INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: No. de Evento: AA-0251146-2024
DIRECCION REGIONAL CENTRO

DELEGAGION 3 SUROESTE DEL D.F. Numero de Sesion: bajo el: Fraccidn Il Art. 41

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

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Fecha Terminacién del pedido:01/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-146-2024
Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0461

Elaboracion: 21/06/2024 Impresion21/06/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA FARMA INTEGRAL Y AAA SERVICIOS PR No Requisicion: PAC
Direccién: AV. UNIVERSIDAD NUM. 1821 INT. LOCAL F-4 OXTOPULCO UNIVERSIDAD Fecha de entrega: 01/07/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. CFi-210531-QQ8 No. Proveedor: 00153583

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

Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Loc. 80 inm. 02 T6.15 E 0 Uu s P o0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
] 06083300150004 SOLUCIONES. PARA IRRIGACION TRANSURETRAL DE GLICINA EN ENVASE CON 2000 ENV 450.00 900,000.00
ENTRADA QUE SE ADAPTE AL EQUIPO PARA IRRIGACION TRANSURETRAL. ENVASE
CON 3000 ML.
Marca:  PISA Tipo Presen: ML.
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:3000

SUB. TOTAL $ 900,000.00

LV.A $ 144,000.00
TOTAL $ 1,044,000.00
{ un millon cuarenta y cuatro mil pesos 00/100 M.N.)
1
| el My A 4
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ACT RAFAEL COLIN MONTERD H UZ WINTERGERST RO ANTONIO RODRIGUEZ VELAZQUEZ
JEFE DEPTO ADQ BIEN CONT SERV ~ TITU DINACION DE ABAST Y EQUIP ULAR JEFATURA SERVICIOS ADMVOS
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SOCIAL

DIRECCION REGIONAL CENTRO Nimero Acuerdo: No. de Evento: AA-0251146-2024
DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.-F. Namero de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 01/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-146-2024

NUm. Dictamen Presup: SIN No. de Pedido: D4P0461
Elaboracién: 21/06/2024 Impresion21/06/2024

Proveedor. COMERCIALIZADORA FARMA INTEGRAL Y AAA SERVICIOS PR No Requisicién: PAC

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO

Direccién: AV. UNIVERSIDAD NUM. 1821 INT. LOCAL F-4 OXTOPULCO UNIVERSIDAD Fecha de entrega:  01/07/2024

CONOACANOSS1S Partida presupuestal : 0401 21053002
m.—u.o. nm_ |N‘_OWW»_|DDQ No. 1—.0{.9@&01“ 00153583 o_mmmﬂﬁmomon_a v-mm_._-—ucmmﬂﬂ_ .

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. 0 U 9 P. 0

CLAUSULAS PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS

1-DEL PEDIDO

1.1 Este pedido se basa en |a ofarta presentada por el proveedor, sisma que resullo asignada en ef proceso de contratacien respactivo, la cua! se encuentra en poder de! Instituto

1.2 El proveedor aceptz el presente pedido y se compromete a surtirlo en el plazo estipulado, por fo gue cualquier aclaracion sobre e contenido del misma, debera efectuarse por escrito ante esta
Coordinacion en un plazo mAximo de un dia natural después de la fecha de recepridn del pedide, en todos los casos las aclaraciones deberdn hacerse antes de la entroga de los bienes, transcurride ese
lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO

1.3 El Instituto Mexicano dal Seguro Social padré cancelar este pedide, total a parcialmente, si el proveedor no cumple con las condiciones establecidas en el mismo o hien exigir su cumplimiento, en
ambos cascs, el proveedor se hard acreedor a la sancidn establecida en la clausula 3 3 de este pedido

1 4 Este pedido no es valido si presente tachaduras, correcciones y/o alteracicnes

15 Los gastos por concapto de empaque, flete y acarae, invanablemente correran por cuenta del proveador, con excepcién de aguellos casos en que expresamente se establezcan en &l pedido, que
correran a cargo del Instituto Mexicano del Segure Sacial.
1 6 Todos los impuestos y derechios, tanto federales como estatales o municipales, o de cualquier ofra naturaleza, serdn a cargo del proveedor, con excepcién del Impuesto a! Valer Agregade.

1.7 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias de! Seclor Publico Federal ejerzan las funcionss que les concede la Ley de Adquisiciones, Arrendamientas y
Servicios ded Sector Publics y su Reglamento

18 Se exentara de la presentacidn dle garantia de acuerdo al Articulo 48 de la Lay de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, articulo 96 de su Reglamenta y at ultimo parafo del
numeral 5.4.3.2 de las POBALINES

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

2 1 El proveedor deberé garantizar la calidad de los bienes entregades y se obliga a su reposicién al detsctarse defectos o mal estado en las mismos yfa no cumplic con las especificaciones consignadas
en este pedido y/o en al evento de asignacion.

2 2 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra efactuar pruebas sobrae la calidad de Jos articutos, rechazando aquellos que no reunan |as especificaciones requeridas

2.3 Independientemente de las pruebas que realice al IMSS, el proveedor deberd responder por los viclos ocultos que prasenten los equipos, bienes y mateniales entregados.

2 4 El proveedor que lenga cuentas liquidas y exigibles & su cargo por concepto de custas obrero patrenales conforme a lo previsto en ! articulo 4G B de la Ley del Seguro Social, acepta que "EL

IMSS" las compense con &l 0 los pages que tenga que hacerle por concepto de contraprestacion por la contratacion de bienes o servicios.

25 ElIMSS verificard las cbligacicnes de caracter fiscal y en matena de segundad social de os proveedores adjudicades, previo a la formalizacién ds peditios o contratos. Por lo que, el proveador se
obliga a presentar al momento suscribir el mstrumento juridico que corresponda, cuyo monto sea igual o superior a $300,600.00 (Trescientos Mil Pesos 03400 M.N.), documento vigente expadido por el
SAT y documente vigente expedido por el IMSS, que contenga fa opinién en sentido posttivo sobre el cumplimiento de obligaciones fiscales Asi muismo se compromets a entregar dicha documentacion
cuando fos bienes que amparan &l presente pedido los entregus dentro del plazo establecido para la formalizacion de este.

3.- DE LA ENTREGA BE L.OS ARTICULOS

3 1 El proveedor deberé entregar la cantidad total del padido a mas tardar en la fecha convenida

3 2 El proveedor registrara en la “Remision del Pedido", todos Ios datas consignados en el "Instruchive para requisitar Ja Remistn del Pedids™ y debera entregar una copia da la misma, adjuntando
documento vigente expedido per el SAT y documento vigente expadide por el IMSS, que contenga la opinién en sentido positivo sobra el cumplimienta de obligaciones fiscales en los casos que aplique,
en la Oficina de suminisiro, dependiente del Departamento da Suministre, Control de! Abasto y Sistemas Delegacional, quien le sefiara de recibido en el original La omisién de alguno de estas requisitos,
dara lugar en forma sistematica a la devolucidn de los documentos presentados

3.3 El proveador acepta el presente pedido y se compromets a la entrega de cada uno de los renglones per Ia cantidad determinada, precisamente en ef Jugar y la fecha indicada y con las
espacificaciones requeridas

3.4 El proveador se obliga a entregar e instalar e! equipo ofertado en su propuesta técnica del evento Licitatono, e! mismo dia que realice Ia entrega de los Insumos que le resultaron asignado en el
presente pedido, debiendo capacitar al personal del Instituta para su uso y aphicacion

El proveedor solo podrd retirar el equipo de las instalaciones del Instituto una vez que se hava consumido |a totalidad da Ios fnsumos asianados en este Pedido




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NGmero Acuerdo;

DIRECCION REGIONAL CENTRO No. de Evento: AA-0251146-2024
DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.F. Numero de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo: No. Oo_.:nm.mzmﬁ
GOORBINACIONIDE ASASTECIMIENTO Fecha Terminacion del pedido: 01/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-146-2024

Num. Dictamen Presup: S/N No. de Pedido: D4P0461
Elaboracién: 21/06/2024 Impresion21/06/2024
Proveedor: COMERCIALIZADORA FARMA INTEGRAL Y AAA SERVICIOS PR No Requisicién: PAC
Direccién: AV. UNIVERSIDAD NUM. 1821 INT. LOCAL F-4 OXTOPULCO UNIVERSIDAD Fecha de entrega:  01/07/2024
COYOACAN 04318 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. CFI-210531-QQ8 No. Proveedor : 00153583

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL D.F. ZONA SUR
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Loc. 80 Inm. 02 T5. 15 E. 0 U. 9 P 0

Clasificacion presupuestal :

Ei parindo para la entrega oporiuna de los bienes adjudicadas, asi como el equipo ofertado en su propuesta Técnica es de 40 {diez) dias nalurales contados a partir de la emisidn del pedido que
corresponda. En caso de que el proveedor ne llegare a realizar la entrega oportuna di los bienes en el término sefialado, podré presentar deniro de los 10 {diez) dias naturales contados a partir de la
amisidn det pedido, la garantia de cumplimienta de contrato en términos de la ley que rigue la materia que serd del 10% sin IVA del monte que ampare dicho pedido, para el efecto de que se realice la
entrega de los bienes, an cuyo caso se aplicara una pena convencional por atraso del 2% del monte total de los bienes incumplidos por cada dia de atrase hasta el quinto dia a la entrega cportuna,
conforme al cuadro estipulado en la convacataria. En case que exista retraso en la entrega del equipe, se ls aplicara una sancion del 2% por dia sobre el monto lotal del Pedide.

Cabe sefiafar que no se admitira la garantia de cumplimients cuando su presentacion sea extemporanea, esto es, posterior a los diez dias naturales contados a partir de la emision del pedido, por lo que
consecuentemente no se podran recibir los bienas dentra de los 5 dias con sancidn por pena convencional por atraso y con elio sera acreedor de la sancién que correspenda por incumplimienta en sus
obligaciones contractuales.

Si el proveedor no realiza la entrega oportuna de los bienes adjudicades en &l émmiro de 10 (diez) dias naturales contados a partis de la emisidn del pedido que comesponda y no presenta la garantia de
cumplimiento del cantrato dentro del término sefialado, se Je aplicara una sancién del 20% del monte total de los bienes incumplides

En el supuesto de que el proveedor presentara garantia de curnplimiento en el ténmno sefialado y transcwidos los 5 dias para entrega de los bienes con sancidn por pena convencianal por atraso, sin
que redlizara dicha entrega, se sancionara al proveedor con 10 % del monto fotal de los bienes incumplidos.

41 Sdlo podra entregarse articulos distintos o que se consideren equivalentes a los estipuladas en este padido, con autarizacion previa y por escrito de esta Coordinacion.

5-DE LA FACTURACION

51 Las facturas deberan describir los mismos articulos y la misma redaccion del pedido, ademas mostrar claramente el namero de pedido, ndmero de requisicidn y partida presupuestal

52 Para efectos de pagp, la fecha indicada en "Condiciones de Pago", comenzard a surtir efecto en el momento en qua 8 proveedor entregue sus documentos a revision en el Area de Finanzas
correspondientes, dependiente de la Jefatura de Finanzas Delegaciona!.

61 Las ¢ PARTES ¢, se reservan los derechos de solucion de Controversias y Gompetencia Judicial, de conformidad con lo estadlecido en el Capitulo Tercero de la LAASSP

6 2 De conformidad con lo previsto en e Art. 81 Frace. IV del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia entre el contenido de la
cotizawion y el presente instrumeante juridico, prevalacera fo establecido en la cotizacion
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGUROC SOCIAL

Numero Acuerdo:
Numero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

DIRECCION REGIONAL CENTRO

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

Num. Dictamen Presup:$/N

No. de Evento AA-0251146-2024
bajo el: Fraccion Il Art, 41
No. Compranet

Fecha Terminacion del pedido:01/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-146-2024

No. de Pedido: D4P0461
Elaboracién: 21/06/2024 Impresion21/06/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA FARMA INTEGRAL Y AAA SERVICIOS PR

Direccién  AV. UNIVERSIDAD NUM. 1821 INT. LOCAL F-4 OXTOPULCO UNIVERSIDAD

No Requisicién: PAC

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 REPRESENTANTE

CARGO

FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)

]| N
FECHA A MES ANO

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

Fecha de entrega: 01/07/2024
GOYOAGAN 04318 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. CFI-210531-QQ38 No. Proveedor: 00153583 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.S. 15 E. 0 U 9 P 0
EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS OBSERVACIONES
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/.\/. o

L]
Pagina 1 de 1




