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

Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacién de Ab oy Equip )
Deplo. de Adq. de Bienes y Conl. de Servicios

Ndmero Acuerdo:

Numero de Sesion:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:06/10/2024
NUm. Dictamen Presup:S/N

No. de Evento:050GYR010T156
bajo el: Fraccion Il Art. 41

No. Compranet:
AA-50-050GYRO010-T-156-2024
No. de Pedido: D4P0341

Elaboracion: 26/09/2024 Impresion26/09/2024

Proveedor: GE SISTEMAS MEDICOS DE MEXICO SA DE CV

Direccion:

R.F.C. GSM -920409-JL6 No. Proveedor : 00035981
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN DURANGO
Lugar de entrega: CALLE 2 A DE SELENIO NO 113 B, COL.

ANTONIO DOVALI JAIME NUM. 70 TORRE B PISO 4 SANTA FE ALVARO

No Requisicion: PAC

Fecha de entrega: 06/10/2024
Partida presupuestal : 0406 21053002
Clasificacion presupuestal :

Circ. 10 Loc. 80 Inm. 02 T.S. 15 E. 0 U 9 P. 0

Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 07058101090101 MEDIOS DE CONTRASTE. MEDIOS DE CONTRASTE HIDROSOLUBLES NO IONICOS EN 392 FCO 318.00 124,666.00
CONCENTRACION DE 300 A 320 MG I/ML IOVERSOL, IOPAMIDOL, IOHEXOL,
IOPROMIDA, I0BITRIDOL, IODIXANOL. FRASCO CON 50 ML.
Marca: GE HEALTHCARE TIpO Presen: FCO
Procedencia:  IRLANDA Cant Presen:1
1 07058101170101 MEDIOS DE CONTRASTE. MEDIOS DE CONTRASTE HIDROSOLUBLES NO IONICOS. EN 150 FCO 507.00 76,050.00

CONCENTRACION DE 300 A 320 MG I/ML IOVERSOL, IOPAMIDOL, IOHEXOL,
IOPROMIDA, IOBITRIDOL, IODIXANOL. FRASCO CON 100 ML.

GE HEALTHCARE
IRLANDA

Tipo Presen: FCO
Cant Presen:1

Marca:
Procedencia:

'/ /
/ /
//
, Z@\

Administrador del Pedido/ . %
LIC. HUGO GARCIA
TIT. COORDINACIOK BE ABABTECIMIE YEQUIP. -

Area Requirente

JEF

Represen
NDO RODRIGUEZ MTRA. CLAU PE’R?z/ DR. FRANCISCO ANTOLIN CARRETE RAMIREZ

S ADMINISTIT. DEL ®RGANQ'DE OP. ADM. DESC. ESTATAL DURANGUWEFE DEPTO. SUM. Y CTRL ABASTO

ﬁa Coptratante
ﬂﬁ/ERLos ENRIQUE

Area Contrat /
'C. J Z1N
TO. DE ADQ. DEE

Pagina 1




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

Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacién de Ab imlento y Equipamlento

Deplo. de Adq. de Bienes y Conl. de Searvicios

Numero Acuerdo:
Numero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:06/10/2024

Num. Dictamen Presup:SIN

No. de Evento: 050GYR010T156
bajo el: Fraccion Il Art. 41

No. Compranet:
AA-50-050GYR010-T-156-2024
No. de Pedido: D4P0341

Elaboracion: 26/09/2024 Impresion26/09/2024

Proveedor: GE SISTEMAS MEDICOS DE MEXICO SA DE CV

R.F.C. GSM -920409-JL6 No. Proveedor : 00035981
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN DURANGO
Lugar de entrega: CALLE 2 A DE SELENIO NO 113 B, COL.

Direccion: ANTONIO DOVALI JAIME NUM. 70 TORRE B PISO 4 SANTA FE ALVARO

Circ. 10

Loc. 80

No Requisicién: PAC
Fecha de entrega: 06/10/2024
Partida presupuestal : 0406 21053002

Clasificacion presupuestal :
Inm. 02 T.S. 15 E. 0 u 9 P 0

Partida Clave del Articulo Descripcion

Cantidad Unidad Precio Importe Total

SUB. TOTAL $ 200,706.00
. V.A. $ 32,112.96
TOTAL $ 232,818.96

( doscientos treinta y dos mil ochocientos dieciocho pesos 96/100 V.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: 050GYR010T156
Organo de Op. Adm. Desconc. Estatal Durango

Jefatura de Servicios Administrativos blimera ge Sesién.: bajo el: Fracclon Il Art. 41

choathas b b y Bt Fecha de Acuerdo: No. Compranet

Elipls: di Al o lanasy Gonl, da Baryicion Fecha Terminacion del pedido: 06/10/2024 | AA-50-050GYR010-T-156-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0341
Elaboracion: 26/09/2024 Impresion26/09/2024
Proveedor: GE SISTEMAS MEDICOS DE MEXICO SA DE CV No Rquuisicién: PAC
Direccion: ANTONIO DOVALI JAIVME NUM. 70 TORRE B PISO 4 SANTA FE ALVARO Fecha de entrega:  06/10/2024
OBREGON 01210 Partida presupuestal : 0406 21053002
R.F.C. GSM -920409-JL6 No. Proveedor : 00035981 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN DURANGO )
Lugar de entrega: CALLE 2 A DE SELENIO NO 113 B, COL. Circ. 10 Loc. 80 Inm. 02 TS.16 E 0 u 9 P. o0
CLAUSULAS PARA PEDIDOS

1.- DELPEDIDO
1 1 Esle pedido se suslenta en la proposicion presenlada por el proveedor mediante el Sls(ema Compraan 2023.
dor acepla el p pedido y se compromele a surtirlo en el plazo, d, lugar y cor de en el mismo, por lo que cualquier aclaracién sobre su
oonlanldo deberd elecluarse por escrito ante la Coordinacién de Abastecimlento y Equipamiento en un plazo méximo de 24 horan hébiles después de la fecha de recepcion del pedido, transcurrido ese
lapso, esle se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.
1.3  El Instituto Mexicano del Seguro Social podré cancelar esle pedido, lolal o parclalmente, si el proveedor no cumple con las condiciones eslablecidas en el mismo o bien exigir que se cumplan
dichas condiciones, en ambos casos, el p| ds blecid

se hara dor ala lecida en la cldusula 4.4 de este pedido.

1.4  El proveedor manifiesta bajo prolesla de decir verdad no enconlrarse en ninguno de los supuesltos de infraccién a la Ley Federal de Derechos de Aulor, ni a la Ley de la Propiedad Industrial,
para ser susceplible en su caso, de adjudicacion.

1.5 El proveedor declara, bajo prolesla de dacir verdad, no enconlrarse en alguno de los supueslos eslablecidos por los arifculos 50 y 60 pentllimo pérrafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arcendamlentos y Servicios del Seclor Piblico (LAASSP).

1.6 En caso de aplicar, para efectos del arliculo 32 D del Codigo Fiscal de la Federacion, el p dor hace la enlrega de la opinion aclualizada emilida por el SAT, en la que se acredila que se
encuenlra al corrienle de sus obligaciones fiscales.

1.7  Los gaslos por conceplo de empaque, flete y acarreo, invariablemente correran por cuenla del proveedor.

1,8 Todos los impueslos y derechos, lanlo federales como estalales o municipales, o de cualquier oltra naluraleza, serén a cargo del proveedor, con excepci6n del Impuesto al Valor Agregado.
1.9  El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Sector Publico Federal ejerzan las funciones que les concede la LAASSP y su Reglamenlo,

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

21 El proveedor debera garantizar la calidad de los bienes enlregados y se obliga a su reposicién al deleclarse defectos o mal eslado en los mismos y/o no cumplir con las especilicaciones
consignadas en esle pedido.

La reposicién de los bienes sera solicitada por el Organo de Operacién Administraliva Desconcentrada Estatal Durango deslinalaria de los bienes, obligndose el proveedor a efecluarlo en un plazo

no mayor a 48 horas a parlir de que reciba la nolificacién correspondiente.

2.2 El Insliluto Mexicano del Seguro Social podré efecluar pfuebas sobre la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no retinan las especificaciones requeridas, lo cual se hara del
conacimiento del OIC en el IMss en cumplimiento a lo dispue f 0 en el articulo 60 de la LAASSP.

2.3 Independienl le de las pruebas que realice el [IMSS, el proveador debera responder por los vicios ocultos que presenten los blenas y malerlales entregados.

24 Acepla el proveedor que, en su caso, se haga copipensacion de los adeudos que luviere con el Insliluto, por Cuolas Qbrero P , C Conslilulivos o por cualquier olro conceplo.

p

3.- DELAENTREGA DE LOS ARTICULOS

3.1 El provesdor deberéa entregar los bienes soititados, en el plazo seilalado en la cléusula 1.2 de esle pedido, slempre en una sola exhibicion y no se aceplaran entregas menores al 60% de la
idad solicilada en los ped

3.2 El proveedor regislrard enla "

presentarse a realizar la en!rega de I

del fabricante. Esla d

Isién del Pedido", todos los datos consignados en el "Instruclivo para requisitar la Remisién del Pedido" y debera entregar original y gpia de la misma al
bienes,acompaiiando los sigulentes documentos: copia del regislro sanilario y el informe analilico del lote a e do por el labgralorio de conlrol de calidad
lela a fin de que sea aulorizada la recepcion de los bienes en la Organo de Operacién AdmjnisTraliva Desconcentrada stalal Durango de destino

aré ez
dé recjbido en el original de la remision.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Namero Acuerdo: No. de Evento: 050GYR010T156
Organo de Op. Adm. Desconc. Estatal Durango

Jefatura de Servicios Administrativos Numero de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41

Coordinacién de Ab I y Equipamiento Fecha de Acuerdo: No. Compranet

Deplo. de Atlg.db Blsnea  Gonl. da. Garvisios Fecha Terminacion del pedido: 06/10/2024 | AA-50-050GYR010-T-156-2024

NUm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0341
Elaboracion: 26/09/2024 Impresion26/09/2024
Proveedor: GE SISTEMAS MEDICOS DE MEXICO SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: ANTONIO DOVALI JAIME NUM. 70 TORRE B PISO 4 SANTA FE ALVARO Fecha de entrega:  06/10/2024
OBREGON 01210 Partida presupuestal : 0406 21053002

R.F.C. GSM -920409-JL6 No. Proveedor : 00035981 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN DURANGO ,
Lugar de entrega: CALLE 2 A DE SELENIO NO 113 B, COL. Circ. 10 Loc. 80  Inm. 02 TS.16 E 0 u 9 P. 0

3.3 Elproveedor acepla el presente pedido y se compromele a la enlrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamente en el lugar indicado, a més lardar en la fecha
sefalada y con las especificaciones requeridas.

34 Los medi los podran ser enlregados en p i6n empaque seclor salud o en presenlacién comercial, con sello o sobreimpresién con la clave del Sector Salud; en tralandose de
aquellos med \tos que ain se d como “genéricos intercambiables” deberan conlener la simbologia G.I., de conformidad con lo sefialado en la NOM-072-SSA1, vigenle.
3.5 El periodo de caducidad de los bienes, no podré ser menor a 12 (doce) meses, conlados a parlir de la fecha de ga. No obstante los d podrén enlregar bienes con una

caducidad minima hasla de 8 (nueve) meses, siempre y cuando entreguen una carla compromiso, en la cual se obliguen a canjear, dentro de un pllx.azo de 16 dias hébiles, contados a partir del dia
sigulente a que sea requerido el canje, sin coslo alguno para el Instilulo, aquellos bienes que no sean consumidos denlro de su vida (il

4.- DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

4.1  El proveedor se obliga a olorgar, denlro del plazo de diez dias nalurales contados a parlir de la aceplacién de esle ins lo, una garantia de cumplimiento de lodas y cada una de las
obligaciones a su cargo derivadas del presenle pedido por un imporie del 10% (diez por ciento), del monto total del pedido, sin incluir el IVA. Si la enlrega de los bienes se realiza denlro del plazo cilado en
el pérrafo anlerior, no seré necesario olorgar la garanlia, de acuerdo a lo eslablecido en el articulo 48 de la LAASSP y numeral 5,5.5.1 de las Polilicas, Bases y Lineamientos en Maleria de

Adquisiciones, Arr y Servicios (PBL) del IMSS.
4.2  Enel caso de que la garanlia de cumplimiento se otorgue medlante fianza, debera expedirse a favor del Instiluto, conforme a los textos autorizados por la Direccién Juridica del Inslituto.
43 La lade (o que enl el d llos conlralos cuyo imporle sea igual o menor a 800 (novecientos) Unidades de Medida y Aclualizacién, podra otorg

, en aq
mediante cheque cerlificado, para lo cual, se debera s;guir el procedimiento siguiente:

I Elcheque debe expedirse a nombre del Instituto Mexicano del Seguro Soclal.
Il.  Dicho cheque deberé ser resguardado, a lilulo de garanlia, en las &reas de Tesorerla del Organo de Operacién Administraliva Desconcentrada Eslatal Durango.
Il El cheque seré devuello a més tardar el segundo dia hébil posterior a que el Institulo constale el cumplimiento del conlrato.

En este caso, la verificacién del cumplimiento del conlrato por parte del Inslilulo deber4 hacerse a mas lardar el tercer dia habil posterior a aquel en que el proveedor de aviso de la enlrega de los
bienes objelo del presente conlrato.

4.4  Elincumplimiento en los plazos de enlrega o en las cantidades soliciladas, ser& molivo de la cancelacion del pedido o de la canlidad fal y laap )n de una i6n, consi enel
20% del valor de lo incumplido. Lo anlerior sin que surta efeclo legal alguno cualquier inconformidad o aclaracién al respecto; liberando al Instituto del compromiso incumplido, para que de acuerdo a sus
T idad Iigne el voli no entregado a quien mejor convenga a sus intereses.

5.- DE LAFACTURACION

5.1  Lasfacturas deberan describir los mismos articulos y Ja misma redaccién del pedido, ademas mosirar claramente el nimero de pedido, nimero de requisicion, partida presupuestal y nimero de
proveedor. /

6.2  El pago de esle padido, se realizaré a los 20 dlas nalurales posleri alapr tacion de las facturas en las oficinas de rémite de erogaciones del Organo de Operacién Administraliva
Desconcenlrada Eslalal Durango, bajo las sjguientes consideraciones

Toda enlrega de bienes se consideféré comprendida en un "Periodo mensual de entrega de blenes” en donde dichos periodos abarcan del 11 de cada mes, al dia 10 delfhes siguiente
El proveedor podré presentar su faclyra en las oficinas de Tramite de Erogaciones del Organo de Operacién Adminislraliva Eslalal Durango, a que haya entregado los bienes en el
almacén a enlera sali del Insjilul Inlegu?do el alla de almacén en la faclura objelo de esle pedido.
25 P
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Organo de Op. Adm. Desconc. Estatal Durango

Jefatura de Servicios Administrativos
Co i6n de Ab y Equif
Depto. de Adq. de Bienes y Cont. de Serviclos

Numero Acuerdo:
Numero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:06/10/2024
Num. Dictamen Presup:S/N

No. de Evento050GYR010T156
bajo el: Fraccion Il Art. 41

No. Compranet
AA-50-050GYR010-T-156-2024

No. de Pedido: D4P0341
Elaboracion: 26/09/2024 Impresion26/09/2024

Proveedor: GE SISTEMAS MEDICOS DE MEXICO SA DE CV

Direccion ANTONIO DOVALI JAIME NUM. 70 TORRE B PISO 4 SANTA FE ALVARO
OBREGON 01210

No Requisicion: PAC

Fecha de entrega:  06/10/2024

ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.

EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,

NOMBRE DEL REPRESENTANTE

20 dQ JLJL»\//L éﬁl, PRUPNP S
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CARGO

L ‘doy d—Q Q>€ ratlieny b (Ond)_rc(li_QlA
FIRMA DE CONFORMID TELEFONE)(S)

oa[/‘zl‘ /vgﬁAN
DIA MES [6]
FECHA |7/ 09 | 2604

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

L ‘b (Q F s\ LT - 2613 esarftova Pub(\(ck 1,490

Partida presupuestal : 0406 21053002
R.F.C. GSM -920409-JL6 No. Proveedor : 00035981 Clasificaci6n presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN DURANGO
Lugar de entrega: CALLE 2 A DE SELENIO NO 113 B, COL. Circ. 10 Loc. 80 Inm. 02 T.S. 15 E. 0 U 90 P. 0
EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS

OBSERVACIONES

Administrador del Pedido
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