W_wm_mmwmﬂ _,m_,mmvm_ﬁ%q% wmrzwmmCmo SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-0251197-2024
DELEGACION 3 SUROESTE DEL DL, NdOmero de Sesion; bajc el Fraccidn Il Art. 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
COORBINACIONBE AREST ECIMENTD Fecha Terminacion del pedido:24/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-197-2024
Nuam. Dictamen Presup:S/IN No. de Pedido: D4PQ707
Elaboracion: 14/08/2024 |mpresion 14/08/2024
Proveedor: MEDIBASIC, SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: AV VALLE DE ATEMAJAC NUM 2445 INT 202 JARDINES DEL VALLE ZAPOPAN Fecha de entrega:  24/08/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. MED -230509-465 No. Proveedor: 00157671 Eeam ]
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL D.F. ZONA SUR Clasificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Lec. 80 Inm. 02 TS. 15 E. 0 U e P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 06062106560001 CUBREBOCAS QUIRURGICO. CUBREBOCA QUIRURGICO ELABORADO CON DOS 332861 PZA 35 116,501.35
CAPAS EXTERNAS DE TELA NO TEJIDA UN FILTRO INTERMEDIO DE POLIPROPILENO;

PLANO O PLISADO; CON AJUSTE NASAL MOLDEABLE. RESISTENTE A FLUIDOS
ANTIESTATICO HIPOALERGENICO. CON BANDAS O AJUSTE ELAS

Marca: BIOCSA BIOTEC

Tipo Presen; PZA
Procedencia; MEXICO

Cant Presen:1

SUB. TOTAL $ 116,501.35
L V. A $ 18,640.22

TOTAL $ 135,141.57
{ ciento treinta y cinco mil ciento cuarenta y un pesos 57/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION REGIONAL CENTRO Numero Acuerdo: No. de Evenio: AA-025[197-2024
DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.F. Numero de Sesion: bajo el: Fraccién Il Art. 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacién del pedido: 24/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-197-2024

Num. Dictamen Presup: S/N No. de Pedido: D4P0707
Elaboracion: 14/08/2024 Impresion 14/08/2024
Proveedor: MEDIBASIC, SA DE CV No Requisicién: PAC

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO

Direccion: AV VALLE DE ATEMAJAC NUM 2445 INT 202 JARDINES DEL VALLE ZAPOPAN Fecha de entrega:  24/08/2024
45138

R.F.C. MED -230509-465 No. Proveedor: 00157671

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL D.F. ZONASUR
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Loc. 80 inm. 02 T.S. 15 E. 0 Uu 9 P. 0

CLAUSULAS PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS

1.- DEL PEDIDO:

1.1 Este pedido se basa en la oferta presentada por &l proveedor, misma que resulto asignada en el proceso de contratacién respectivo, la cual se encuentra en poder de Instituto,

1.2 El proveedor acapta el presente pedido y se compromete a surtirlo en el plazo estipuladoe, por lo gue cualgquier aclaracion sobre el contenido del mismo, debera efectuarse por escrito ante esta
Coordinacién en un plaze maximo de un dia natural después de la fecha de recepcion de! pedido, en todos los casos las aclaraciones deberan hacerse antes de la entrega de los bienes, transcurrido ese
lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADD

13 E! Insbitute Mexicano del Seguro Social podré cancelar este pedido, total o parcialmente, si el proveeder no cumple con las condicicnes establecidas en el mismo o bien exigir su cumplimiento, en
ambos casos, ©f proveedor se hara acreader a la sancion establecida en la cldusula 3 3 de este pedido

1 4 Este pedide no es valido si presents tachaduras, correcciones yfo alteraciones

135 Los gastos por concepto de empaque, flate y acarreo, invanablemente correrdn por cuenta del proveedor, con excepcian de aguellos casos en que expresamente se establezcan en el padido, que
correrdn a cargo del Institute Mexicane del Seguro Sacial.

16 Todos los impuestos y derechos, tanto fedarales como estatales © municipales, ¢ de cualquier ofra naluraleza, seran a cargo del proveeder, con excepcion del Impueste at Valor Agregada

17 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesanas para que las Dependencias del Secter Publico Federal ejerzan las funcionas que les concede la Ley de Adgquisiciones, Arrendamientos ¥
Servicios del Sector Publico y su Reglamento

1.8 Be exentara de la presentacion de garantia de acuerdo al Articulo 48 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientas y Servicios del Sactor Publico, articulo 96 de su Reglamento y &l Gltimo pérrafa del
numeral 5 4 3.3 de las POBALINES

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

2.1 El proveadar debers garantizar la calidad de los bienes entregados y se obliga a su reposicidn al detectarse defectos o mal estade en les mismos yfo no cumplir con las especificaciones consignadas
en este pedido y/o en el evento de asignacidn.

2.2 El Instituto Mexisano del Seguro Social podré efectuar pruebas sobre la calidad de fos anticulos, rechazando aquellos que no relinan las especificaciones requeridas

2 3 thdependientements de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor debera responder por log visios vcultos que presenten tos equipos, bianes y materiales entregados.

2.4 €l proveedor que tenga cuentas liguidas y exigibles a su cargo por concepto de custas obrero patronafes conforme a lo previsto en el articulo 40 B de la Ley del Seguro Social, acepta que "EL
IMSS" las compense can @ o los pagos que tenga que hacerle por concepto de contraprestacion per la contratacién de bienes o servicios

25 ElIMSS venficara las obligaciones de caracter fiscal y en materia de seguridad social de los proveedores adjudicados, previc a fa formalizacion da pedidas o confralos. Por o que, e proveador s
obliga a presentar al momento suscribir el instrumento juridico que corresponda, cuyo monto sea igual o superior a $300,000.00 (Trescientos Mil Pesos 00100 M.N.), documento vigente expedido por el
SAT y documento vigente expedido por ai IMSS, que centanga la opinién en sentido positivo sobre el cumplimiento de cbligaciones fiscales. Asi mismc se compromate a entregar dicha desumentacién
cuande Ios bienes que amparan el presente pedido los entregue dentro del plazo establecide para la formalizacion de este

3 - DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS

31 El proveedor debera entregar la cantidad total de! pedido a mas fardar en la fecha convenida.

3 2 El proveedor registrara en la "Remision del Pedido”, tedos los datos consignados en el "Instructivo para raquisitar la Remisién del Pedido" y debera entregar una copia de la misma, adjuntando
documento vigente expadido por &l SAT y documenio vigente expedido por el IMSS, que contenga la opinién en sentido positive sobre &l cumplimiente de oblhigaciones fiscales en los casos gue apfique,
en la Oficina de summistro, dependiente del Departamento de Suministro, Control del Abasto y Sistemas Delegacional, quien le sellara de recibido an sl original. La omision de alguno de estos requisitos,
dara fugar en forma sistemética a la develucidn de los documentos presentados

3 3 El proveedor acepta el presente pedide y se compromete a la entrega de cada uno de Jos renglones por la cantidad determinada, precisaments en el lugar y la fecha indicada y con las
aspecificaciones requeridas

3 4 Ei proveedor sa obliga a entregar e instalar el equipo ofertado en su propuesia técnica del evente Licitatorio, e mismo dia que realice la entrega de 108 Insumos que fa resultaron asignado en el
presente pedido, debiendo capacitar al personal del Instituto para su uso y aphcacian

El proveedor selo pedré retirar e eauipo de ias instalaciones del Instituto una vez que se haya consumido la totalidad de los Insumos asignados en este Pedido

Partida presupuestal : 0401 21053002
Clasificacion presupuestal :
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION REGIONAL CENTRO Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-0251197-2024
DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.F. Nimero de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVGS Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 24/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-197-2024

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO

Num. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0707
Elaboracion: 14/08/2024 impresion 14/08/2024
Proveedor: MEDIBASIC, SA DE CV No Requisicidn: PAC
Direccién: AV VALLE DE ATEMAJAC NUM 2445 INT 202 JARDINES DEL VALLE ZAPOPAN Fecha de entrega:  24/08/2024
45138 Partida presupuestai : 0401 21053002

R.F.C. MED -230509-465 No. Proveedor : 00157671

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. 16 E 0 U 9 P 0

Clasificacion presupuestal :

El perioda para la entrega oportuna de los nenes adjudicados, asi como el equipc oferfzde en su propuesta Técnica es de 10 {diez) dias naturales contades a partir de la emisién del pedide que
corresponda. En caso de qus el proveedor no llegara a realizar ia entrega oporiuna de los bienas en el término sefalade, podrd presentar dentro de los 10 (diez) dias naturales contadoes a partir de la
emisién del pedido, |a garantia de cumplimiento de contrato en términos de Ia ley gue rigue la materia que seré del 10% sin IVA dei monto que ampare dicho pedido, para el efecte de gue se reaiice la
entrega de los bienes, en cuyo caso se aplicard una pena convencional por atrase del 2% del monto total de los bienes incumplidos por cada dia de atraso hasta ! guinto dia a la entrega oportuna,
conforme al cuadro estipulado en ia convocatoria. En caso que exista retraso en la entrega del equipo, se le aplicara una sancién del 2% por dia sobre el mento total del Pedido

Cabe sefiatar que no se admitira la garantia de cumplimiento cuande su presentacion sea exiemporanaa, esto es, postenor a los diez dias naturales contados a partir de la emisién del padido, por o que
consecuentemente na se podran recibir los bienes dentro de los 5 dias con sancion por pena convencional por atraso y con eflo serd acreedor de ka sancién que corresponda por incumplimiento en sus
obligacionas contractuales

Si el proveedor no realiza la enlrega oportuna de los bienes adjudicados en el témmino de 10 (diez) dias naturales contados a parttr de ia emisidn del pedide gue corresponda y no presesta la garantia de
cumplimisnto del contrato dentre del término sefialado, se le aplicard una sancion del 20% det monto total de los bienes ncumplidos.

En el supuesto de que &l proveedor presentasa garantia de cumplimiento en el término sefialado y transcurridos los 5 dias para entrega de los tienes con sancidn por pena convencional por atraso, $in
que realizara dicha entrega, se sancionara al provesdor con 10 % dsl montao total de los bienes incumplidos.

4.1 $6lo podra entregarse articulos distintos 0 que se consideren equnvalentes a los estipulados en este pedido, con autorizacidn previa y par esgrito de esta Coordinacidn

5.-DE LA FACTURACION

5.1 Las facturas deberan desenbir los mismos articulos y Ja misma redaccion del vmaac ademds mostrar claramente el nimere de pedido, nimsro de requisicion y partida presupuestal.

5.2 Para efectos de pagp, la fecha indicada en "Condiciones de Pago”, comenzard a surtir efecte en el momento en que el proveedor entregue sus documentos a revision en el Area de Finanzas
correspondientes, dependiente de la Jefatura de Finanzas Delegacional

6.1 Las ¢ PARTES ¢ se reservan los derechos de solucién de Controversias y Competencia Judicial, de conformidad con |o establacido en &l Capitulo Tarcero de la LAASSP.

6.2 De conformidad con |o previsto en el Arl. 81 Frace. IV del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, an caso de discrepancia entre el contenido de la
cotizacion y el presente instrumento juridico, prevalecara lo establecide en la cotizacion
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ﬂWJ . INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo:
DIRECCION REGIONAL CENTRO

rl% DELEGACION 3 SUROESTE DEL D.F. .
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo:
%” S5

Namero de Sesién:

No. de Evento AA-0251197-2024
bajo el: Fraccion Il Art. 41
Na. Compranet

y ¥ COGROINACION DE ABASTECIMIENTO Fecha Terminacion del pedido:24/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-197-2024

Nidm. Dictamen Presup:S/N

No. de Pedido: D4P0707
Elaboracion: 14/08/2024 Impresion 14/08/2024

Proveedor: MEDIBASIC, SA DE CV

Direccién AV VALLE DE ATEMAJAC NUM 2445 INT 202 JARDINES DEL VALLE ZAPOPAN
45138

R.F.C. MED -230509-465 No. Proveedor : 00157671
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL D.F. ZONA SUR
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 l.oc. 80

No Requisicion: PAC
Fecha de entrega:  24/08/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
Clasificacion presupuestal :

Inm. 02 T5.18 E 0 U %0 P 0

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