INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-0251208-2024
DIRECCION REGIONAL CENTRO

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

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

COCRDINACIONIDE ABASTECIMIENTO Fecha Terminacion del pedido:06/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR025-1-208-2024
Nuim. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0723

Elaboracién: 27/08/2024 Impresion27/08/2024

Proveedor: ONCOMEDIC DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccion: CALLE CUAUHTEMOC NUM. 84A INT. LOCAL 4 TORIELLO GUERRA TLALPAN Fecha de entrega: 06/09/2024

Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. ODM -060511-TT5 No. Proveedor: 00090281 I ]
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL D.F. ZONA SUR Clasificaci6n presupuestal :
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 675, COL. Circ. 37 Loc. 80 Inm. 02 TS5.15 E 0 U. %0 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000043630000 ACETATO DE GLATIRAMER SOLUCION INYECTABLE CADA JERINGA PRELLENADA 5 ENV 3,920.00 19,600.00

CONTIENE: ACETATO DE GLATIRAMER 20 MG ENVASE CON 28 JERINGAS
PRELLENADAS (20 MG/ML CADA UNA).

Marca: COPAXONE Tipo Presen: JGA
Procedencia; ISRAEL Cant Presen:28
SUB. TOTAL $ 19,600.00
. V. A, $ 0.00
TOTAL $ 19,600.00

( diecinueve mil seiscientos pesos 00/100 M.N.)
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Nim. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0723
Elaboracion: 27/08/2024 Impresion27/08/2024
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COORDINACION DE ABASTECIMIENTO

Direccion: CALLE CUAUHTEMOC NUM. 84A INT.LOCAL 4 TORIELLO GUERRA TLALPAN Fecha de entrega:  06/09/2024

14050 Partida presupuestal : 0301 21053001

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN EL. D.F. ZONA SUR
Lugar de entrega: CALZADA VALLEJO NO. 6§75, COL. Circ. 37 Loc. 80 Inm. 02 T.5. 15 E. 0 U. 96 P. 0

CLAUSULAS PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS

1-0EL PECIDO

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

1.2 £l proveedor acepta el prasente pedido y se compromete a surtirlo en el plazo estipulado, por ko que cualquier aclaracién scbre el conterndo de! rmuismo, debera efectuarse por escrito ante esta
Coordinacidn en un plazo maximo de un dia natural después de (a fecha de racepcian del pedide, en todos los casos las aclaraciones deberan hacerse antes de |2 entrega de los bienes, transcurrido ese
lapso, este se considera BEFINITIVAMENTE ACEPTADO

1 3 El Instituto Mexicano dsl Seguro Social podra cancelar este pedido, total o parcialmente, si1 ef proveedor no cumple con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir su cumphmiento, en
ambos casos, el proveador se hara acreedor a la sancién establecda en la clausula 3.3 de este pedido.

1 4 Este padido no es valido si prasente tachaduras, correcciones y/c alteraciones

1 & Los gastos por concepleo de empaque, fiete y acarreo, invanablemente correran per cuenta de! proveeder, con excepcidn de aquellos casos en gue sxpresamente se establezean en el pedido, que
correrdn a cargo de! Institufo Mexicano del Segura Social

1 & Todos los impusstos y derechos, tanto federalas como estatales o mumicipales, o de cualguier otra naturaleza, seran a cargo del proveedor, con sxcepcion del Impuesto al Valer Agregado

17 El proveedor sa obliga a dar las facilidades necasarias para qua las Dependencias del Sector Publico Federal ejerzan las funciones que les concede la Ley de Adquisiciones, Amendamientos y
Servicios del Sector Publico y su Reglamenta.

1 8 Se exentara da la presentacion de garantia de acusrdo al Articulo 48 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamienios y Servicios def Sector Publico, articuio 96 de su Reglamento y al ditimo parrafo del
rumeral 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 reposicidn a! detectarse defectos o mal estade en los mismos y/o no cumplr con las especificaciones consignadas
an este padido y/o en ef evento de asignacién,

2.2 El Institute Mexicano del Seguro Social padra efeciuar pruebas sobre la calidad de ios arliculos, rechazarde agusllos gue no reanan las especificaciones requendas

2 3 Independientamente de las pruebas que reatice el IMSS, el proveedor debera responder por los vicios ocullos gue presenten los equipos, bienes y materiales entregados

2.4 El praveador que tenga cuentas liquidas y exigitles a su cargo por concepto de cuctas obrero patronales conforme a lo previsto en el articulo 40 B de la Ley de! Seguro Sockl, acepta que “EL
IMS5" las cempense con el o los pagos gue tenga qus hacarle por concepto de contraprestacion por la contratacién de bienes o servicios

25 ElIMSS verificara las obligaciones de caracter fiscal y en matena de segundad soctal de los proveederes adjudicados, previo a la formalizacién de pedides o contratos Por lo que, el proveedor se
abliga a presentar al momente suscribir &l instrumento Juridice que corresponda, cuye monto sea igual o superior a $300,000 80 (Trascientos Ml Pasos 004100 M M.), documente vigente expedido por &i
SAT y documento vigente expedido por €l IMSS, que contenga la opinion en sentido positive sobre el cumplimiento de obligaciones fiscales Asi mismo se compromete a entregar dicha documentacion
cuando |os bienes que amparan &l presente pedide les entregue dentro del plazo establecide para la formalizacion de este

3 - DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS

31 El proveedor deberd entregar |a cantidad tolal del pedidc a mas tardar en la fecha convenida

32 El proveedor registrara en la "Remision de Pedido”, todos los datos consignados en el “Instructive para requisitar la Remisién del Pedida” y debera entregar una copia de la msma, adjuntando
docunenta vigente expedido por &f SAT y documenta vigente expedido per el IMSS, que contenga la opinién en sentido positivo sobre el cumplimiento de obligaciones fiscales en o8 casos que aplique,
en la Oficina dle suministro, dependiente del Depadamento de Suministro, Centrol del Abasto y Sistemas Delegacional, quien le sellara de recibide en el original, La omision de alguno de estos requisitos,
dard lugar an forma sistematica a la deveolucion de los documentos preseatados.

3 3 El proveedor acepta @l presente pedide y se compromete a la entrega da cada uno de los renglones por la cantidad detemminada, pracisamente en el lugar y la fechs indicada y con las
especificaciones requendas

3 4 El proveador se ohliga 2 entregar & instalar &l equipo ofertado en su propuesta técnica del evento Licitatorio, €l mismo dia que realice la antrega de los Insumos que fe resultaron asignado en el
presents pedido, debiendo capacitar al persona! del Institute para suuso y aghcacién.

El proveeder solo podré retirar &l equipo de |as instalaciones del Institute una vez que se haya consumide ia totalidad de los Insumas asianados en este Pedido
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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 so P. 0

El periode para la entrega opartuna de los bienes adjudicados, asi comao el equipc ofertado en su propuesta Técnica es de 10 {diez) dias naturales contados a partir de la emision del padido que
corregponda. En caso de que &l proveedor no llegare a reatizar la entiega opertuna de los bienes en el términc sefialado, pedra presentar dentro de kos 10 {disz) dias naturales contados a partir de la
emisién del pedido, la garantia de cumplimiento de contrato en términos de la ley que rigue [a materia que sera del 10% sin IVA del monto que ampare dicho pedido, para el efecte de qua se realice l2
entrega de los bienes, en cuyo caso se aplicard una pena convencional por atraso del 2% del manto lota! de los bienes incumplidos por cada dia de atraso hasta el quinto dia a la entrega oportuna,
conforme al cuadre estipulado en la convecatoria. En caso que exista retraso en la enirega del equipo, se le aphcara una sancion del 2% por dia sobre el monto total del Pedido

Cabe sefalar que no se admilird la garantia de cumplimiento cuande su presentacion sea extempeoranea, esto es, posterior a los diez dias naturales contados a partir de la emisidn de! pedido, por lo que
consecuentementa no se pedrén recibir los bienes dentro da tos 5 dias con sancion por pena canvencional por atraso y con ella sera acreedor de fa sancion que corresponda por incumplimiento en sus
obligaciones contractuales

S el proveedor no realiza |a enirega oportuna de las bienes adjudicados en el 1érminc de 10 (diez) dias naturales contados a partir de la emision del pedido que corresponda y no presenta la garantia de
cumplimiento del conirata dentro del términe sefalado, s le aphcara una sancidn del 20% del monta tota! de los bienes incumplidos.

En el supuesto de que el proveedor presentara garantia de cumplimiento en el término sefialado y transcurridos los 5 dias para entrega de los bienes con sancion por pena convencional por atraso, sin
que realizara dicha entrega, se sancionara al provaedor con 10 % del monto total de los bienes incumplidos

4 1 Solo podra entregarse articulos distintes o que se consideren equivalentes a los estipulados en este pedido, con autorizacion previa y por escrito de esta Coordinacion.

5 -DE LA FACTURACION

51 Las facturas deberén descnbir fos mismos articulos y la misma redaccion del pedido, ademds mostrar claramente i ndmero de pedido, nimero de requisicion y partida presupuestal

52 Para efectos de page, ia fecha indicada en "Condicionas de Pago”, comenzard a surtir efecto en el momento en que el provesdor entregue sus decumentos a revision en el Area de Finanzas
corraspondientas, dependiente de la Jefalura de Finanzas Delegacional.

6.1 Las ¢, PARTES ¢ se resarvan los derechas de selucién de Controversias y Competencia Judicia!, de conformidad con le establecido en el Capituto Tercero de la LAASSP.

& 2 Dea conformidad con fo previsto en el Art. 81 Fracc IV del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pubkeo, en caso de discrepancia entre el cantenido de la
colizacion y el presenle instrumento juridico, prevalecerd lo establecido en la cotizacion
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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.

NOMERE DEL REPRESENTANTE

CARGO

FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)

DIA M
FECHA ES ANO

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