mzm.ﬂwﬁc,ﬂc.gmx_mu)zO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: No. de Evento: AA-T-187-2024
DELEGACION ESTATAL EN CHIAPAS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Namero de Sesin: bajo el. Fracc V art. 41
DEPTO. DE ADG: DE BIENES Y CONTRAT. DE SERVS Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
R IR Fecha Terminacién del pedido:15/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR004-T-187-2024
NGm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0324
Elaboracion: 05/08/2024 Impresion 06/08/2024
Proveedor: SAGO MEDICAL SERVICE, S.A. DEC.V. No Requisicién: PAC
Direccion: CALLE NAYARIT NUM 56 ROMA SUR CUAUHTEMOC 06760 Fecha de entrega: 15/08/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. SMS -200716-NZ4 No. Proveedor: 00153124 . » )
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TUXTLA GTZ Clasificacién presupuestal :
Lugar de entrega: CARRET. TUXTLA-CHIAPA DE CORZO KM. 7 Circ. 07 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E 0 U 90 P o
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000043630000 ACETATO DE GLATIRAMER SOLUCION INYECTABLE CADA JERINGA PRELLENADA 6 ENV 3,500.00 21,000.00
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
2 01000056600000 LACOSAMIDA. TABLETA CADA TABLETA CONTIENE: LACOSAMIDA 50 MG ENVASE CON 21 ENV 5766 1,210.86
14 TABLETAS.
Marca:  GALAXAL Tipo Presen: TAB
Procedencia:  MEXICO Cant Presen: 14

M55,

Administrador del Pedide.
Lic. % £

. ENC. JEFAJ %
\ )
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DELEGACION ESTATAL EN CHIAPAS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONTRAT. DE SERVS.

OFICINA DE ADQUISICIONES

i Numero Acuerdo:

Numero de Sesion:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacién del pedido:15/08/2024
Num. Dictamen Presup:SIN

No. de Evento: AA-T-187-2024

bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet:
AA-50-GYR-050GYRO004-T-187-2024
No. de Pedido: D4P0324

Elaboracién: 05/08/2024 Impresion06/08/2024

Proveedor: SAGO MEDICAL SERVICE, S.A. DE C.V.

Direccion: CALLE NAYARIT NUM 56 ROMA SUR CUAUHTEMOC 06760

R.F.C. SMS -200716-NZ4 No. Proveedor : 00153124
unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TUXTLA GTZ
Lugar de entrega: CARRET. TUXTLA-CHIAPA DE CORZO KM. 7

No Requisicion: PAC

Fecha de entrega: 15/08/2024

Partida presupuestal : 0320 21053001

Clasifi
Circ. 07 Loc. 80 Inm. 01

cacion presupuestal :
T1.8. 15 E. 0 U .9 P 0

Partida Clave del Articulo Descripcion

Cantidad Unidad Precio Importe Total

{ veintidos mil doscientos diez pesos 86/100 M.N.)

SUB. TOTAL $ 22,210.86
LV.A $ 0.00
TOTAL $ 22,210.86
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL S — 3 ey
DELEGACION ESTATAL EN CHIAPAS 0. e Byerio. AA-T-1E7.2024

COORDINACION DE ABASTEGIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Namero de Sesién: bajo el: Frace V art. 41
DEPTO DE ADG. DE BIENES Y CONTRAT. DE SERVS Fecha de Acuerdo: No. Compranet

ORI P ARDLRS IS Fecha Terminacion del pedido: 15/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR004-T-187-2024

NUm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0324
Elaboracion: 05/08/2024 Impresion06/08/2024
Proveedor: SAGO MEDICAL SERVICE, S.A. DEC.V. No Requisicién: PAC
Direccion: CALLE NAYARIT NUM 56 ROMA SUR CUAUHTEMOC 06760 Fecha de entrega:  15/08/2024

Partida presupuestal : 0320 21053001

R.F.C. mgw -200716-NZ4 ZO.. Proveedor: OQ.._ 53124 nmﬂmmﬂﬂmﬂmoa “v—.mmﬁ_%vﬁ_mmﬁm_ :

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TUXTLA GTZ

Lugar de entrega: CARRET. TUXTLA-CHIAPA DE CORZO KM. 7 Circ. 07 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 U 80 P 0
CLAUSULAS PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS
1- DEL PEDIDO

1.1 Este pedido se base en ia investigacidn de mercado, en poder del Institute con a colizacitn presentada por ef proveedar, por lo que sus precios serarn fijos durante la vigencia del mismio.

1.2 Bl proveedor acepta el presente pedida y se compramete & surtirlo en el plazo, cantidad, fugar y condiciones de entrega sefialadas en &l mismo, por o que cualquier aclaracion sobre ef cantenido
del mismo, deberd efectuarse por escito ante la Coordinacidn de Abastecimiento y Equipamiento o UMAE cormespondiente n un plazo maximo 24 horas habiles después de 'a facha de recepcion del
pedido, iranscurrido ese lapso. este se considera DEFINITIVAMENTE ACFPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra eancelar este pedido, total o parcialmente, si sl provesdor rio cumple con las condicicnes sstablecidas & &f mismo 6 bien exigir su.cumplimiento, en
ambos casos, el proveedor se hara acreedor a 1a sancibn establecida en 1a clausula 3.3 de este pedido

1.4 El Proveedor manifiesta bajo prolesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccion 2 1a ley Federal ce Derechos de Autor ni & la Lay de 1a Propiedad Industrial, para ser
susceptible en su caso de adjudicacion.

1.5 El proveedor declara bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguno de los supuestos establecidos por los articuios 50 y 6C peniilume parrafo. de Ja Ley de Adquisicionas, Amrendamisntos y
Servicios del Sector Publice {LAASSP).

1.6 En caso de aplicar, para efectos del articulo 32D del Cédigo Fiscal de ia Federacion, el proveedor hace la enirega de la opinidn acluzlizada emitida por el SAT, en la gue se manifiesta que se
encuentra al corrients de sus obligaciones fiscales.

17 Los gastos por concepto de empsaque, flete y acarres, invariablemente comeran por cuema del proveedor

1.8 Todos los impueslos y dereches, tanto federales como estatales o municipales, o de cuslquier olra naturaleza, seran a cargo-del proveedor. con excepcion de! impuesto al Valor Agregado.

1.8 El proveedor se obiiga a dar |as facilidedes necesarias para que las Dependancias def Sector Publico Faderal ejerzan las funcicnes que les concede |2 Ley de Adquisicienes, Arrendamientos y
Servicigs del Secior Pubiico y su Reglamento

1.10 El proveedor debera olorgar fianza expedida por una Institucién autorizada a favor de! Instituto Mexicanc del Seguro Social, per-el _% del monto tatal de este pedido sin incluir el IVA, como garantia
para el cumpirmiento de las condiciones estipuladas en el misno. Si la entrega de los bienes se realiza dentro dal plazo citado en el parrafc anteror, no seré necesario olorgar fa garantia, de acuerdo a lo
establecidoen en el articulo 48 de la LAASSP y 4 30, 4 30 1 de las politicas, Bases y Linsamientos en Matenia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios (PBL) del IMSS.

111 En el caso de que ia garantia de cumphimiento se otorgue mediante fianza, debera expedirse a favor del Instituto conforme a ios textas auvtorizades por | Direccion Juridica del Instituto

112 Este pedido no es valido si presenta lachaduras, corecciones y/o alteraciones,

2-DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION

2.1 El'proveeder deberd garantizar la calidad de los bienes entregados y se obliga a su reposicién al detectarse defectos o mal estado en los mismos yio na cumplir con fas especificacicnes consignadas
eneste pedido La reposicidn de los bisnes sera solicitada por |2 Delegaciin o Unidad Medica de Alta Especialidad (LIMAE) destinataria de los bienes obligandose el proveeder a efeciuario en un plazo
no mayor a 10 dies hébiles a partir de que reciba 'a notificacion corespondianta

2.2 El institute Mexicano del Seguro Social efectuara prusbas sobre ia calidag de 105 articules, rechazando aquellos que no rednan ias especificaciones requeridas, locual se hard da conocimiento def
OIC en el IMSS en cumplimento a los dispuesto en ef articulo B0 de ia LAASSP:

2.3 Independientemente de las pruebas que realice e} IMSS, 6l proveador deberd responder por los vicios ocultos que presenten [os bienes y matenales enfregados

2.4 Acepta el proveedor que. en su £aso, s& haga compensacidn de jos adsudos qua tuviere con € Institute, por Cuotas Obrers Palronaias, Capitaies Constitulives o por cualquier otro CONCepto.

3-DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS

3.1 El proveedor, debera entregar de inmediate los bisnes solicitados que tengan sn-existencia y e! saldo a mis tardar e la fecha convemda, pudiendo efeciuar entregas parciales dentro del plazo
establecido en este pedido

3.2 Ei proveedor registrara en la L Remisidn del Bedido,. todos los datos consignados en el ¢ Instructive para requisitar ia Remisisn del Pagif &, y deberd entregar original y copia de la misma al
preseniarse a

Area nmm::mi||“\~%\ .m..
ING. RIGE@ BARES!L ON MORALE : —HE
NG. ROD .“ﬂ- S } —+

ENC. DEPTO.BE-SU ) L DEL ABAS. Y SIST. ORDINACION ABASTEC. Y
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ntmero Acuerdo: No. de Evento: AA-T-187-2024

DELEGACION ESTATAL EN CHIAPAS Niimero.de Sesidn: Mg

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO : bajo el: Frace V art. 41

DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONTRAT DE SERVS Fecha de Acuerdo: No. Compranet

—— Fecha Terminacion del pedido: 15/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR004-T-187-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P03324
Elaboracion: 05/08/2024 Impresion06/08/2024
Proveedor: SAGO MEDICAL SERVICE, S.A. DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE NAYARIT NUM 56 ROMA SUR CUAUHTEMOC 06760 Fecha de entrega:  15/08/2024
Partida presupuestai : 0320 21053001

R.F.C. SMS -20071 mizN& zo- ~Uﬂ°<ﬂ¢noﬁ a 00153124 . ommmmﬂﬂmﬁm&—d ﬁﬂmmu.—mw:mmwm— =
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TUXTLA GTZ ) .
Lugar de entrega: CARRET. TUXTLA-CHIAPA DE CORZO KM. 7 Circ. 07 loc. 80  Inm. 01 TS.145 E © u s P o0

reafizar |a entrega de los bienes a fin de que sea aulorizada, en la Delegacion o UMAE de dasting en donde. de ser el caso la sellaran de recibido en el original de la remision. La omision de alguno de
eslos requisitos, dara lugar en forma sistematica a la devolucion de ios documentos presentades para efectos de cobro el Departamento de Presupuesto y Tramite de Erogaciones

3.3 Ei proveador acepta el presente pedido y se compromete a la entrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamente en el lugar y (a fecha indicada y con las
especificaciones requeridas. €l incumplimiento en los plazos de entrega o en las cantidades solicitadas, sera motivo de la aplicacion de una pena convencianal, consistente en la cantidad que
vorresponda a razdn del 10% del importe total de lo incumplido. El Instituto Mexicana del Seguro Social padra aroceder & rescindir el pedido por la enirega no efectuada, aplicando la pena a que se haya
hecha acreedor. sin que surta efecto legal alguno. cualquisr inconformidad o actaracién al respecto; liberande &l institule del compromiso incumplido, para que de acuerdo a sus necesidades reasigne el
volumen no entregado 2 gquien mejor convenga a sus intereses.

3.4 En el caso de bienes terapéuticos podran ser enlregados en presentacidn empaque sector salud o en presentacién comercial con sefio 6 sobreimpresitn con la clave del Sector Salud, tratandose de
aguelios medicamentos que aun se denominen como "genéricos intercambiables™ deberan contener ia simbalogia G | de conformidad con o sefialado en la NOM-072-SSA1 vigents.

3.5 En el caso'de bienes terapéuticos. el periodo de caducidad de Ios bienes, no podré sar menor 2 12 (doce) meses, contados a partir de |a fecha-de entrega. No obstante ios proveedares podran
entregar bienes con una caducidad minima hasta de 9 (nueve) meses siempre y cuando entreguen una carta compromise en la cual se obliguen e canjear. dentro de un plazo da 15 dias habiles
contados & partir del dia siguiente 2 que sea requerido el canje sin costo alguno para 8l Instituto, squalios bienes que no sean consumidos dentro de su vida Ut

4 - DE LA FACTURACION: )

4.1 Las facturas deberén describir los mismos articulos y ta misma redaccion de! pedido, ademas mostrar claraments el nimero de pedido. nimero de requisicion y partida presupuestal

42 Para efectos de pago. la fecha indicada en  Condiciones de Pagoy, comenzard a surtic efecto en el momanto en que ef proveedor entregue sus .documentos a revision en el Area de Finanzas
correspandientes, dependiente de ja Coordinacién de Presupuesio. Contebilidad y Evaluacion Financiera

<El proveedor acepta gue el IMSS |2 efectie ol pago mediante transferencia electronica, para tal efecto el provesdor debera preporcionar el nimerc de cuenta, CLABE, Banco y sucursaly

El presupuesto definitivo a ejercer esté sujeto a la aprobacitn de Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicto Fiscal 2023 por parte de la H. Camara de Diputados del Congreso de la Unién,
por lo que ef camplimiento de las abligaciones de esta licitacion o agjudizacién queda sujeta para fines de ejecucion v Ppago a la disponibilidad presupuestaria con la que cuente el Instituto: Mexicane del
Seguro Social, conforme ai Presupuesto de Egresos de 1a Federacion para el ejercicio fiscal 2023 apruebe, sin responsabilidad alguna para el Instituto Mexicano del Seguro Social.

Area Requirente
ING. RODR %
ENC. DEPTO DE 84N

o



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DELEGACION ESTATAL EN CHIAPAS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTC Y EQUIPAMIENTO
DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONTRAT. DE SERVS.

OFICINA DE ADQUISICIONES

NUmero Acuerdo:

Niumero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:

No. de Evento AA-T-187-2024
bajo el: Fracc V art. 41
No. Compranet

Fecha Terminacién del pedido:15/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR004-T-187-2024
Num. Dictamen Presup:SiN

No. de Pedido: D4P0324

Elaboracion: 05/08/2024 Impresion 06/08/2024

Proveedor: SAGO MEDICAL SERVICE, S.A. DE C.V.

R.F.C. SMS -200716-NZ4 No. Proveedor : 00153124

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TUXTLA GTZ
Lugar de entrega: CARRET. TUXTLA-CHIAPA DE CORZO KM. 7

Direccion CALLE NAYARIT NUM 56 ROMA SUR CUAUHTEMOC 06760

Circ. 07

Loc. 80

No Requisiciéon: PAC
Fecha de entrega:  15/08/2024

Partida presupuestal : 0320 21053001
Clasificacion presupuestal :

Inm. 01 TS 15 E. 0 u e P o

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

NOMBRE DEL REPRESENTANTE
ANGELICA ORTIZ MARTINEZ

CARGO

REBRESENTANTE LEGAL
FIRMA DE CONFORMIDAD

_nm CHA DIA MES
A 05 08
EL REPRESENTANTE ACREDITA POD AFIRMAR mm. PEDIDO DE LA w_mc_mz._.m FORMA

Area Requirente™7vef  Administrador del |.|%
h%m\\\o_bz MORALES | LIC. VICHOFPTELLEZ RAMIREZ
ENC. DEPTQ _..%. CTRL DEL ABAS. Y SIST ENC. JEBXT DB mmmeﬁ >U_S_Z_m§.u.

—
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 OBSERVACIONES
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COMSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUDIERA AFECTAR LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE

CONFORMIDAD COM LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION | Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE

TRANSPARENCIA ¥ ACCESD A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-MAYO-2016




