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I. INTRODUCION

BASES GENERALES PARA EL REGISTRO, AFECTACION, DISPOSICION FINAL Y BAJA
DE BIENES MUEBLES DEL HOSPITAL GENERAL “DR. MANUEL GEA GONZALEZ"

1. El Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzalez”, es un organismo publico descentralizado,
con personalidad juridica y patrimonio propio, creado mediante Decreto del Ejecutivo
Federal publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 26 de julio de 1972; actualmente
rige su funcionamiento por Decreto Presidencial publicado en el mismo érgano informativo
el 22 de agosto de 1988.

2. Tiene como objetivo primordial la prestacién de servicios médicos en las especialidades
basicas de la medicina. ara lograr este objetivo el Hospital cuenta, con bienes muebles
para el correcto desarrollo de las funciones médicas y administrativas, por lo que a fin de
obtener una adecuada administracion de los recursos materiales con los que cuenta el
Hospital, requiere de Bases que le permitan determinar de manera &gil y transparente el
destino y baja mas pertinente de aquellos bienes muebles que por su estado de
conservacion ya no le resulten Gtiles para los fines a los que se encontraban afectos. En
cumplimiento a lo dispuesto por el tercer parrafo del Articulo 129 y 139 de la Ley General
de Bienes Nacionales, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el dia 20 de mayo
de 2004 y a la Tercera Transitoria de las Normas Generales para el Registro, Afectacion,
Disposicion Final y Baja de Bienes Muebles de la Administracion Publica Federal
Centralizada, publicadas en el Diario Oficial de la Federacion el dia 30 de diciembre de
2004, se expiden las presente Bases Generales para el Registro, Afectacion, Disposicidon
Final y Baja de Bienes Muebles del Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzéalez".

3. Las presentes Bases entrardn en vigor al dia habil siguiente de su aprobacion por la H.
Junta de Gobierno del Hospital, debiendo de cumplir el Hospital, con las disposiciones
contenidas en el presente documento; asi como con la normatividad aplicable en materia
de registro, afectacion, disposicion final y baja de bienes muebles.
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Il. MARCO JURIDICO

CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
D.O.F, 5 DE FEBRERO DE 1917
REF. D.O.F. 7 DE JULIO DE 2014

LEYES

LEY FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD HACENDARIA
D.O.F. 30 DE MARZO DE 2006
REF. D.O.F. 11 DE AGOSTO E 2014

LEY GENERAL DE BIENES NACIONALES
D.O.F. 7 DE JUNIO DE 2013

LEY DE PLANEACION
D.O.F. 5 DE ENERO DE 1983
REF. D.O.F. 09 DE ABRIL DE 2012

LEY GENERAL DE SALUD
D.O.F. 7 DE FEBRERO DE 1984
REF. D.O.F. 4 DE JUNIO DE 2014

LEY DE SALUD PARA EL DISTRITO FEDERAL
D.O.F. 15 DE ENERO DE 1987
REF. D.O.F. 09 DE ABRIL DE 2012

LEY ORGANICA DE LA ADMINISTRACION PUBLICA FEDERAL
D.O.F. 29 DE DICIEMBRE DE 1976
REF. D.O.F. 11 DE AGOSTO DE 2014

LEY FEDERAL DE ENTIDADES PARAESTATALES
D.O.F. 14 DE MAYO DE 1986
REF. D.O.F. 11 DE AGOSTO DE 2014

LEY FEDERAL DE RESPONSABILIDADES ADMINISTRATIVAS DE LOS SERVIDORES
PUBLICOS

D.O.F. 13 DE MARZO DE 2002

REF. D.O.F. 14 DE JULIO DE 2014
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LEY FEDERAL DE INSTITUCIONES DE FIANZAS
D.O.F. 29 DE DICIEMBRE DE 1950
DEF. D.O.F. 10 DE ABRIL DE 2014

LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.
D.O.F. 04 ENERO DE 2000
REF. D.O.F. 11 DE AGOSTO DE 2014

LEY FEDERAL PARA LA ADMINISTRACION Y ENAJENACION DE BIENES DEL SECTOR
PUBLICO
D.O.F. 09 DE ABRIL DE 2012

LEY FEDERAL DE PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO
D.O.F. 4 DE AGOSTO DE 1994
REF. D.O.F. 09 DE ABRIL DE 2012

LEY FEDERAL DE INGRESOS DE LA FEDERACION PARA EL EJERCICIO FISCAL 2005
D.O.F. 16 DE NOVIEMBRE DE 2012

LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA
GUBERNAMENTAL

D.O.F. 11 DE JUNIO DE 2002

REF. D.O.F. 14 DE JULIO DE 2014

LEY FEDERAL SOBRE METROLOGIA Y NORMALIZACION
D.O.F. 01 DE AGOSTO DE 1992
REF. 14 DE JULIO DE 2014.

CODIGOS

CODIGO CIVIL FEDERAL
D.O.F. 24 DE DICIEMBRE DE 2013

DECRETOS

PRESUPUESTO DE EGRESOS DE LA FEDERACION PARA EL EJERCICIO FISCAL 2014
D.O.F. 3 DE DICIEMBRE DE 2013

DECRETO DE CREACION DEL HOSPITAL GENERAL “DR. MANUEL GEA GONZALEZ”
D.O.F. 26 DE JULIO DE 1972
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DECRETO POR EL QUE SE RIGE EL HOSPITAL GENERAL “DR. MANUEL GEA
GONZALEZ”
D.O.F. 22 DE AGOSTO DE 1988

RELACION DE ENTIDADES PARAESTATALES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA
FEDERAL SUJETAS A LA LEY FEDERAL DE LAS ENTIDADES PARAESTATALES Y SU
REGLAMENTO

D.O.F. 15 DE AGOSTO DE 2014

REGLAMENTOS

REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE PRESUPUESTO Y RESPONSABILIDAD
HACENDARIA

D.O.F. 28 DE JUNIO DE 2006

REF. D.O.F. 5 DE NOVIEMBRE DE 2012

REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE ENTIDADES PARAESTATALES
D.O.F. 23 DE NOVIEMBRE DE 2010

REGLAMENTO DE LA COMISION DE AVALUOS DE BIENES NACIONALES
D.O.F. 26 DE ENERO DE 2004

REGLAMENTO DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA
INFORMACION PUBLICA GUBERNAMENTAL

D.O.F. 09 DE ABRIL DE 2012

REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
SECTOR PUBLICO
D.O.F. 28 DE JULIO DE 2010

NORMAS

NORMAS GENERALES PARA EL REGISTRO, AFECTACION, DISPOSICION FINAL Y
BAJA DE BIENES MUEBLES DE LA ADMINISTRACION PUBLICA FEDERAL
CENTRALIZADA.

D.O.F. 30 DE DICIEMBRE DE 2004
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Ill. CONSIDERANDO

Derivado de la expedicién de las Normas Generales para el Registro, Afectacién, Disposicion
Final y Baja de Bienes Muebles de la Administracion Publica Federal Centralizada,
publicadas en el Diario Oficial de la Federacion el dia 30 de diciembre de 2004.

El 21 de mayo de 2004, entrd en vigor la Ley General de Bienes Nacionales, mismas que
prevé la emision de Normas Generales a que se sujetard el registro, afectacion, disposicion
final y baja de los bienes muebles al servicio de las Dependencias, Entidades, la
Procuraduria General de la Republica y las Unidades Administrativas de la Presidencia de la
Republica.

Que por virtud del contenido de dichas Normas, en la tercera transitoria se establece que los
Organos de Gobierno de las entidades paraestatales en un plazo que no excedera de
cuarenta y cinco dias habiles contados a partir de que entren en vigor las Normas, acordaran
los ajustes procedentes a las Bases Generales en materia de Bienes Muebles dictadas por
ellos en su oportunidad, considerando al efecto los términos del Titulo Quinto de la ley, asi
como de las propias Bases en lo relativo a los actos de disposicion final y baja de los bienes
muebles a su servicio o que formen parte de sus activos fijos en todo aquello que les sea
aplicable, por lo anterior se expiden las siguientes Bases de caracter general para la entidad.
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CAPITULO |

DISPOSICIONES GENERALES

PRIMERA.- Las presentes Bases establecen los criterios y procedimientos de caracter
general para el registro, afectacion, disposicion final y baja de los bienes muebles, propiedad
del Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzalez”, que estén a su servicio.

La aplicacién de estas Bases se llevara a cabo sin perjuicio y en lo que no se oponga a las
disposiciones legales y reglamentarias que regulen de manera especifica los actos de que se

trate.

La Secretaria de la Funcion Publica serd la dependencia facultada para interpretar las
presentes Bases para efectos administrativos en el &mbito de su competencia.

SEGUNDA.- Para los efectos de estas Bases se entendera por:

VI.

Afectacion: La asignacion de los bienes muebles a un &rea, persona y/o servicios
determinados.

Avallos: Es el resultado del proceso de estimar el valor de un bien, determinando la
medida de su poder de cambio en unidades monetarias y a una fecha determinada.
Es asi mismo un dictamen técnico en el que se indica el valor de un bien a partir de
sus caracteristicas fisicas, su ubicacion, su uso y de una investigacion de mercado.

Baja: La cancelacion del registro de un bien en el inventario del Hospital, una vez
consumada su disposicion final o cuando el bien se hubiera extraviado, robado o
siniestrado.

Bases: Las presentes Bases que rigen el Registro, Afectacion, Disposicion Final y
Baja de bienes Muebles del Hospital.

Bienes: Los bienes muebles propiedad del Hospital que estén a su servicio.

Se ubican también dentro de esta definicion los bienes muebles que por su
naturaleza, en los términos de articulo 751 del Cddigo Civil Federal, se hayan
considerado como inmuebles y que hubieren recobrado su calidad de muebles por las
razones que en el mismo precepto se establecen.

Bines instrumentales: Los considerados como implementos o medios para el
desarrollo de las actividades que realiza el Hospital, siendo susceptibles de la
asignacion de un numero de inventario y resguardo de manera individual, dada su
naturaleza y finalidad en el servicio que corresponda.
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VIl. Bienes de consumo: Los que por su utilizacion en el desarrollo de las actividades
que realiza el Hospital, tienen un desgaste parcial o total y son controlados a través de
un registro global en sus inventarios, dada su naturaleza y finalidad en determinado
servicio.

VIIl. Bienes no utiles: aquellos:
a).Bienes cuya obsolescencia o grado de deterioro imposibilita su aprovechamiento.
b) Bienes que siendo funcionales, ya no se requieren para la prestacion del servicio.
c) Bienes que se han descompuesto y no son susceptibles de reparacion.
d) Bienes que se han descompuesto y su reparacion no resulta rentable.
f) Bienes que son desechos y no es susceptible su reaprovechamiento.
e) Bienes que no son susceptibles de aprovechamiento en el servicio por una causa
distinta a las sefialadas.

IX. CAMB: El Catélogo de Bienes Muebles del Hospital.

X. Comité: El Comité de Bienes Muebles del Hospital.

XI. Desechos: Entre otros, los residuos, desperdicios, restos y sobras de los bienes.

XIl. Desincorporacion patrimonial: La separacion de un bien del patrimonio del Hospital.

XIll. Dictamen de no utilidad: El documento en el que se describe el bien y se manifiestan
las causas de no utilidad en términos de la fraccion VIII precedente.

XIV. Disposicién final: El acto a través del cual se realiza la desincorporacion patrimonial
(enajenacion o destruccion).

XV. Enajenacion: La transmision de la propiedad de o uso de un bien, como es el caso de
la venta, donacion permuta, dacién de pago y comodato.

XVI. Ley: La Ley General de Bienes Nacionales.

XVII. Lista: Lista de valores minimos que publica bimestralmente la Secretaria en el Diario
Oficial de la Federacion.

XVIIl. Normas Generales: Las Normas Generales para el Registro, Afectacion, Disposicion
Final y Baja de Bienes Muebles de la Administracion Publica Federal Centralizada.

XIX. Procedimientos de venta: Los de licitacion publica, subasta, invitacion a cuando
menos tres personas y adjudicacion directa.
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XX. Responsable de los recursos materiales: El servidor publico con rango no inferior a
Subdirector en el Hospital, que tenga a su cargo la administracion de los almacenes,
la distribucion de bienes e insumos asi como el registro y control del activo fijo.

XXI. Secretaria: La Secretaria de la Funcién Pulblica, a través de la Unidad de
Normatividad de Adquisiciones, Obras Publicas, Servicios y Patrimonio Federal.

XXII. Valor para venta: El valor especifico, asignado por el responsable de los recursos
materiales, para instrumentar la venta de bienes, con base al valor minimo.

XXIII. Valor minimo: El valor general o especifico que fije la Secretaria o para el cual ésta
establezca una metodologia que lo determine, o el obtenido a través de un avallo y

XXIV. Vehiculos: Los vehiculos terrestres.

TERCERA.- El Director de Administracion del Hospital emitira o actualizara los lineamientos y
procedimientos institucionales especificos, manuales, instructivos y formatos que se
requieran para la adecuada administracion y control de los bienes muebles, almacenes e
inventarios con apego, en lo relativo al registro, afectacién, disposicion final y baja de dichos
bienes, a lo previsto por las Normas Generales en lo aplicable y a las presentes Bases.

10
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CAPITULO I

REGISTRO Y AFECTACION

CUARTA.- Para efectos del registro de los bienes e inventarios, éstos se clasifican en
“instrumentales” y “de consumo”, conforme a las definiciones contenidas en las fracciones VI
y VIl de la Base Segunda, respectivamente.

QUINTA.- La Secretaria emitird y mantendra actualizado el CABM. El Hospital debera
solicitar a la Secretaria que determine la clasificacion e incorporacion de los bienes que
adquieran que no estén considerados en dicho catalogo.

Para tales fines, el Hospital, cuando sea necesario, remitird a la Secretaria la siguiente
informacién por escrito o utilizando tecnologia de la informacion de acuerdo a sus recursos,
siempre que se garanticen los principios de fiabilidad, integridad e inalterabilidad:

1. Solicitud de inclusion.
2. Indicar en caso de que sea de propiedad federal.

Se encuentran excluidos del CABM los bienes que se encuentran en arrendamiento puro o
financiero, asi como aquellos que no forman parte del Titulo Quinto de la Ley.

3. Sefalamiento de que no fueron localizados en el CABM.

4. Nombre del bien sin marca, modelo tamafio u otra especificacion y que en el CABM
no se contempla este tipo de especificaciones.

5. Uso especifico del bien y descripcion fisica. Traduccion al espafiol de denominacion
del bien.

6. Partida presupuestal con la cual se debe adquirir el bien de acuerdo con el clasificador
por objeto del gasto para la Administracién Publica Federal.

7. Datos de algun contacto para proporcionar informacion adicional, tales como nombre,
cargo, correo electrénico y teléfono.

8. Fotografia de los bienes en aquellos casos en que no son facilmente identificables.

9. Propuesta que de acuerdo a la estructura del CABM (grupo, subgrupo, etc.), se puede
incluir para la clave del bieny

10. Otra que el Hospital estime apoyara a la identificacion del bien.

La Secretaria informard sobre la procedencia del registro en el CABM, asi como la clave
asignada a los bienes en un plazo no mayor a quince dias hébiles a partir de que se recibio la
informacién minima necesaria; en su caso, comunicara la clave identificada del CABM con la
cual debe registrarse en el inventario del Hospital.

Cuando los bienes se encuentren dentro de algin grupo que no les corresponda conforme al
CABM, el Hospital debera proceder Unicamente a su reclasificacion.

11
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SEXTA.- A los bienes instrumentales debe asignarseles un niumero de inventario integrado
por los digitos del ramo presupuestal o a la denominacion o siglas del Hospital, clave que le
corresponda al bien de acuerdo con el CABM, el progresivo que determine el Hospital y, en
su caso, otros digitos que faciliten el control del bien, tales como el afio de adquisicion y la
identificacion de la entidad federativa donde se localice.

Los controles de los inventarios que se llevaran en forma documental o electronica y los
nameros deberan coincidir con los que aparezcan etiquetados o emplacados en los bienes.

Respecto de los bienes de consumo se llevara un registro global.

SEPTIMA.- Los bienes deben ser dados de alta en los inventarios a valor de adquisicion.

Los bienes que, en su caso produzca el Hospital, se registraran de acuerdo con su costo de
produccion y los semovientes al valor que se cotice en el mercado en la fecha de su
adquisicion, captura o nacimiento, segun se trate.

En caso de no conocerse el valor de adquisicion de algun bien, el mismo podra ser asignado,
para fines administrativos de inventario, por el responsable de los recursos materiales,
considerando el valor de otros bienes con caracteristicas similares o, en su defecto, el que se
obtenga a través de otros mecanismos que juzgue pertinentes.

OCTAVA.- En el caso de que el Hospital carezca del documento que acredite la propiedad
del bien, el responsable de los recursos materiales procedera a levantar acta en la que se
hara constar que dicho bien es propiedad del Hospital y que figura en sus inventarios.

Cuando se extravie la licencia, permiso o cualquier otra documentacion necesaria para el uso
a aprovechamiento del bien, se deberan realizar las gestiones conducentes a su reposicion.

Sin perjuicio de lo anterior, serd responsabilidad del Director de Administracion del Hospital
establecer los controles que permitan la guarda y custodia de la documentacion que ampare
la propiedad de los bienes, los registros correspondientes y la que por las caracteristicas de
cada bien, se requiera, de conformidad con las disposiciones legales respectivas.

NOVENA.- El Director de Administracion o el responsable de los recursos materiales
designard por escrito a los servidores publicos encargados de operar los mecanismos de
control de los bienes que se ingresen al Hospital a través de areas distintas del almacén.

DECIMA.- La afectacion de los bienes debera determinarse atendiendo a las necesidades
reales para la prestacion del servicio de que se trate, y se controlara a través del formato de
resguardo de activo fijo que al efecto se utilice en el Hospital, en los que se indicara el area,
persona y/o servicio de asignacion del bien y responsable de los recursos materiales.

12
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Los bienes deberan utilizarse exclusivamente para el servicio al que estén afectos.

Para cambiar la afectacion de un bien deberdn modificarse los documentos correspondientes,
dejando constancia del cambio.

DECIMA PRIMERA.- Los bienes instrumentales seran objeto de resguardo individual,
medida que también podré adoptarse en relacion con los bienes de consumo en los casos en
gue esto sea factible y conveniente a juicio del Hospital.

DECIMA SEGUNDA.- EI Director de Administracién en el Hospital establecera las medidas
necesarias para realizar inventarios fisicos totales cuando menos una vez al afio y por
muestreo fisico cuando menos cada tres meses, cotejando los bienes contra los registros en
los inventarios.

Cuando como resultado de la realizacién de inventarios los bienes no sean localizados, se
efectuaran las investigaciones necesarias para su localizacion. Si una vez agotadas las
investigaciones correspondientes los bienes no son encontrados, se levantard el acta
administrativa a que se alude en el primer péarrafo de la Base Décima Tercera y se notificara
el Organo Interno de Control a efecto de que, en su caso, se determinen las
responsabilidades a que haya lugar, considerando para tal fin lo dispuesto en la Base
Cuadragésima Quinta.

DECIMA TERCERA.- Cuando el bien se hubiere extraviado, robando o siniestrado, el
Hospital deberd instrumentar acta administrativa haciendo constar los hechos, asi como
cumplir con los demés actos y formalidades establecidas en la legislacion aplicable en cada
caso, procediéndose a la baja.

DECIMA CUARTA.- En todos los casos de donaciones en especie que reciba el Hospital, se
debera cotejar el inventario indicado en los documentos respectivos con el fisico. De
encontrar diferencias éstas se haran constar en el acta administrativa de recepcion.

Asimismo, el responsable de los recursos materiales verificara que se entreguen los
documentos legales que acrediten la propiedad de los bienes y, en su caso, los permisos que
permitan su uso.

DECIMA QUINTA.- En términos de lo dispuesto en el articulo 137 de la Ley, la contribucién
del comodato de bienes al cumplimiento de metas y programas del Gobierno Federal, asi
como los términos del control y seguimiento correspondientes, deberdn hacerse constar en el
contrato respectivo, el cual debera ser suscrito por parte del Hospital por el Director de
Administracion en cumplimiento a estas Bases Generales.

13
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CAPITULO 1ll

DISPOSICION FINAL Y BAJA

DECIMA SEXTA.- El responsable de los recursos materiales debe establecer las medidas
gue sean necesarias para evitar la acumulacién de bienes no Utiles, asi como desechos de
los mismos.

DECIMA SEPTIMA. El Hospital procederéa a la enajenacion, o destruccion de sus bienes sélo
cuando hayan dejado de serles Uutiles, entendiéndose como tales los comprendidos en la
Base Segunda, fraccion VIII.

El dictamen de no utilidad y la propuesta de disposicion final del bien estaran a cargo de:

a)

b)

La elaboracién del dictamen de no utilidad.- Por el servidor publico con rango no
inferior a Subdirector del area que corresponda segun la naturaleza del bien de que
se trate, apoyando en el proyecto que previamente deberan elaborar y suscribir los
responsables de los Departamentos de Informatica, Mantenimiento, Servicios de
Apoyo y &rea de Ingenieria Biomédica

La autorizacion del dictamen de no utilidad y la propuesta de disposicion
final.- Correspondera al responsable de los Recursos Materiales.

El dictamen de no utilidad contendra cuando menos:

1)

2)
3)
4)
5)

6)

La identificacion de los bienes no Utiles. En este caso podra anexarse una lista en la
que se identifiguen dichos bienes, asi como en su caso el nimero de inventario
correspondiente.

La determinacion de si los bienes aln no son considerados como desecho, o bien
se encuentran con esta caracteristica.

La descripcion de manera clara y contundente de por qué los bienes no son Utiles,
en términos de la Base Segunda fraccion VII.

En su caso, la determinacion de si se ubican en los supuestos del cuarto parrafo del
articulo 131 de la Ley.

Fecha de elaboracion, asi como el nombre, cargo y firma de quien proyecta, elabora
y autoriza el Dictamen de No Utilidad y

En su caso, otra informacion que se considere necesaria para apoyar el Dictamen
de No Utilidad, tales como las Normas emitidas conforme a la Ley Federal sobre
Metrologia y Normalizacién, estudio costo beneficio, dictAmenes elaborados por
peritos, etc.

DECIMA OCTAVA. .- El Director de Administracion autorizara de manera indelegable, a méas
tardar el 31 de enero de cada ejercicio fiscal, el Programa Anual de Disposicion Final de
Bienes Muebles, mismo que debera de ser elaborado conforme al Anexo 1. Este Programa

14
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sélo podra ser modificado por dicho servidor publico y las adecuaciones correspondientes
podran realizarse antes de concluir al ejercicio que corresponda.

Las adecuaciones, podran referirse, entre otros, a cambios en la disposicion final o en la
eliminacion o adicion de bienes o desechos.

Una vez autorizado el programa debe difundirse, dentro de los cinco dias hébiles siguientes a
su autorizacion, en la pagina en Internet del Hospital.

DECIMA NOVENA.- El Hospital procurara efectuar la venta de sus bienes dentro de la
circunscripcion territorial o regional en donde se encuentra, por lo que para determinar el
procedimiento de venta aplicable en cada circunscripciéon, deberd tomar como referencia
Unicamente el monto del valor minimo de dichos bienes, sin que la mencionada venta sea
considerada como una accion para evitar la instrumentaciéon de una licitacion publica.

El Hospital no debera ordenar la practica de avaluos respecto a los desechos de bienes
comprendidos en la lista. Cuando se considere que el valor incluido en dicha lista no refleja
las condiciones prevalecientes en el mercado, el responsable de los recursos materiales
debera comunicarlo a la Secretaria.

En los avallos que se emitan debe establecerse Unicamente el valor comercial el cual se
define como el valor mas probable estimado, por el cual un bien se intercambiaria en la fecha
del avalto entre un comprador y un vendedor actuando por voluntad propia, en una operacion
sin intermediarios, con un plazo razonable de exposicion donde ambas partes actian con
conocimiento de los hechos pertinentes, con prudencia y sin compulsion.

Cuando se demuestre que los avaluos no fueron emitidos en los términos establecidos en el
contrato respectivo o se incurrio en practicas indebidas, los valuadores seran sancionados en
términos de las disposiciones legales correspondientes.

VIGESIMA.- Correspondera al Hospital verificar la capacidad legal y profesional de los
valuadores distintos al Instituto de Administracibn y Avallos de Bienes Nacionales,
instituciones de crédito y corredores publicos que pretendan contratar.

La vigencia del avalio serd determinada por el valuador de acuerdo con su experiencia
profesional, sin que en ningln caso pueda ser menor a ciento ochenta dias naturales. En su
caso, se incluira una férmula o mecanismo para actualizar el avalto.

El Hospital no deberan ordenar la practica de avallos respecto de los desechos de bienes
comprendidos en la lista. Cuando se considere que el valor incluido en dicha lista no refleja
las condiciones prevalecientes en el mercado, el responsable de los recursos materiales
debe comunicarlo a la Secretaria.

En los avallos que se emitan debe establecerse Unicamente el valor comercial el cual se
define como el valor mas probable estimado, por el cual un bien se intercambiaria en la
fecha del avalto entre un comprador y un vendedor actuando por voluntad propia, en una
operacion sin intermediarios, con un plazo razonable de exposicibn donde ambas partes
actuan con conocimiento de los hechos pertinentes, con prudencia y sin compulsion.
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Cuando se demuestre que los avaltos no fueron emitidos en los términos establecidos en el
contrato respectivo o0 se incurrid en practicas indebidas, los valuadores seran sancionados
en términos de las disposiciones legales correspondientes.

VIGESIMA PRIMERA.- El valor minimo considerado debera estar vigente cuando menos
hasta la fecha en que se difunda o publique la convocatoria 0 en la fecha en que se
entreguen las invitaciones a cuando menos tres personas, segun sea el caso.

En los casos de adjudicacion directa, permuta o dacién en pago, el valor minimo debera estar
vigente en la fecha en que se formalice la operacion respectiva.

VIGESIMA SEGUNDA.- Para determinar el valor minimo de venta en el caso de vehiculos,
el Hospital deberé:

I. Aplicar la guia EBC o Libro Azul (Guia de informacién a Comerciantes de Automdéviles
y Camiones y Aseguradores de la Republica Mexicana), edicion mensual o trimestral
que corresponda, a fin de establecer el valor promedio de los vehiculos, el cual se
obtendra de la suma del precio de venta y el precio de compra dividido entre dos.

Il. Verificar fisicamente cada vehiculo llenando el formato que para tal efecto se presenta
en el Anexo 2 a las presentes bases, con la finalidad de obtener el valor de vida util
de los vehiculos, mismo que resultara de la aplicacion de las puntuaciones respectivas
de cada uno de los conceptos de dicho formato y

[ll. Multiplicar el factor de vida util por el valor promedio obtenido.

Cuando se trate de vehiculos cuyos valores no aparezcan en la Guia EBC o Libro Azul (Guia
de Informacion a comerciantes de Automoviles y Camiones y Aseguradores de la Republica
Mexicana), o bien de aquellos que debido al servicio al cual fueron afectados hubieren sufrido
modificaciones y sus caracteristicas no estén plenamente identificadas en el mencionado
documento, como pueden ser entre otros, camiones con cajas de carga, pipas-tanque y
ambulancias, su valor serd determinado mediante avallo.

Cuando los vehiculos, por su estado fisico, se consideren como desecho ferroso, la
determinacion de su valor minimo debera obtenerse con base en la lista.

En el supuesto de que los vehiculos se encuentren con los motores desbielados, las
transmisiones o tracciones dafiadas, 0 que para su uso se requiera efectuar reparaciones
mayores, el valor correspondiente se determinara a través de avalio, salvo que se
encuentren en el estado fisico que se indica en el parrafo precedente.

El responsable de los recursos materiales designara a los servidores publicos encargados de

obtener el valor minimo de los vehiculos, conforme a lo dispuesto en esta Base.

VIGESIMA TERCERA.- El Hospital podra vender bienes mediante los procedimientos de:
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I. Licitacién publica incluyendo la subasta.
Il. Invitacion a cuando menos tres personas, 0
lll. Adjudicacion directa.

Para fines de estas Bases, la licitacion publica inicia con la publicacion de la convocatoria en
los términos indicados en el presente documento y la invitacion a cuando menos tres
personas con la entrega de la primera invitacion, ambas concluyen con el fallo.

La donacién, la permuta, la dacién en pago y el comodato inicia con la presentacion al Comité
de Bienes Muebles del Hospital, y en su caso con la autorizacién del Director de
Administracion, concluyen con la entrega de los bienes, a excepcion del comodato, en el que
termina con la restitucion de los bienes al Hospital.

VIGESIMA CUARTA.- Con el objeto de que la seleccion de los procedimientos para la venta
de bienes se realice con criterios de economia, eficacia, eficiencia, imparcialidad y honradez
que aseguren las mejores condiciones para el Estado, el Hospital, podré llevar a cabo la
venta de bienes sin sujetarse al procedimiento de licitacion publica, a través del
procedimiento de adjudicacién directa cuando el valor de los bienes no sea superior al
equivalente a mil dias de salario minimo general vigente en el Distrito Federal.

Asimismo, cuando el valor de los bienes no rebase el equivalente a cuatro mil dias de salario
minimo general vigente en el Distrito Federal, el Hospital, bajo su responsabilidad, podra
convocar una invitacion a cuando menos tres personas, por considerarse actualizado el
supuesto de excepcion de situacion extraordinaria, debido a los costos que implicaria su
publicacion en el Diario Oficial de la Federacion, sin requerir autorizacion de la Secretaria.

VIGESIMA QUINTA.- Las convocatorias publicas para la venta de los bienes deberan
difundirse por un solo dia en el Diario Oficial de la Federacion, en la respectiva pagina en
Internet y en su caso, en los medios electronicos que establezca la Secretaria.

Por causas justificadas, el Hospital podra difundir en otras publicaciones la venta de los
bienes muebles, siempre que ello no sea motivo para aumentar el valor de las Bases de tener
éstas un costo.

Las convocatorias podran referirse a una o mas licitaciones y contendrdn como minimo los
siguientes datos:

I. Nombre del Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzéalez".
Il. Descripcién general, cantidad y unidad de medida de los bienes.
lll. Valor para venta de los bienes.
IV. Lugar(es), fechas y horarios en que los interesados podran obtener las convocatorias
y, en su caso, precio y forma de pago de las mismas.
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El Hospital podr& libremente determinar si las convocatorias se entregaran en forma gratuita
o tendran un precio, en cuyo caso podran ser revisadas por los interesados previamente a su
pago, el cual serd requisito para participar en la licitacion.

V. Lugar(es), fechas y horarios de acceso a los bienes.
VI. Formay porcentaje de la garantia de sostenimiento de las ofertas.
VII. Lugar, fecha y hora de celebracion de los actos de presentacion y apertura de ofertas
y de fallo y, en su caso, de la junta de aclaraciones a las convocatorias.
VIIl. Plazo maximo en que deberan ser retirados los bienes.
IX. Sefialamiento de que se procedera a la subasta de los bienes que no se logre su
venta, siendo postura legal en primera almoneda las dos terceras partes del valor para
venta considerado para la licitacion y un 10% menos en segunda almoneda.

El acto de presentacion y apertura de ofertas debera celebrarse dentro de un plazo no inferior
a diez dias hébiles contados a partir de la fecha de publicacién en el Diario Oficial de la
Federacion.

VIGESIMA SEXTA.- Las convocatorias que emita el Hospital para las licitaciones publicas se
pondran a disposicion de los interesados, tanto en el domicilio sefialado al efecto como en la
pagina electrénica del Hospital, a partir del dia de inicio de la difusion, hasta inclusive el
segundo dia habil previo al del acto de presentacion y apertura de ofertas.

Las convocatorias deberan contener como minimo lo siguiente:

I. Nombre del Hospital.

Il. Descripcion detallada y valor para venta de los bienes.

lll. Requisitos que deberan cumplir quienes deseen participar, como son la acreditacion
de la personalidad del participante, la obligacién de garantizar el sostenimiento de la
oferta, de presentar la oferta en un solo sobre cerrado y en su caso de exhibir el
comprobante de pago de las convocatorias.

El Hospital podra incluir otros requisitos, siempre y cuando se indique en las convocatorias el
objeto de ello y no limiten la libre participacion de los interesados, como seria el caso, entre
otros de que sélo pueden participar en una partida.

IV. Sefialamiento de la obligatoriedad de una declaracion de integridad, a través de la
cual los licitantes, bajo protesta de decir verdad, manifiesten que se abstendran de
toda conducta tendiente a lograr cualquier ventaja indebida.

V. Instrucciones para la presentacion de las ofertas.

VI. Lugar, fecha y hora de celebracion de los actos de presentacion y apertura de ofertas
y emisién de fallo.

VIl. Plazo para modificar las convocatorias de la licitacion. Solamente podran efectuarse
modificaciones hasta inclusive el segundo dia habil anterior al del acto de
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presentacion y apertura de ofertas. Dichas modificaciones se haran del conocimiento
de los interesados por los mismos medios de difusiéon de la convocatoria, salvo que
celebren una junta de aclaraciones en la que comuniquen las modificaciones. Sera
obligacion de los interesados en participar en obtener la copia del acta de la junta de
aclaraciones, misma que también sera colocada en la pagina en Internet del Hospital y
formara parte de las convocatorias de la licitacion.

A la junta de aclaraciones podra asistir cualquier persona, aun sin haber adquirido las
convocatorias de licitacion, registrando Unicamente su asistencia y absteniéndose de
intervenir durante el desarrollo de la reunion.

VIlI. Sefialamiento de que sera causa de descalificacion el incumplimiento de alguno de los
requisitos esenciales establecidos en las convocatorias, asi como el que las ofertas
presentadas no cubran el valor para venta fijado para los bienes. También ser4 motivo
de descalificacion si se comprueba que algun licitante ha acordado con otro u otros
establecer condiciones para provocar la subasta u obtener una ventaja indebida.

Los licitantes cuyas propuestas se ubiquen en el supuesto referente a que no cubran el valor
para venta fijado para los bienes podran participar en la subasta, salvo los que se compruebe
gue establecieron acuerdos para provocarle u obtener alguna ventaja indebida.

IX. Criterios claros para la adjudicacion, entre los que se encuentra si la adjudicacion se
realizard por lote o por partida.

X. Indicacion de que la garantia de sostenimiento de los ofertas se hara efectiva en caso
de que se modifiguen o retiren las mismas, o el adjudicatario incumpla sus
obligaciones en relacion con el pago.

XI. Establecer que de presentarse un empate, la adjudicacion se efectuara a favor del
participante que resulte ganador del sorteo manual por insaculacion que celebre el
Hospital en el propio acto de fallo. El sorteo consistird en la participacion de un boleto
por cada oferta que resulte empatada y depositados en una urna transparente y vacia,
de la que se extraerd el boleto del participante ganador.

XIl. Fecha limite de pago de los bienes adjudicados.

XIIl. Lugar, plazo y condiciones para el retiro de los bienes.

XIV. Causas por las cuales la licitacion podra declararse desierta.

XV. Las reglas a las que se sujetard la subasta de los bienes.

XVI. En su caso, la formula o mecanismo para revisar el precio de los bienes cuando se
trate de contratos que cubren el retiro de bienes o sus desechos y ello corresponde a
un periodo al menos superior a dos meses.

XVII. En su caso, las instrucciones par participar utilizando tecnologias de la informacion y
comunicacion, a través del sistema que establezca la Secretaria o el que desarrolle el
propio Hospital, siempre y cuando se garanticen los principios de fiabilidad, integridad
e inalterabilidad.

19



Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzalez

SALUD Subdireccién de Recursos Materiales

Departamento de Doc. Inst. Y Activo Fijo

SECRETARIA DE SALUD

VIGESIMA SEPTIMA. En los procedimientos de licitacion publica e invitacion a cuando
menos tres personas, el Hospital exigira a los interesados que garanticen el sostenimiento de
sus ofertas mediante cheque certificado o de caja a favor del Hospital General “Dr. Manuel
Gea Gonzéalez”, cuyo monto serd del diez por ciento del valor para venta, documento que
sera devuelto a los interesados al término del evento, salvo el del participante ganador, el
cual sera conservado por el Hospital a titulo de garantia de pago de los bienes.

Correspondera al Hospital calificar y, en su caso registrar, conservar y devolver las garantias
gue los licitantes presenten.

VIGESIMA OCTAVA.- Toda persona interesada que satisfaga los requisitos de las
convocatorias tendra derecho a participar.

En la fecha y hora previamente establecidas, el Hospital, debera iniciar el acto de
presentacion y apertura de ofertas, en el que se dard lectura en voz alta a las propuestas
presentadas por cada uno de los licitantes, informandose de aquellas que se desechen por
incumplimiento de alguno de los requisitos establecidos, precisando las causas en cada caso.

No sera motivo de descalificacion el incumplimiento a algun requisito que haya establecido el
Hospital para facilitar la conduccion del procedimiento, tales como: la utilizacion de mas de
un sobre, proteccion de datos con cinta adhesiva transparente, presentacion de ofertas
engargoladas o encuadernadas, varias copias de las propuestas, entre otros, y en general
cualquier registro cuyo propdésito no sea esencial para la venta de los bienes.

El Hospital emitird un dictamen que servira como base del fallo, pudiendo dar a conocer éste
en el mismo acto o bien en acto publico posterior, en un plazo que no excedera de cinco dias
hébiles contados a partir de la fecha del acto de presentacion y apertura de ofertas.

El Hospital levantara acta a fin de dejar constancia de los actos de presentacion y apertura de
ofertas y de fallo, la cual sera firmada por los asistentes, sin que la omision de este requisito
por los licitantes pueda invalidar su contenido y efectos.

A los actos de caracter publico de las licitaciones podran asistir los licitantes cuyas
propuestas hubiesen sido desechadas; asi como cualquier persona aun sin haber adquirido
las convocatorias, en cuyo caso Unicamente registrardn su asistencia y se abstendran de
intervenir durante el desarrollo de dichos actos.

VIGESIMA NOVENA.- En el caso de que el licitante ganador incumpla con el pago de los
bienes, el Hospital har4 efectiva la garantia correspondiente y podra adjudicarlos a la
segunda o siguientes mejores ofertas que retnan los requisitos establecidos.

Sin perjuicio del ejercicio de la garantia aludida en el parrafo precedente, aquellos licitantes

gue por causas imputables a los mismos no retiren los bienes en al menos dos ocasiones
durante un afio, contado a partir del dia limite que tenia para el primer retiro, estaran
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impedidos para participar en procedimientos de venta de bienes que convoque el Hospital
durante dos afos calendario a partir de que le sea notificada dicha situacion por el Hospital.

TRIGESIMA.- El Hospital declarara desierta la licitacion publica en su totalidad o en alguna(s)
de sus partidas, segun sea el caso, cuando se actualice cualquiera de los siguientes
supuestos:

I. Ninguna persona adquiera las convocatorias.

Il. Nadie se registre para participar en el acto de presentacion y apertura de ofertas.

Ill. Cuando los licitantes adquirieron las convocatorias, cumplieron con los requisitos para
su registro, pero incumplieron con otros requisitos esenciales de la licitacion, entre los
gue se encuentran, el no presentar ofertas para la licitacion o ésta fue inferior al valor
para venta o, no presentaron garantia de sostenimiento. En este supuesto en el acta
del fallo se debe indicar que se procede a la subasta.

En los casos de las fracciones | y I, se debe asentar en el acta que se levante para dichos
supuestos que también se declara desierta la subasta.

TRIGESIMA PRIMERA.- La realizacion de la subasta se sujetara a lo siguiente:

a) Se sefialara en la convocatoria, que una vez emitido el fallo, se procedera a la subasta
en el mismo evento, respecto de las partidas que se declararon desiertas en los
términos de la fraccion Ill de la Base Trigésima, precisando que sera postura legal en
primera almoneda las dos terceras partes del valor para venta considerado para la
licitacién y un 10% menos en segunda almoneda.

b) Debe establecerse en las convocatorias el procedimiento que se describe en la
presente Base.

c) Solo podran participar quienes hubieren adquirido las convocatorias de la licitacion;
cumplido con requisitos de registro y otorguen garantia respecto de las partidas que
pretendan adquirir, la que servirh como garantia de sostenimiento de las posturas
correspondientes y de pago en el caso del ganador.

El valor de la garantia de sostenimiento serd del diez por ciento del valor para venta de la
partida o partidas en las que pretenda adquirir y podra ser presentada en las formas que se
establecen en la Base Vigésima Séptima de las presentes bases.

d) En primera almoneda se considerara “postura legal” la que cubra al menos las dos
terceras partes del valor para venta fijado para la licitacion.
e) Las posturas se formularan por escrito conteniendo:
e El nombre y domicilio del postor.
e La cantidad que se ofrezca por los bienes.
¢ La firma autégrafa del postor o representante registrado.
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f) Iniciada la subasta que revisaran las posturas, desechando las que no cubran por lo
menos la legal.

g) Se procedera, en su caso, a la lectura de las posturas aceptadas. Si hubiere varias se
declarara preferente la mayor y en caso de empate, se celebrara sorteo manual sélo
para efectos de dicha declaracion, en los términos sefialados en la Base Vigésima
Sexta fraccion XI.

h) Si en la primera almoneda no hubiere postura legal, se realizara enseguida una
segunda, deduciendo en ésta un diez por ciento de la postura legal anterior.

i) Declarada preferente una postura, se preguntara a los postores si alguno desea
mejorarla en el porcentaje o suma minimos que al efecto determine previamente la
convocante en las reglas respectivas establecidas en la convocatoria. En el caso de
gue alguno la mejore antes de que transcurran cinco minutos de hecha la pregunta, se
interrogara a los demds sobre si desean pujarla y asi sucesivamente se procedera
con respecto a las pujas que se hagan. Pasados cinco minutos sin que se mejore la
Gltima postura o puja, se declarard fincada la subasta a favor del postor que la hubiere
hecho.

En cuanto a la formulacion de las pujas, le sera aplicable lo dispuesto en el inciso e)
anterior.

]) Si celebrada la segunda almoneda no se hubiese presentado postura legal, se
declararé desierta la subasta.

k) El Hospital resolverd, bajo su responsabilidad, cualquier cuestion que se suscite
relativa a la subasta.

[) El Hospital, en el acta que levante con motivo de la subasta, debera registrar todas y
cada una de las posturas y pujas que se presenten, asi como el desarrollo del evento.

Seran aplicables a la subasta, en lo que no contravengan su regulacion especifica, las
disposiciones relativas a la licitacion contenidas en las convocatorias respectivas.

En caso de que el postor ganador incumpla con el pago de los bienes, el Hospital hara
efectiva la garantia correspondiente y podra adjudicar dichos bienes a la segunda o
siguientes mejores posturas o pujas aceptadas.

La subasta no debe incluirse en los procedimientos de invitacion a cuando menos tres
personas y de adjudicacion directa.

TRIGESIMA SEGUNDA.- Cuando se declaren desiertas la licitacion y la subasta en una,
varias o todas las partidas, el Hospital, sin necesidad de autorizacion alguna, podra venderlas
a través de los procedimientos de invitacién a cuando menos tres personas o de adjudicacion
directa a valor de segunda almoneda.

TRIGESIMA TERCERA. El Hospital, bajo su responsabilidad y previa autorizacién de la
Secretaria de la Funcion Publica, podra vender bienes sin sujetarse al procedimiento de
licitacibn publica, celebrando los de invitacibn o cuando menos tres personas o de
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adjudicacion directa, segun resulte mas conveniente al interés del Hospital, cuando se esté
en alguno de los siguientes supuestos:

Ocurran condiciones o circunstancias extraordinarias o imprevisibles, o situaciones de
emergencia.

No existan por lo menos tres posibles interesados capacitados legalmente para
presentar ofertas.

Para fines de la presente base, la solicitud de autorizacion debera efectuarse por escrito
acompafando al menos lo siguiente:

1)
2)

3)

4)
5)

6)
7

8)

Solicitud firmada por el responsable de los recursos materiales.

Indicacién y acreditamiento del supuesto que se invoca para la excepcion a la
licitacion.

Identificaciébn del procedimiento que se aplicara, invitacibn a cuando menos tres
personas o adjudicacion directa y, acreditamiento de al menos dos de los criterios de
eficiencia, eficacia, economia, parcialidad y honradez que fundamentan la seleccion
del procedimiento de excepcion.

Identificacién de los bienes y su valor.

Copia del avaluo respectivo o referencia del valor minimo, los que deberan
encontrarse vigentes tanto en la solicitud, como en lo dispuesto en la Base Vigésima
Primera.

Copia del dictamen de no utilidad.

Constancia del dictamen favorable del Comité de Bienes Muebles del Hospital, en
términos de lo dispuesto en el articulo 141, fraccion IV de la Ley.

Tratandose de adjudicacion directa, la identificacion de quién es el adjudicatario.

En todo caso, la responsabilidad seréd del Secretario Ejecutivo del Comité de Bienes Muebles
del Hospital, asi como de la veracidad de la informacién remitida a la Secretaria.

TRIGESIMA CUARTA.- El procedimiento de invitacién a cuando menos tres personas, se
llevara a cabo conforme a lo siguiente:

La invitacion debe difundirse entre los posibles interesados, de manera simultanea via
fax, correo electronico, entre otros; a traveés de la respectiva pagina en Internet y en
los lugares accesibles al publico en las oficinas del Hospital.

En las invitaciones se indicarda como minimo, la descripcién y cantidad de los bienes a
enajenar, su valor para venta, garantia, condiciones de pago, plazo y lugar para el
retiro de los bienes y fecha para la comunicacion del fallo.

. Los plazos para la presentacion de las ofertas se fijjaran para cada operacion

atendiendo al tipo de bienes o enajenar, asi como a la complejidad de su elaboracion.

. La apertura de los sobres que contengan las ofertas podra realizarse sin la presencia

de los postores correspondientes, pero invariablemente se invitara a un representante
del Organo Interno de Control en el Hospital.

23



Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzalez

SALUD Subdireccién de Recursos Materiales

Departamento de Doc. Inst. Y Activo Fijo

SECRETARIA DE SALUD

V. Las causas para declarar desierta la invitacion a cuando menos tres personas seran:
a) Cuando no se presenten propuestas y
b) Cuando ninguno de los participantes satisfaga los requisitos esenciales
establecidos en la invitacion.

TRIGESIMA QUINTA.- Tratandose de la venta de desechos generados periddicamente, su
desincorporacion patrimonial debe realizarse de manera oportuna a través del procedimiento
gue corresponda sin fraccionarlos; mediante contratos con vigencia de hasta un afo. Para el
caso de una vigencia mayor se requerird la previa autorizacion del Comité de Bienes Muebles
del Hospital, sin que pueda exceder de dos afios.

En su caso, debera pactarse la obligacién de ajustar los precios en forma proporcional a las
variaciones que presente la lista o el indice que se determine. La falta de retiro oportuno de
los bienes podra ser motivo de la rescision del contrato.

TRIGESIMA SEXTA.- Las donaciones deberan formalizarse mediante la celebracién de los
contratos respectivos.

En el clausulado se estableceran las previsiones para que los bienes se destinen al objeto
para el que fueron donados.

En ningun caso procederan donaciones para su posterior venta por el donatario, al menos
durante un afo posterior a la firma del contrato.

En los casos en que la donacién requiera de la autorizacion de la Secretaria, se remitira al
menos lo siguiente:

1) Solicitud por escrito.

2) lIdentificacion del donatario y la determinacion de que se ajusta a los sujetos
sefialados en el articulo 133 de la Ley. Cuando se trate de asociaciones de
beneficencia o asistencia, educativas o culturales, asi como las que prestan algun
servicio asistencial publico, copia simple del acta constitutiva de dichas asociaciones o
sociedades y sus reformas.

En ningln caso procederan donaciones o0 asociaciones o sociedades de las que formen parte
el conyuge o los parientes consanguineos hasta el cuarto grado, por afinidad o civiles, del o
los servidores publicos que en cualquier forma intervengan en la donacion.

3) Copia del dictamen de no utilidad de los bienes.

4) Constancia del dictamen favorable del Comité de Bienes Muebles del Hospital.

5) Copia de la autorizacion del Director de Administracion del Hospital.

6) Relacion de los bienes a donar y su valor (indicando si se llevard a cabo a valor de
adquisicion o de inventario, uno u otro).
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En todo caso la responsabilidad sera del Secretario Ejecutivo del Comité de Bienes Muebles
del Hospital, asi como de la veracidad de la informacién remitida a la Secretaria.

TRIGESIMA SEPTIMA.- El Hospital podra llevar a cabo la destruccion de bienes cuando:

I. Por sus caracteristicas o0 condiciones entrafien riesgo en materia de seguridad,
salubridad o medio ambiente.

Il. Exista respecto de ellos disposicion legal o administrativa que la ordene.

lll. Exista riesgo de uso fraudulento. o

IV. Habiéndose agotado los procedimientos de enajenacion variables no exista persona
interesada.

La configuracion de cualquiera de las hipétesis sefaladas deber4d acreditarse
fehacientemente.

En los supuestos a que se refieren las fracciones | y I, el Hospital deberd observar las
disposiciones legales o administrativas aplicables y la destruccion se llevard a cabo en
coordinacion con las autoridades competentes, de requerirse normativamente.

El Hospital invitara a un representante del Organo Interno de Control al acto de destruccion
de bienes, del que se levantara acta para constancia, misma que serd firmada por los
asistentes.

TRIGESIMA OCTAVA.- Los actos de disposicion final que realice el Hospital en sus
representaciones fuera del territorio nacional, se regiran en lo procedente por la Ley y estas
bases, sin perjuicio de lo dispuesto por la legislacion del lugar donde se lleven a cabo.

Para el caso especifico de avallos, el Hospital los podra obtener de Instituciones u otros
terceros capacitados legalmente para ello, segun las disposiciones que resulten aplicables en
el pais de que se trate. Asimismo, para la determinacién del valor de sus vehiculos, podran
utilizar publicaciones equivalentes a la Guia EBC (Libro Azul) u otras referencias idoneas,
dejando constancia de ello en el expediente respectivo.

TRIGESIMA NOVENA.- Sélo después de que se haya formalizado y consumado la
disposicién final de los bienes conforme a estas Bases y demas disposiciones aplicables,
procederd su baja, la que también se deberd llevar a cabo cuando el bien se hubiere
extraviado en definitiva, robado o entregado a una Institucién de seguros como consecuencia
de un siniestro, una vez pagada la suma correspondiente.

El Hospital debera registrar las bajas que efectien, sefialando su fecha, causas y demas
datos necesarios para conocer con precision la disposicion final de los bienes que se trate.

En el caso de muerte de semovientes susceptibles de enajenacion, su baja procedera hasta
gue ésta se haya realizado
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CAPITULO IV

COMITE DE BIENES MUEBLES

CUADRAGESIMA. El Director de Administracion del Hospital debera disponer el
establecimiento del Comité de Bienes Muebles respectivo, cuya integracion y funcionamiento
se sujetaran a lo previsto en el presente capitulo.

CUADRAGESIMA PRIMERA.- El Comité se integrara por el Director de Administracion,
quien lo presidira; el titular de Recursos Materiales, quien fungird como Secretario Ejecutivo;
los titulares de las areas administrativas y de las demdas areas que se considere necesario
formen parte del Comité, quienes fungiran como Vocales con derechos a voz y voto. Fungiran
como Asesores, con derecho a voz y no a voto, el representante que, en su caso, designe la
Secretaria, los Titulares del Organo Interno de Control y del Area Juridica.

Los miembros titulares de los Comités podrdn nombrar cada uno a un suplente, el cual
debera tener el nivel inmediato inferior y sélo podra participar en su ausencia.

Los invitados que asistan a las sesiones para proporcionar o aclarar informacion de los
asuntos a tratar, tendrén derecho a voz y no a voto.

CUADRAGESIMA SEGUNDA.- Los documentos esenciales que se refiere el pendltimo
parrafo del articulo 141 de la Ley, son:

I.  Dictamen de no utilidad para los casos de enajenacion.

Il.  Solicitud o conformidad para donacion, venta, permuta, dacion en pago o comodato
de bienes, suscrita por los interesados.

lll.  Constancias que acrediten debidamente la contribucion del comodato con los
programas del Gobierno Federal, asi como la estrategia de control y seguimiento
correspondiente.

IV. Constancias que acrediten la procedencia e idoneidad de los solicitantes para ser
beneficiarios en los términos de los diversos supuestos previstos por la Ley. Y

V. Relacién de los bienes objeto de la operacion y sus valores (de adquisicion, de
inventario, valor minimo o de avallo, segun resulta aplicable).

CUADRAGESIMA TERCERA.- En términos de lo dispuesto en los articulos 140 y 141 de la
Ley, los integrantes del Comité tendran las siguientes funciones y responsabilidades:
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I.  Presidente: Proponer al Comité el orden del dia de las reuniones ordinarias y
extraordinarias, presidir, coordinar y dirigir las reuniones del Comité y convocar, sélo
cuando se justifique, a reuniones extraordinarias.

1. Secretario Ejecutivo: Presidir las reuniones del Comité en ausencia del Presidente,
vigilar la correcta expedicién del orden del dia y del listado de los asuntos que se
trataran, incluyendo los documentos de apoyo necesarios; remitir a cada integrante
del Comité la documentacién de los asuntos a tratar en la reunién a celebrase, asi
como levantar el acta correspondiente a cada sesion.

También se encargara de registrar los acuerdos y realizar su seguimiento, de resguardar la
documentacion inherente al funcionamiento del Comité, y de aquellas otras que le
encomienden el Presidente o el Comité:

Para el mejor desempefio de sus funciones y responsabilidades, el Secretario Ejecutivo
podrd auxiliarse de un Secretario Técnico, quien asistird a las reuniones del Comité con
derechos a voz y no a voto.

lll.  Vocales: Enviar al Secretario Ejecutivo los documentos de los asuntos que a su juicio
deban tratarse en el Comité; analizar la documentacion de la region a celebrarse;
aprobar, en su caso, el orden del dia; votar los asuntos con base en las constancias
que obren en la carpeta de trabajo respectiva y realizar las demas funciones que les
encomienden el Presidente o el Comité, Asesores: Prestar oportuna y adecuada
asesoria al Comité en el ambito de su competencia. Los asesores no deberan firmar
ningun documento que contenga cualquier decisién inherente a las funciones del
Comité; Unicamente suscribirdn las actas de cada sesibn como constancia de su
participacion.

CUADRAGESIMA CUARTA.- De acuerdo con lo dispuesto en los articulos 140 y 141 de la
Ley, las reuniones del Comité se realizardn conforme a lo siguiente:

I.  Las ordinarias se efectuaran mensualmente siempre que existan asuntos a tratar. Sélo
en casos justificados, a solicitud del Presidente del Comité o de la mayoria de sus
miembros, se realizaran sesiones extraordinarias.

II.  Invariablemente se deberd contar con la asistencia del servidor publico que funja
como Presidente del Comité o de su suplente. Se entenderd que existe quérum
cuando asistan como minimo la mitad mas uno de los miembros con derecho a voto,
las decisiones se tomaran por mayoria, en caso de empate, quien presida tendré voto
de calidad.

lll.  Se considerard como asistencia la participacion de los miembros del Comité a través
de videoconferencias en tiempo real, lo cual debera hacerse constar en el acta
respectiva, recabandose en su oportunidad las firmas correspondientes.

27



VI.

Hospital General Dr. Manuel Gea Gonzalez

SALUD Subdireccién de Recursos Materiales

Departamento de Doc. Inst. Y Activo Fijo

SECRETARIA DE SALUD

El orden del dia y los documentos correspondientes de cada sesion se entregaran a
los integrantes del Comité cuando menos con dos dias habiles completos de
anticipacion para reuniones ordinarias, y de un dia habil completo para las
extraordinarias. Dicha informacion podré ser remitida utilizando medios magnéticos o
a través de correo electrénico, siempre y cuando se cumpla con los plazos
establecidos.

Los asuntos que se sometan a la consideracion del Comité se presentaran en
formatos que contengan la informacion resumida de los casos a tratar en cada sesion,
los que firmarén, en su caso, los miembros asistentes que tengan derecho a voz y
voto. De cada sesion se levantara acta, la cual invariablemente deberé ser firmada por
todos los que hubiesen asistido. Y

No se requerird que al inicio de cada ejercicio fiscal se lleve a cabo el protocolo de
instalacion o reinstalacion del Comité; bastara que cada afio se reinicie la numeracion
de las sesiones correspondientes.
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CAPITULO V

DISPOSICIONES FINALES

CUADRAGESIMA QUINTA.- Cuando un servidor publico extravie un bien del Hospital, la
Secretaria, a través del Organo Interno de Control, podra dispensar el fincamiento de las
responsabilidades en que incurra, siempre que el responsable resarza al dafio ocasionado,
mediante la reposicion del bien con uno igual o de caracteristicas similares al extraviado, o
haga el pago del mismo al valor que rija en ese momento en el mercado para un bien igual o
equivalente.

CUADRAGESIMA SEXTA.- Los participantes que adviertan actos irregulares durante los
procedimientos de venta podran solicitar al Organo Interno de Control en el Hospital se
aplique el recurso de revisién establecido en la Ley Federal de Procedimiento Administrativo,
a efecto de que éste determine lo conducente en términos de las previsiones de dicha Ley y
en su caso imponga las sanciones previstas en la Ley Federal de Responsabilidades
Administrativas de los Servidores Publicos.

CUADRAGESIMA SEPTIMA.- El Hospital conservara en forma ordenada y sistematica toda
la documentacion relativa a los actos que realicen conforme a estas bases, cuando menos
por un lapso de cinco afos, excepto la documentacion contable en cuyo caso se estara a lo
previsto por las disposiciones legales aplicables.

TRANSITORIAS

PRIMERA.- Las presentes bases entrardn en vigor al siguiente dia habil de su aprobacion
por el Organo de Gobierno del Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzélez”.

SEGUNDA.- El Director de Administracion en el Hospital debera emitir, en un plazo que no
excedera de cuarenta y cinco dias habiles contados a partir de que entren en vigor las
presentes Bases, los lineamientos y procedimientos institucionales especificos, manuales,
instructivos y formatos a que se refiere la norma tercera.

TERCERA.- Los procedimientos de venta que se encuentren en proceso o pendientes de
resolucion cuando entren en vigor las presentes Bases, se tramitaran y resolveran conforme
a las disposiciones vigentes al momento en que se iniciaron.

CUARTA.- Se derogan todas la demas disposiciones y criterios administrativos que se
opongan a las Normas Generales y a las presentes Bases.
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Los integrantes de la H. Junta de Gobierno del Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzalez”,
con fundamento en la fraccion VIl del Decreto por el que se rige el Hospital publicado en el
Diario Oficial de la Federacion el 22 de agosto de 1988, articulos 129 y 139 de la Ley General
de Bienes Nacionales, Tercera Norma Transitoria de las Normas Generales para el Registro,
Afectacion, Disposicion Final y Baja de Bienes Muebles de la Administracion Publica Federal
Centralizada publicadas el 30 de diciembre del 2004 en el Diario Oficial de la Federacion,
aprueba las presentes Bases, en la Primera Sesion Ordinaria de la H. Junta de Gobierno
celebrada el dia diecinueve de abril de dos mil cinco, ordenando la difusion correspondiente
para su aplicacion.
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FORMATOS

ANEXO 1
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Subdireccién de Recursos Materiales
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“PROGRAMA ANUAL DE DISPOSICION FINAL DE LOS BIENES MUEBLES”

&)

CORRESPONDIENTE AL EJERCICIO:

®3) HOJA DE (4
TIPO DE UNIDAD CANTIDAD CALENDARIZACION DISPOSICION DETERMINACION RESULTADO AL FINAL| PORCENTAJE DE OBSERVACIONES
FINAL
BIENES DE DEL DEL EJERCICIO CUMPLIMIENTO 13)
®) MEDIDA ©) VALOR
@) ®) (711)
(6) (11)
(10) (12)
PRIMERO ISEGUNDO TERCERO CUARTO
TOTALE S: TOTALES:
(14) 14)
(15) AUTORIZA:
(16)

Nombre, cargo y firma del responsable dg
la elaboracion del programa

autoriza

Nombre y firma del Oficial Mayor o equivalente que
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INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL ANEXO 1 “PROGRAMA ANUAL DE DISPOSICION FINAL
DE LOS BIENES MUEBLES”

Los datos que deberan incluirse en el programa, aparecen numerados en orden progresivo, los
cuales se sefialan en el espacio respectivo, dentro del formato correspondiente. Cuando se imprima
este formato deberan omitirse dichos nimeros.

1. Siglas o logotipo del Hospital.

2. Nombre del Hospital.

3. Ejercicio que corresponda.

4. Numero de la hoja y total de éstas.

5. Descripcion del tipo de bienes programados para desincorporacién en el ejercicio que corresponda
(mobiliario y equipo de oficina, de cdmputo, maquinaria, vehiculos, bienes de desecho segun lista de
valores minimos, etc.).

6. Unidad de medida de los bienes (piezas, kilogramos, litros, etc.).

7. Cantidad de los bienes sujetos a desincorporacion en el gjercicio.

8. Programacioén de las acciones correspondientes a la disposicién final (por trimestre [como en el
formato], bimestral, mensual, etc.).

9. Sefalar la disposicion final que corresponda, enajenacion, donacion, permuta, dacién en pago,
destruccion, etc.

10. Especificar la forma de obtener el valor de los bienes (avallio, Guia EBC, lista de valores minimos, otro).

11. Para efectos de conocer el resultado, al final del ejercicio que termina se debera indicar la
cantidad de bienes que fueron desincorporados.

12. La forma de reflejar el grado de cumplimiento en el ejercicio (se divide la cantidad original
programada entre la cantidad que se alcanz6 al concluir el ejercicio).

13. Se podra utilizar para sefialar alguna informacién que se considere relevante para aclarar
algln dato o para exponer aspectos del cumplimiento al programa.

14. Cantidad total de los bienes programados para desincorporar.
15. Nombre, cargo y firma del responsable de la elaboracién del programa.

16. Nombre y firma del Oficial Mayor o equivalente, que autoriza el programa.
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INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL ANEXO 2 “DETERMINACION DEL VALOR MINIMO DE VEHICULOS”
1) Logotipo y nombre completo de la dependencia de que se trate.
2) Numero consecutivo para el control interno del Hospital.
3) Fecha de llenado del formato.

4) Descripcion completa conforme a la tarjeta de control (Marca, Linea, Modelo, Tipo, Nimero Econémico, Motor, Serie, Placas y, en su caso,
namero del Registro Federal de Automoviles).

5) Nombre del area donde estuvo adscrito el vehiculo.
6) Localizacién del vehiculo.

7) Calificacion real de cada uno de los sistemas que integran la unidad. (Carroceria, Motor y Sistema Eléctrico, Suspension e Interiores).

EJEMPLO:(Aletas 0.5) + (Biseles 0.0, Obs. Rotos) + (Cajuela 2.0) + (Calaveras 1.0) + (Cofre 2.0) + (Cristales puertas 1.5, Obs. Uno
estd estrellado) + (Defensas 3.0) + (Espejos laterales 0.0) + (Faros cuartos 0.3) + (Faros unidades 0.7) + (Limpiadores 2.0) + (Manijas
exteriores 1.0) + (Medall6n 3.0) + (Molduras 0.0, Obs. no tiene) + (Parabrisas 3.0) + (Parrilla 2.0) + (Puertas 4.0) + (Salpicaderas 4.0) +
(Tapén de gasolina 0.2) + (Tapones de ruedas 0.4, Obs. sélo tiene dos) + (Toldo 2.0) = CARROCERIA 32.6.

NOTA: La calificacion maxima que se le puede dar al sistema de CARROCERIA serade 35.0.

8) Observaciones para cada sistema.

9) Calificacion de cada parte que compone los sistemas, de acuerdo al estado fisico en que se encuentra, en relacion a la puntuacién maxima.
EJEMPLO: La calificacion maxima de la parrilla es de 2.0, pero en caso de estar estrellada la real seria de 1.5 y de no tenerla 0.0.

Por otro lado, en caso de que alguna parte no le sea aplicable al tipo de vehiculo que se verifica (como podrian ser las aletas, muelles, reloj),
la calificacion que se indicara sera la maxima.

10) Observaciones para cada parte de los sistemas.- Invariablemente se deberan anotar las causas por las que, en su caso, se disminuya la
calificaciébn maxima para cada parte de los sistemas.

EJEMPLO: Biseles - rotos.
11) Suma del total de cada uno de los sistemas y obtencién del factor de vida util.

EJEMPLO: A+B+C+D =FACTOR DE VIDA UTIL
100

12) Observaciones generales.
NOTA: En caso de que se trate de vehiculos equipados, se debera tomar como base para el céalculo del valor minimo el que aparece para este
tipo de unidades en la Guia EBC o Libro Azul (Guia de Informacién a Comerciantes de Automoviles y Camiones y Aseguradores de la Republica

Mexicana).

13) Célculo valor minimo:

Foérmula:
Precio de Venta + Precio de Compra Valor Factor de VALOR
(EBC) (EBC) = Promedio X Vida util = MINIMO

2
14) Valor minimo con nimeroy letra.
15) Nombre y firma del servidor publico responsable de la verificacion fisica.
16) Nombre y firma del servidor publico responsable del calculo.

17) Nombre y firma del servidor publico encargado del area
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ANEXO 2
LOGDTIPO DETERMINACION DEL VALOR MINIMO DE VEHICULOS
DEL FOLIO:
(1) NUMERO: 2)
HOSPITAL EECHA: (DD/MM/AAAA) (3)
DESCRIPCION: |MarcavL|'nea' Modelo: |Ti00' No.Eco.:
Motor: Serie: Placas: R.F.A.:
Adscripcién: (5) Ubicacién: (6)
VERIFICACION EISICA
CONCEPTO MAX REAL] OBSERVACIO CONCEPTO MA RE OBSE CONCEPTO MA | REAIOBSERVACIONES
A.CARROCERIA 35.0 (7) (8 Bujias 0 Tambores 2.
Alet 0.5 (9) ) Cables de bujiasCables -8 B;olrl;lr"roERIORES 0
1 0 . 15
asB 0.2 (()) de bateriaCarburadoro In 8 Acelerador 0
iseles 2.0 4 3
1o yect.Claxén 0 Antena :
Cajue 2'0 Clutch 5 Asientos 0.
. . 2
la Dist.o Mod. DISGenera 2 ;
2.0 o Ceniceros 1
Calaveras 2.0 dor o Alt. Marcha o Elevadores Crist. E 0
Cofre 0.5 Monoblock 5 ncendedor 0
Cristales P 0.3 Poleas 2 Espejo Retrovisor 2
uertas.Def 0.7 Filtros 6 Freno de mano é
Radiador 2
ensas 2.0 5 Gato 0.
Espejo Retrovis 1.0 Regulador 2 Inst. Eléctrica 2
or Lat. Faros 30 Tapén de Aceite Tapon .0 Llanta de Refacc. g
cuartos 0.8 Radiadorinsp. Niveles % Llave de ruedas .
Faros Unidades 3.0 C. SUSPENSION 20.0 Manijas interioresPa 2
Limpiadores 2.0 Amortiguadores 2 lanca de Veloc.Ped 1.
. . .0
Manijas E xte 4.0 Caja de Velocid. al Clutch 0
A n . . . 3 1
B.MOTOR Y SIST| 34 o Chasis (bastidor) Dire 0 Pedal frenos o
Ban 0.5 ccion 3 Plafén luz interior 1
dasB 0.5 Llantas 0 R adio .0
ateria 1.0 Muelles % Reloj 0.
Db 1.0 Resortes ) Respaldos 3
OBSERVACIONES GENERALES: (12) TOTAL: 100.|(11) [F.V.U.=(11)
0 100
CALCULO VALOR MINIMO DE AVALUO: (13)
VALOR MINIMO DE AVALUO: (14)
(15) (16) (17)

RESPONSABLE VERIFICACION FISICA

RESPONSABLE DEL CALCULO

VO. BO.ENCARGADO

DEL AREA
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