COMISION COORDINADORA DE LOS INSTITUTOS NACIONALES
DE SALUD

S A L l | D Y HOSPITALES DE ALTA ESPECIALIDAD.
CENTRO NACIONAL DE LA TRANSFUSION SANGUINEA
SECRETARIA DE SALUD

DIRECCION DE NORMALIZACION

REQUISITOS PARA CELEBRAR CONVENIO (S)
DE CARACTER PUBLICO O PRIVADO, DE
SUMINISTRO DE SANGRE Y SUS COMPONENTES

1.- ACUDIR AL DEPARTAMENTO DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO
DE LA NORMATIVIDAD DE LA SANGRE PARA LLENAR EL FORMATO
DE “SOLICITUD DE CONVENIO”

2.- PRESENTAR LA SOLICITUD CON LA SIGUIENTE
DOCUMENTACION:

a) Fotocopia de la Ley, Decreto, Reglamento o Acuerdo publicado en
el Diario Oficial de la Federaci6n, que sustente la personalidad
juridica del Establecimiento, de su patrimonio y del ejercicio de sus
actividades.

Si el Convenio es de caracter privado y se trata de la Constitucion
de una sociedad, o persona moral, presentar la Escritura Publica
Notarial del establecimiento.

b) Original y fotocopia de la Licencia Sanitaria para banco de sangre
o servicio de transfusidn, asi como el Aviso de responsable sanitario
para dichos efectos, que estén vigentes en la fecha de celebracién del
convenio.

c) En su caso, original y fotocopia del poder Notarial otorgado a la
persona que se sefiale como facultada para celebrar el convenio.

d) Original y fotocopia de la cédula profesional del responsable
sanitario.

e) Original y fotocopia del Registro Federal de Causantes.
f) Original y fotocopia de la credencial expedida por el Instituto

Federal Electoral, de la persona que firmara el convenio, para efectos
de su identificacion.
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