INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQO SOCIAL
Organo de Op. Adm. Desconc. Estatal Durango

Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Numero Acuerdo:

Nlmero de Sesion:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:20/09/2024
Num. Dictamen Presup: S/N

£%7)  Deplo. de Adqv. de Bienes y Cont. de Servicios

No. de Evento: 050GYR010T142
bajo el: Fraccion Il Art. 41

No. Compranet:
AA-50-050GYR010-T-142-2024
No. de Pedido: D4P0297

Elaboracién: 10/09/2024 Impresion 10/09/2024

Proveedor: J & C HOSPITAL PRODUCTS SA DE CV

Direccion: pbrblongacion hermenegildo galeana num 101 el jazmin xochimilco 16428

R.F.C. JAC -220810-PJ2 No. Proveedor : 00156259
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN DURANGO
Lugar de entrega: CALLE 2 A DE SELENIO NO 113 B, COL.

Circ. 10 Loc. 80

No Requisicién: PAC

Partida Clave del Articulo Descripciodn

1 06019600571101 CERAS. PARA HUESOS (PASTA DE BECK). ESTERIL SOBRE CON 2.5 G, ENVASE CON

12 SOBRES.

ATRAMAT
MEXICO

Marca:
Procedencia:

( diez mil setecientos tres pesos 78/100 M.N.)

'Administrador&éi’ﬁ“di&'"“ X ~ >
| LIC. HUGO/GAREIA ORY
TIT. COORDINACION! DE ASTECIMIE O

N\

QuUIP.

Fecha de entrega: 20/09/2024 .
Partida presupuestal : 0401 21053002
Clasificacion presupuestal :
Inm. 02 T.5. 15 E. 0 u. 90 P. 0
Cantidad  Unidad Precio Importe Total
13 ENV 709.80 9,227.40
Tipo Presen: SBR
Cant Presen:12
SUB. TOTAL $ 9,227.40
L. V.A. $ 1,476.38
TOTAL $ 10,703.78
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Area Cont /
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CLAUSULAS PARA PEDIDOS

1.- DELPEDIDO

1.1 Esle pedido se suslenta en la proposicién presentada por el proveedor mediante el Sistema CompraNet 2023

1.2 El proveedor acepla el presente pedido y se compromete a surlirlo en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de enlrega sefaladas en el mismo, por lo que cualquier aclaracion sobre su
contenido, deberd efecluarse por escrilo ante la Coordinacion de Abaslecimiento y Equipamiento en un plazo maximo de 24 horas habiles después de la fecha de recepcion del pedido, lranscurrido ese
lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 Ellnstiluto Mexicano del Seguro Sacial podra cancelar esle pedido, (otal o parcialmente, si el proveedor no cumple con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir que se cumplan
dichas condiciones, en ambos casos, el proveedor se hara acreedor a la sancion establecida en la cldusula 4.4 de esle pedido.

1.4 Elproveedor manifiesta bajo prolesla de decir verdad no enconltrarse en ninguno de los supueslos de infraccion a (a Ley Federal de Derechos de Autor, ni a la Ley de la Propiedad Industrial,
para ser susceplible en su caso, de adjudicacion.

1.6  Elproveedor declara, bajo prolesta de decir verdad, no enconltrarse en alguno de los supuestos eslablecidos por los articulos 50 y 60 penillimo parrafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamienlos y Servicios del Sector Publico (LAASSP).

1.6 Encaso de aplicar, para efeclos del articulo 32 D del Cadigo Fiscal de la Federacion, el proveedor hace la enlrega de la opinion aclualizada emitida por el SAT, en la que se acredila que se
encuenlra al corriente de sus obligaciones fiscales.

4 Los gastos por conceplo de empaque, flele y acarreo, invariablemente correrdn por cuenla del proveedor.
1.8 Todos los impueslos y derechos, lanlo federales como eslalales o municipales, o de cualquier olra naluraleza, serdn a cargo del proveedor, con excepcion del Impueslo al Valor Agregado.
1.9 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Seclor Pablico Federal ejerzan las funciones que les concede [a LAASSP y su Reglamento.

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

2.1 Elproveedor debera garantizar la calidad de los bienes enlregados y se obliga a su reposicion al deteclarse defeclos o mal eslado en los mismos y/o no cumplir con las especificaciones
consignadas en este pedido.

La reposicién de los bienes serd solicilada por el Organo de Operacién Administraliva Desconcentrada Eslatal Durango deslinalaria de los bienes, obligdndose el proveedor a efectuarlo en un plazo

no mayor a 48 horas a partir de que reciba la notificacion correspondiente.

2.2 Ellnslitulo Mexicano del Seguro Social podra efecluar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no retnan las especificaciones requeridas, o cual se hara del
conacimiento del OIC en el IMSS en cumplimiento a lo dispuesto en eldrticulo 60 de la LAASSP.

2.3 Independientemente de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor debera responder por los vicios ocullos que presenten los bienes y materiales eniregados.

2.4 Acepla el proveedor que, en su caso, se haga compensagion de los adeudos que luviere con el Instiluto, por Cuotas Obrero Palronales, Capilales Conslitulivos o por cualquier ofro concepto.

3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS
3.1 Elproveedor debera enlregar los bienes soliciladog, en el plazo sefialado en la cldusula 1.2 de esle pedido, siempre en una sola exhibicion y no se aceplardn eniregas menores al 60% de la
cantidad solicilada en los pedidos.
3.2 Elproveedor regisirara en la “Remisign del Peg{do", lodos los dalos consignados en el “Inslruclivo para requisitar [a Remision del Pedido" y debera enlregar original y copia de la misma al
presentarse a realizar la enlrega de los bieng$, acompéiando los siguientes documentos: copia del registro sanitario y el informe analilico del lote a ilido por el laboralorio de control de calidad
del fabricante. Esta documentacion debera dstar co plela a fin de que sea aulorizada la recepcion de los bienes en la Organo de Operacién cenirada Egfatal Durango de deslino
en donde, de ser el caso, lesgllagd off en el original de la remision.
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3.3  Elproveedor acepla el presenle pedido y se compromele a la enfrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamente en el lugar indicado, a mas tardar en la fecha
sefalada y con las especificaciones requeridas. i

3.4  Los medicamenlos podrén ser enlregados en presentacion empaque seclor salud o en presentacién comercial, con sello o sobreimpresién con la clave del Seclor Salud; en lratdndose de
aquellos medicamenlos que aun se denominen como “genéricos inlercambiables" deberdn conlener la simbologla G.1., de conformidad con lo sefialado en la NOM-072-SSA1, vigente.

3.5  El periodo de caducidad de los bienes, no podré ser menor a 12 (doce) meses, conlados a partir de la fecha de enlrega. No obslanle los proveedores podran enlregar bienes con una
caducidad minima hasla de 9 (nueve) meses, siempre y cuando enlreguen una carla compromiso, en la cual se obliguen a canjear, dentro de un plazo de 15 dias hébiles, contados a partir del dia
siguiente a que sea requerido el canje, sin coslo alguno para el Instituto, aquellos bienes que no sean consumidos dentro de su vida util.

4.- DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

4.1  Elproveedor se obliga a olorgar, denlro del plazo de diez dias nalurales contados a pariir de la aceptacion de esle instrumenlo, una garantia de cumplimiento de todas y cada una de las
obligaciones a su cargo derivadas del presente pedido por un importe del 10% (diez por ciento), del monto total del pedido, sin incluir el IVA. Si la enlrega de los bienes se realiza dentro del plazo citado en
el parrafo anlerior, no serd necesario olorgar la garanlia, de acuerdo a lo eslablecido en el articulo 48 de la LAASSP y numeral 5.5.5.1 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Maleria de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios (PBL) del IMSS.

4.2 En el caso de que la garantia de cumplimiento se olorgue mediante fianza, debera expedirse a favor del Instituto, conforme a los lextos aulorizados por la Direccién Juridica del Instituto.

4.3 La garanlia de cumplimiento que enlregue el proveedor, en aquellos conlralos cuyo importe sea igual o menor a 900 (novecientos) Unidades de Medida y Actualizacion, podra olorgarse
mediante cheque certificado, para lo cual, se debera seguir el procedimiento siguiente:

I. Elcheque debe expedirse a nombre del Inslilulo Mexicano del Seguro Social.
Il.  Dicho cheque deberd ser resguardado, a litulo de garanlia, en las dreas de Tesoreria del Organo de Operacién Administraliva Desconcenlrada Estalal Durango.
lll.  El cheque seréa devuelto a mas lardar el segundo dia habil posterior a que el Instituto constate el cumplimiento del contrato.

En esle caso, la verificacién del cumplimiento del contrato por parte del Instilulo deberd hacerse a mds (ardar el lercer dia habil posterior a aquel en que el proveedor de aviso de la enlrega de los
bienes objeto del presente contralo.

4.4  Elincumplimiento en los plazos de enlrega o en las canlidades solicitadas, sera molivo de la cancelacién del pedido o de la canlidad fallante y la aplicacion de una sancion, consistente en el
20% del valor de lo incumplido. Lo anterior sin que surla efeclo legal alguno cualquier inconformidad o aclaracién al respecto; liberando al Inslituto del compromiso incumplido, para que de acuerdo a sus
necesidades reasigne el volumen no entregado a quien mejor convenga a sus inlereses.

5.- DELAFACTURACION /
5.1 Lasfacluras deberan describir [os mismos articulos y la mispia redaccion del pedido, ademds moslrar claramente el nimero de pedido, nimero de requisicién, partida presupuestal y nimero de
proveedor.

5.2 Elpago de esle pedido, se realizara a los 20 dias nalurales posleriores a la presentacion de las facluras en las oficinas de {ramite de erogaciones del Organo de Operacién Adminisirativa
Desconcentrada Eslatal Durango, bajo las sigujenles considegéciones
Toda enlrega de bienes se considerardmprendida ed un "Periodo mensual de enlrega de bienes" en donde dichos periodos abarcan del 11 de cada mes, al dia 10 del mes,siguiente.
El proveedor podra presentar su faclyfa inds de Trémite de Erogaciones del Organo de Operacién Administrativa Estatal Durango, a partj regado los bienes en el
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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. |
NOMBRE DEL REPRESENTANTE |
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