INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION REGIONAL CENTRO

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

GCOORDINACION DE ABASTECIMIENTO

Namero Acuerdo:
Namero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Num. Dictamen Presup:SIN

Fecha Terminacion del pedido:16/06/2024

No. de Evento: AA-0251128-2024
bajo el: Fraccién Il Art. 41

No. Compranet;
AA-50-GYR-050GYR025-1-128-2024
No. de Pedido: D4P0396

Elaboracidn: 06/06/2024 Impresion06/06/2024

Proveedor: FARMACOS Y ABASTECIMIENTOS PARA LA SALUD, SA DE CV

No Requisicion: PAC

Direccién: AVENIDA CUAUHTEMOC NUM. 1202 INT. 5 SANTA CRUZ ATOYAC BENITO Fecha de entrega: 16/06/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. FAS -140616-9P8 No. Proveedor : 00153368 Clasificaci6 tal -
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN EL D.F. ZONA SUR @SIMCACION Presupuesial -
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO, 675, COL. Circ. 37 Loc. 80  Inm. 02 TS 15 E. 0 U. 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000051670000 SOMATROPINA SOLUCION INYECTABLE CADA CARTUCHO CON DOS 145 ENV 850.00 123,250.00
COMPARTIMIENTOS UNO CON LIOFILIZADO CONTIENE: SOMATROPINA 5.3 NG
EQUIVALENTE A 16 Ul Y OTRO CON EL DILUYENTE.ENVASE CON UN CARTUCHQ CON
DOS COMPARTIMIENTOS, UNO CON LIOFILIZADO
Marca: XERENDIP Tipo Presen: ENV
Procedencia; MEXICO Cant Presen:1
SUB. TOTAL $ 123,250.00
I. V. A. $ 0.00
TOTAL $ 123,250.00
{ ciento veintitres mil doscientos cincuenta pesos 00/100 M.N.)
Administrador am_ Pedido
ERGIQ | MEND . -
JEFE DEPTO CTR m>mv SUM Y SIST o
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ‘

X DIRECCION REGIONAL Cel RO Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-025i128-2024

lt ____.\. BELEGACIONS S e e, v Numero de Sesion: bajo el: Fraccion It Art. 41
: W Nﬂmm JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo: No. Compranet m
w hré .2 CODRDINACION DE ABASTECIMIENTO

Fecha Terminacion del pedido: 16/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-128-2024 ﬁ
Num. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0396
Elaboracion: 06/06/2024 Impresion 06/06/2024

Proveedor: FARMACOS Y ABASTECIMIENTOS PARA LA SALUD, SA DE CV No Requisicidon: PAC ,.

Direccion: AVENIDA CUAUHTEMOC NUM. 1202 INT. 5 SANTA CRUZ ATOYAC BENITO Fecha de entrega:  16/06/2024

JUAREZ 03310 Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. FAS -140616-9P8 No. Proveedor : 00153368 Clasificacion 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.S. 15 E. 0 U 90 P O

CLAUSULAS PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS

1.- DEL PEDIDO

1 1 Este pedido se basa en la oferla presertada por el proveedor, misma que resulto asignada en el praceso de contratacion respectivo, la cual s& encuentra en: poder del Instituto

1.2 El proveedor acepta el presente pedido y se compromets a surtirla en el plazo estipulade, por lo que cualguier aclaracidn sobra el contenids del mismo, debera efectuarse por escrito ante esta
Coordinacién en un plazo maximo de un dia natural después de la fecha de racepcién del pedido, en todos los casos las aclaraciones deberdn hacerse antes de la entrega de los bienes, transcurrido ese
lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO

1 3 ElInstituto Mexicano del Seguro Social podra cancelar este pedido, total o parcialmente, si el proveedor ne cumple con las candiciones estahlscidas en e mismo o bien exigir su cumplmiento, en
ambos casos, el proveedor se hara acreador a la sancion establecida en la cldusula 3 3 de este pedido

1 4 Este pedido no es valido si presente tachaduras, correcciores y/o alteraciones

1§ Los gastos por concepto de empaque, flete y acarreo, invanablemertte correran par cuenta del praveedor, cen excepcidn de aguellos casos en que expresamente se establezcan an ef pedido, que
correrdn a cargo del Instituto Mexicano del Seguro Soctal

1.6 Todos los impuestos y derechos, tanto federales como estatales ¢ municipales, o de cuaiquier ofra naturaleza, serdn a carge del proveedor, con excepcion del Empuesto al Valer Agregado

1 7 El proveedor se ob a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Secior Publico Federal ejerzan las funciones que les concede la Ley de Adquisiciones, Amendamienios ¥
Servicios de! Sector Publico y su Reglamento

1.8 Se exentara de |a presentacién de garantia de acuerdo al Articulo 48 de (a Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, articulo 95 de su Reglamento y al Gltimo parrafo del
numeral 5 4 3 3 de las POBALINES

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

2.1 El proveedor deberd garantizar |a calidad de los bienes entregados y se obliga a su reposicion al detectarse defectos o ma! estado en los mismos y/o no cumplr con Jas especificaciones consignadas
en este pedido yfo en of avento de asignacion,

2.2 El Instiuto Mexicano del Segure Social podra efectuar prusbas sobre la calidad de los articulos, rechazande aguellos que no rednan las espacificaciones requeridas.

2 3 Independientementie ga fas pruebas que realice el IMSS, ef proveedor debard respender por los vicios ocultos que presenten los equipes, bienes y materialas sniragados.

2 4 El proveedor que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por conceplto de cuctas ebrero patronales conforme a lo previsto en el artéculo 40 B de la Lay del Seguro Sooial, scepta que "EL
IM55" las compense con ef 0 los pages que tenga que hacerle por concepto de contraprestacidn por 1a contratacién de bienes o servicios

25 EINMSS verificard las obligaciones de cardcter fiscal y en materia de segundad social de los proveedores adudicacios, previo a la formalizacién de pedidos o contratos. Par lo que, el proveedor se
cbliga a presentar al momento suscribir el instrumento juridico que corresponda, cuyo monio sea igual o superior a $300,000 08 (Trascientos Mil Pesos 00100 M N ), documento wigente sxpedido por el
SAT y documente vigenta expadido por el IMSS, que contenga la opinién en sentide posttive sobre el cumpfimiento de obligaciones fiscales Asi misme se compromete a entregar dicha documentacion
cuando 108 bienes qua amparan et presenie pedido los entregue dentro del plazo establecido para la formalizacién de este

3 - DE LA ENTREGA DE LGS ARTICULQS

31 El provesdor debera entregar la cantidad total del pedido a mas tardar en la facha converida.

3 2 El proveedor registrara en la "Remisién de! Pedide”, todos los datos consignados en el “Instructive para requisitar la Remision det Pedido” y debera entregar una copia de Ja misma, adjuntando
decumento vigente expedido par el SAT y documento vigente expedido por el IMSS, que contenga la opinién en sentido pesitiva sobre el cumplimiento de cbligaciones fiscates en los casos que aplique,
en fa Oficina de suministro, dependiente del Departamento de Suministro, Control del Abasto y Sistemas Delegacional, guien le sellara de recibido en el original  La omision de alguno de estos requisitos
dara lugar en forma sistematica a la devolucion de los documentos presentados

3 3 B! proveedor acapta el prasente pedido y se compromete a la entrega de cada uno de log renglones por la cantidad determinada, pracisamente en ef lugar y la fecha indicada y con las
espeaficaciones requendas

3 4 El proveedor s obliga a entregar e instalar el equipo ofertado en su gropuesta téenica ded everdo Licitatono, el mismo dia que realice la entrega de |os insumos qus le resultaron asignado en el
presente pedido, dabiendo capacitar al personal del Instituts para su uso y aplicacion

El preveedor sole podra retirar el equipo de las instalaciones del Instituto una vez que se haya consumigo la totalidad de los Insumos asignados an este Padido
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SCCIAL

No. Compranet
Fecha Terminacién del pedido: 16/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-

NOm. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P0396

COORDINAGION DE ABASTECIMIENTO

DIRECCION REGIONAL CENTRO Ntimero Acugrdo; No. de Evento: AA-0251128-2024
DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.F. Numero de Sesion: bajo el: Fraccién Il Art. 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo:

128-2024

Elaboracion: 06/06/2024 Imprasion06/06/2024

Proveedor:. FARMACOS Y ABASTECIMIENTOS PARA LA SALUD, SADE CV No Requisicién: PAC

Direccién: AVENIDA CUAUHTEMOC NUM. 1202 INT. 5 SANTA CRUZ ATOYAC BENITO Fecha de entrega:  16/06/2024
JUAREZ 03310

R.F.C. FAS -140616-9P8 No. Proveedor : 00153368

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL D.F. ZONASUR
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Loc. 8O fnm. 02 T.S. 15 E. 0

Partida presupuestal : 0320
Clasificacién presupuestal :

21053001

u 9 P 0

El periodo para la entrega oportuna de los bienes adjudicadas, asi come el equipo ofertado en su propuesta Técrica es de 10 (diez) dias naturales contados a partir de la emisién del pedido que
corresponda  En case de que el provasdor no llegare a realizar |a entrega oportuna de los bienes en el término sefialado, podra presentar dentro de ‘os 10 {diez) dias naturales contades a partir de la
emision del pedide, la garantia de cumplimiento de contrato en términos de a ley que ngue la materia que sera del 10% sin VA del monto que ampare dicho pedido, para el efecto de que se realice la
entrega de los bienes, en cuyn £as0 se aplicard una pena convenciona! por atraso del 2% del mento total de los bienes incumplides por cada diz de atraso hasta el quinte dia a la entrega oportuna,
conforme al cuadro estipulado en la convocatoria En caso gue exista retraso en la entrega del equipo, se le aplicara una sancion del 2% por dia sobre el monto total dei Pedido

Cabe sefialar que no se admitird |a gerantia de cumplimiento cuando su presentacion sea extemporanea, esto es, postenior a los diez dias naturales contados a partir de la emision del pedide, per lo que
consecuentemerte no se podran recibir los bienes dentro de los 5 dias con sancion por pena convencional por atraso y con ello sera acreedor de la sancian gue corresponda por incumplimiento en sus
obligaciones contractuales

51 el proveedor no realiza la entrega oportuna de los bienes adjudicados en el témino de 10 (diez) dias naturales contados a partlir de la emision del pedido que corresponda y na presenta ia garantia de
cumplimiento del contrato dentro del término sefialado, se le aplicard una sancion def 20% del monto {oial de los bienes incumphdos.

En el supuestc de gue el proveedor presentara garantia de cumplimiento en e! término sefialado y transcurridos los 5 dias para entrega de los bienes con sancién por pena convencional por atraso, sin
que realizara dicha entrega, se sancionara al proveedor con 10 % del mento total de los bienes incumplidos.

4 1 Solo podra enfregarse articulos distintos o que se considaran equivalentes a los estipulados en este pedido, con aulonizacion previa y por escnte de esta Ceordinacian

5 -DE LA FACTURACION

51 Las facturas deberén descnbr los mismas anticulos y la misma redacaén del pedide, ademas mostrar claramente el nimero de pedido, ndmero de requisicidn y partida presupuestal.

S 2 Para efactos de pago, |a fecha indicada en "Condiciones da Pago", comenzard a surtir efacto en el momento en que el proveedor entregue sus documentos a revisidn en el Area de Finanzas
correspondientes, dependients de la Jefatura de Finanzas Delegacional.

6 1 Las ; PARTES ; se reservan los dereches de sohucion de Controversias y Competencia Judicial, de conformidad con (o establecido en el Capitulo Tercero de la LAASSP.

6.2 De conformidad con lo previsto en el Art. 81 Frace IV del Reglamento de la Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia entre el contenido de ta
cetizacion y el presents instrumento juridico, prevalecera (o establecido en la cotizacion

, )
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento AA-0251128-2024
DIRECCION REGIONAL CENTRO

DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.F. Nomero de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo: No. OoBvﬁm:ma

“OORDINACIEN DEABAS TECIIENTO Fecha Terminacion del pedido:16/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-128-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0396

Elaboracion: 06/06/2024 Impresion 06/06/2024

Proveedor: FARMACOS Y ABASTECIMIENTOS PARA LA SALUD, SADE CV No Requisicién: PAC
Direccién AVENIDA CUAUHTEMOC NUM. 1202 INT. 5 SANTA CRUZ ATOYAC BENITO Fecha de entrega: 16/06/2024
JUAREZ 03310 Partida presupuestal : 0320 21053001

R.F.C. FAS -140616-9P8 No. Proveedor : 00153368
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.S. 15 E. 0 U 9 P 0

Clasificacion presupuestal :

EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS OBSERVACIONES
EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.

NOMBRE DEL REFRESENTANTE

CARGO

FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONC(S)

O
FECHA DiA MES AN

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