INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-0251105-2024
DIRECCION REGIONAL CENTRO

DESEGAGIONT SURGESTE DEL DF. NGmero de Sesion: bajo el: Fraccién 1l Art. 41

JEFATURA OE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo: No. Compranet:

COORDINACION DE ASASTECIMIENTO Fecha Terminacién del pedido:03/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-105-2024
Num. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P0333

Elaboracion: 24/05/2024 Impresion24/05/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA MAYER SA DE CV Ne Requisicion: PAC
Direccién: CALLE 4 SUR NUM 107 INT LT 103 LOCAL A TOLUCA 2000 TOLUCA 50233 Fecha de entrega: 03/06/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. CMA -970206-Q%4 No. Proveedor : 00159297 Clasificacid [
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN EL D.F. ZONA SUR asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 loc. 80  Inm. 02 T8 1 E 0 Uu 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcien Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000017650000 DOXORRUBICINA. SOLUCION INYECTABLE. CADA FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO 151 ENV 379.50 57,304.50
CONTIENE: CLORHIDRATO DE DOXORRUBICINA 50 MG. ENVASE CON UN FRASCO
AMPULA,
Procedencia: MEXICO Cant Presen'1
2 01000041850000 ACIDOC URSODEOXICOLICO CAPSULA CADA CAPSULA CONTIENE: ACIDO 3255 ENV 238.67 776,870.85
URSODEQOXICOLICO 250 MG ENVASE CON 50 CAPSULAS.
Marca: ACIDO/URSODEOXICOLICOMNILAMS Tipo Presen: CAP
Procedencia: MEXICO Cant Presen:50
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INSTITUTC MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: No. de Evento: AA-0251105-2024
w.%.w%m”mq,__,_uwmmn_umwmrcmmumwo Numero de Sesién: bajo el: Fraccién Il Art. 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
COORDINACION DE ASASTECIMIENTO Fecha Terminacion dei pedido:03/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-105-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0333
Elaboracién: 24/05/2024 Impresion24/05/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA MAYER SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE 4 SUR NUM 107 INT LT 103 LOCAL A TOLUCA 2000 TOLUCA 50233 Fecha de entrega:  03/06/2024

Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. CMA -970206-Q94 No. Proveedor : 00159297 Clasificacis .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN EL D.F. ZONA SUR lasificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Loc. 80  Inm. 02 TS6.16 E 0 Uu. 90 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio  Importe Total

SUB. TOTAL $ 834,176.35
1. V. A, $ 0.00

TOTAL $ 834,175.35
( ochocientos treinta y cuatro mil ciento setenta y cinco pesos 35/100 M.N.)

Administrador del Pedido 7,8
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION REGIONAL CENTRO i blo. de Evento:AA-0251105-2024
DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.F. Nimero de Sesion: bajo el: Fraccién Il Art. 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 03/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-105-2024

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0333
Elaboracion: 24/05/2024 Impresion24/05/2024
Proveedor: COMERCIALIZADORA MAYER SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE 4 SUR NUM 107 INT LT 103 LOCAL A TOLUCA 2000 TOLUCA 50233 Fecha de entrega:  03/06/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. CMA -970206-Q94 No. Proveedor : 00159297

Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL D.F. ZONA SUR

Lugar de entrega; CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Loc. 80 Inm. 02 T.5. 15 E. O U 9 P 0
CLAUSULAS PARA RECEPGION Y TRAMITE DE PEDIDOS
1.- DEL FEDIDO:

1.1 Este pedido se basa en la oferta presentada por el proveedor, misma que resulto asignada en el procesa de contratacion respectivo, la cual se encuentra en poder dal Institute

1.2 El proveedor acepta el presents pedido v s& compromete a surtirle en el plazo estipulado, por o gue cualquier aclaracion scbre el contemido del mismo, debera sfectuarse por escilo ante esta
Coordinacion en un plazo maximo de un dia ratural después de la fecha de recepcion del pedido, en todos los casos las aclaraciones deberan hacerse antes de la entrega de los bienes, franscurrido ese
lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO

1.3 E! Instituto Mexicano del Seguro Social podra cancelar este pedido, total o parcialmente, si el proveedor no cumple con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir su cumplimiento, en
ambos casos, el proveedor se hara acreedor a fa sancién establecida en la ciusula 3 3 de este pedide

1.4 Este pedido no es vatido s) presente tachaduras, correcciones yfa alteraciones

1.5 Los gastos por concepte de empaque, flete y acarreo, invanablemente correran por cuenta del provesdor, con excepcisn de aquellos casos en que expresamente se astablezcan en el pedide, que
correran a cargo del Instituto Mexicano del Segurc Sacial

1.6 Todos los impuestos v derechos, tanto federales como estalales o municipales, & de cualquiar otra naturalaza, serén a cargo del provesdor, con excepcian def Impuesto al Valor Agregado

1.7 E1 proveedor se obliga a dar las facilidades necesanas para que las Dependencias del Sector Publico Federa! gjerzan las funciones que les concede la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Piblico y su Reglamento

1 8 Se exentara de la presenlacion de garantia de acuerdo al Articulo 48 de fa Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pdblico, articulo 96 de su Reglamento y al ultimo parrafo del
numeral 54.3.3 de las POBALINES

2 - DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION:

2 1 El proveedor deberd garantizar 1a calidad de los bienes entregados y se chliga a su reposicién al detectarse defectos o mal estado en los mismos y/e no cumplir con las especificaciones consignadas
en este pedido y/o en el evento de asignacion.

2.2 El Instituto Mexicano del Seguro Sosial podra efectuar pruebas sobra la calidad de los articulos, rechazando aquellos que no retnan |as especificacionas requeridas.

2 3 Independientemente de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor deberé responder par los vicios ocultos gue presenten los equipos, bisnes y materiales entregados.

2.4 El groveedor gue tenga cuentas liguidas y exigiblas a su cargo por conceplo de cuotas obrero patronales conforme a lo previsto en ¢ articulo 40 B de la Ley del Sequro Social, acapta qua "EL

IMSS" las compense con el o los pagos gue tenga que hacerle por concepto de contraprestacion por ta contratacion de bienes o ssrvicios.

2.5 EIIMSS venficard 'as obligaciones de cardacter fiscal y en materta de segundad social de los proveedores adjudicades, previo a la formalizacion de pedidos ¢ contratos. Por lo que, e proveador se
obliga a presentar al momento suscribir el instrumento Jueidico que corresponda, cuyo monto sea igual o superior a $300,000 OC (Trescientes Mil Pesos 00/100 M.N.), documento vigente expedide por el
SAT y documento vigente expedido par el IMSS, que conitenga fa opinion en sentido positivo sobre el cumpl aciones fiscales Asi mismo se compromete a entregar dicha documentacion
cuando los bienes que amparan ¢l presente pedido los entregue dentro de! plazo establecido para la formalizacion de este.
3.~ DE LA ENTREGA GE LOS ARTICULOS"

3 1 El proveedar debera entregar la cantidad total del pedide a mas tardar en |a fecha converida

3 2 El proveedor registrard en la "Renisién del Pedido”, todes los dates consignados en el "Instructivo para requisitar la Remisién del Pedido” y debera enfregar una copia de la misma, adjuntande
documento vigente expedido por el SAT y documento vigente expedido por el IMSS, que contenga la opinion en sentido positive sobre €l cumplimiento de obligacionas fiscales en los casos que apligue,
en la Oficina de suministro, dependients del Departamento de Suministre, Contral del Abaste y Sistemas Delegacional, quien e sellard de recibide en el onigingl. La omisidn de algune de astos requisitos,
daré lugar en forma sistematica a la devolucion de les documeantss presentados

3 3 El proveedor acepta el presente pedido ¥ se compromete a la entrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamenta en el lugar y ka fecha indicada y con las
especificaciones requeridas.

3.4 El proveedor se obfiga a entregar e instalar el equipo ofertado an su propuesta técnica del evento Licitatonio, el mismo dia que realice la entraga de los Insumas que le resultaron asignado an el
presente pedido, debiende capacitar &l persenal del Instituto para su uso y aplicacion

El proveedor solo padra retirar el equipo de las imstalacionas dei Instituts una vez que se haya consumdo la totalidad de los Insumes asmnados en este Pedido
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION REGIONAL CENTRO

DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.F.
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COCRDINACION DE ABASTECIMIENTO

NOmero Acuerdo:

Numero de Sesion:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacién del pedido: 03/06/2024
NOm. Dictamen Presup:S/N

No. de Evento: AA-0251105-2024
bajo el: Fraccion il Art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR025--105-2024

No. de Pedido: D4P0333
Elaboracion: 24/05/2024 Impresion 24/05/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA MAYER SA DE CV
Direccion: CALLE 4 SUR NUM 107 INT LT 103 LOCAL A TOLUCA 2000 TOLUCA 50233

R.F.C. CMA -970206-Q94 No. Proveedor : 00159297

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL D.F. ZONA SUR

Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Loc. 80 Inm. 02

Fecha de entrega:

Partida presupuestal :
Clasificacion presupuestal :

TS 15

No Requisicién: PAC

03/06/2024

0301 21053001

E. 0O U. 9 P o0

Ei periodo para la entrega oporiuna de los bienes adjudicados, asi come el equipo ofertado en su propuesta Técrica es de 10 (diez) dias naturales comados a partir de la emision del pedido que
corresponda. En caso de qua &l proveador no llegare a realizar la entrega oportuna de los bienes en el término sefialado, podra presentar dentro de los 40 {diez) dias naturales contados a partir de |a
emisién del padido, la garantia de cumplimiento de contrato en términos de la ley que rigue la matena que sera del 10% sin IVA del monto que ampare dicho padide, para el efecto de que se realice la
enirega delos bienes, an cuya caso se aplicard una pena convenciongl por alraso del 2% del monta total de los bienes incumplidos por cada dia de atraso hasta el quinto dia a la entrega oportuna,
conforme al cuadro estipulado en la convocatoria, En case que exista retraso en la entrega del equipo, se le aplicara una sancion del 2% por dia sobre el monto total del Pedido.

Cabe sefialar que no se admitira la garantia de cumplimiento cuando su presentacitn sea extemporénea, esto es, posterior a los diez dias naturales contados a partir de la emision del pedids, por lo que
consecueniemente no se podran recibi 10s bienes dentro de los 5 dias con sancién por pena convencional por atraso y con ello serd acreedor de la sancién que corresponda por incumplimiento en sus
obligasiones contractuales.

Si e proveedor no realiza |a entrega oportuna de 'cs bienes adjudicados en el término de 10 (diez) dias naturales contades a partir de la emisién del pedido que corresponda y no presenta la garantia de
cumplimiento del cantrato dentro dal término sefialade, se le aplicard una sancion del 20% del monto total de los bienes incumplidos

En el supueste de que el proveedor prasentara garantia de cumplimiento en &) término sefialado y franscuridos los 5 dias para entrega de los bienes con sancion por pana convencional por atraso, sin
que realizara dicha enfrega, se sancionara al praveedor con $3 % del monte total de los bienes incumplidos,

4 1 Sélo podra entregarse articulos distintos o gue se consideren equivalentes a los estipulados en este pedido, con autorizacitn previa y por escrito de esta Coordinacian.

5.-DE LA FACTURACION

5 1 Las fachuras deberdn describir los mismos articulos y la misma redaccion del pedido, ademds mostrar claramente el nimero de pedido, nimero de faquisicion y partida presupuestal

§.2 Para efectos de pago, |a fecha indicada en "Condiciones de Pago", comenzara a surtir efecto en el memento en que el proveedor entregue sus documentos a revision en el Area de Finanzas
cerrespondientes, dependiente de la Jefatura de Finanzas Defegacional.

6.1 Las ¢ PARTES ¢ sereservan los derechos de solucion de Controversias y Competencia Judicial, de conformidad con lo establecido en el Capitulo Tercero de la LAASSP.

6.2 Da conformidad con lo previsio en el Art. B1 Frace. IV del Reglamento de la Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia antre el contenido de la
cohzacidn y el presente instrumenta juridico, prevalecera lo establecido en la cotizacion

. b
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQ SOCIAL
DIRECCION REGIONAL CENTRO

DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.F.
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINAGION DE ABASTECIMIENTO

Numero Acuerdo:
Nimero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Num. Dictamen Presup:SiN

Fecha Terminacion del pedido:03/06/2024

No. de Evento AA-0251105-2024
bajo e!: Fraccion ll Art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR025--105-2024

No. de Pedido: D4P0333
Elaboracion: 24/05/2024 Impresion24/05/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA MAYER SADECV

Direccion CALLE 4 SUR NUM 107 INT LT 103 LOCAL A TOLUCA 2000 TOLUCA 50233

No Requisicién: PAC

Fecha de entrega:  03/06/2024

EN ESTE PEDIDQ Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.

NOMBRE DEL REPRESENTANTE

CARGO

FIRMA DE CONFORMIDAD

TELEFONO(S)

ANO
FECHA DIA MES

EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA

Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. CMA -970206-Q9%4 No. Proveedor : 00159297 Clasificacion —.u—.mm:_u:mmnm_ .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL D.F. ZONA SUR
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Loc. 80 inm. 02 TS. 46 E 0 U 90 P O
EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS OBSERVACIONES

Administrador detRedigo
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