INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOL .. AL
TIRECCION REGIONAL OCCIDENTE

ORG. DE OPERACION ADMVA. DESCONCENTRADA REG. MICH
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTG Y EQUIPAMIENTO

Numero Acuerdo:
Numero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacién del pedido:17/10/2024

Nam. Dictamen Presup:S/N

No. de Evento: GYR033-T-202-24
bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet:
AA-50-GYR-050GYR033-T-202-2024
No. de Pedido: D4P0256

Elaboracion: 07/10/2024 Impresion08/10/2024

Proveedor: REACCION MEDICA DEL CENTRO, SADE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CIRCUITO REAL DE CATORCE NUM 240 LOMAS 4A SECCION SAN LUIS Fecha de entrega: 17/10/12024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. RMC -231127-N87 No. Proveedor : 00158841 Clasificacia tal -

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN MIGHOAGAN asiricacion presupuestal :

Lugar de entrega: JESUS SANSON F. ESQ MANUEL PEREZ Circ. 17 Loc. 80 inm. 1 T.S. 15 E. 0 U. 90 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio importe Total
“1 06084108581201 SUTURAS. SINTETICAS ABSORBIBLES POLIMERO DE ACIDO GLICOLICO TRENZADO 105 ENV 360.00 37,800.00

CON AGUJA. LONGITUD DE LA HEBRA: 67-70 CM CALIBRE DE LA SUTURA: 3-0
CARACTERISTICAS DE LA AGUJA: 1/2 CIRCULO AHUSADA {25-26 MM). ENVASE CON 12
PIEZAS.
Marca: SURGEASY Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:12
SUB. TOTAL $ 37,800.00
LV. A $ 6,048.00
TOTAL $ 43,848.00

( cuarenta y tres mil ochocientos cuarenta ¥ ocho pesos 00/100 M.N.)

Administrador del Pedide ‘
L.I. SERGIO .... j

ABREGO GARCIA

Area contratante




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SO. L m

Numero Acuerdo: No. de Evento: GYR033-T-202-24
DRECCION REGIONAL QCCIDENTE Numero de Sesién: . .
ORG. DE OPERACION ADMVA. DESCONCENTRADA REG. MICH : bajo el Fracc V art. 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 17/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR033-T-202-2024

COCRDINACICN DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

Ndm. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0256
Elaboracion: 07/10/2024 Impresion(8/10/2024
Proveedor: REACCION MEDICA DEL CENTRO, SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccidn: CIRCUITO REAL DE CATORCE NUM 240 LOMAS 4A SEGCION SAN LUIS Fecha de entrega:  17/10/2024
POTOS! 78216 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. RMC -231127-N87 No. Proveedor : 00158841

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN MICHOACAN .
Lugar de enfrega: JESUS SANSON F. ESQ MANUEL PEREZ Circ. 17 Loc. 80 inm. 01 T.8. 15 E. ¢ Uu. 90 P. 0

CLAUSULAS PARA RECEPCION

Y TRAMITE DE PEDIDOS

1.- DEL PEDICO:

1.1 Esle pedido se base en la investigacién de mercado, en poder del Institute con la cotizacién presentada por el praveedor, por lo que sus precios seran fijos duranie la vigencia del rismo.

1.2 El proveedor acepta el presente pedido y se compromete a surtirio en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefialadas en el mismo, por lo que cualquier aclaracion sobre el contenido
del mismo, deberd efectuarse por escrito ante la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento o UMAE correspondiente en un plazo miéximo 24 horas habiles después de la fecha de recepcion del
pedido, transcurrido ese lapse, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra cancelar este pedido, total o parciaimente, si el proveedor no cumple con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir st cumplimients, en
ambos casos, el proveedor se haré acreedor a la sancion establacida en la clausula 3.3 de este pedida.

1.4 El Pravesdor manifiesta bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de fos supuestos de infraccién a la ley Federal de Derechos de Autor ni a fa Ley de la Propiedad lndustriai, 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 ks articulos 50 y 60 penilimo parrafo, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico (LAASSP).

1.6 En caso de aplicar, para efectos del articulo 32D del Cédige Fiscal de la Federacidn, ef proveedor hace la entrega de la apinion actualizada emitida por el SAT, en la gue se manifiesta que se
encuentra 2l corriente de sus obligaciones fiscales.

1.7 Los gastos par conceplo de empague, flete y acarreo, invariablemente corvrerdn par cuenta del proveedor.

1.8 Tedos los impuestos y dereches, tanto federales como estatales o municipales, ¢ de cualquier otra naturaleza, seran a carge del proveedor, con excepcidn del Impuesto al Valor Agregado.

1.8 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Sector Publico Federal ejerzan las funciones que les concede la Ley de Adquisiciones, Arrendamientas y
Servicios del Sector Publico y su Reglamento.

.40 El proveedor debera otorgar fianza expedida por una Institucion autorizada a favor del instituto Mexicane del Seguro Social, porel _% del monto total de este pedida sin incluir el IVA, come garantla
para el cumplimiento de las condiciones estipuladas en el mismo. Si la entrega de los bienes se realiza dentro del plazo citado en el parrafo anterior, no serd necesario otorgar la garantfa, de acuerdo a lo
establecidoen en el articulo 48 de fa LAASSP y 4.30, 4.30.1 de las politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios (PBL) del IMSS.

1.11 En el caso de que la garantia de cumplimiento se olorgue mediante fianza, debera expedirse a favor del Instilute conforme a los textos auterizados por 1a Direccion Juridica det Instituto.

1.12 La garantia de cumplimiento que entregue & proveedor, en aguellos pedidos cuyo imporle sea igual o menor a 600 (selscientos) dias de salanio minima general vigente en ka Ciudad de Méxica,
podra etorgarse mediante cheque cedificado, para lo cual, se debera seguir et procedimisnto siguiente:

i.El cheque debe expedirse a nombre del Instituto Mexicano del Segure Social

cho cheque deberd resguardado, a titulo de garantia en las areas de Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino de los bienes.

IILEl cheque serd devuelto a mas tardar el segundo dfa habil posterior a que el Institute constate el cumplimienia del pedido.

1.13 Este pedido no &s valide si presenta tachaduras, correcciones yfo alteraciones.

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

2.1 El proveedor debera garantizar la calidad de los bienes eniregados y se abliga a su reposicidn al detectarse defectos o mal astade en les mismos yfa no cumglir con las especif nes consignadas
en este pedido. La reposicidn de los bienes serd soficitada por la Delegacién o Unidad Médica de Alla Especialidad (UMAE) destinataria de los bienes, obligandose el praveedor mman:_ lo en un plazo
no mayor a 10 dias hdbiles a partir de que reciba la notificacion correspondiente. \

2.2 El Instituto Mexicano del Seguro Social efectuara pruebas sobre la calidad de los articulos, rechazando aquellos gue no reinan las espesificaciones requeridas, I cual se hafa de condcimiento del
OIC en el IMSS en cumplimiento a los dispuesto en el articulo 60 de la LAASSP: k
2.3 Independientemente de las pruebas que realice el IMSS, 2 proveedor deberd respander por los vicios ocultos que presenten los bienes y materiales entregados.

Clasificacion presupuestal :
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COBROIIRCION BE ASASTECIMIENTS  EQUIFAMIENTO Fecha Terminacién del pedido: 17/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR033-T-202-2024

Ndm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0256
Elaboracion: 07/10/2024 Impresion08/10/2024
Proveedor: REACCION MEDICA DEL CENTRO, SADE CV No Requisicion: PAC
Direccién: CIRCUITO REAL DE CATORCE NUM 240 LOMAS 4A SECCION SAN LUIS Fecha de entrega:  17/10/2024
POTOSI 78216 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. RMC -231127-N87 No. Proveedor : 00158841 Clasificacion presupuestal :

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN MICHOACAN )

Lugar de entrega: JESUS SANSON F. ESQ MANUEL PEREZ Cire. 17 Loc. 80 Inm. 01 TS.15 E. 0 u. 96 P 0

2.4 Acepta el proveedor que, en su caso, se haga compensacién de los adeudos que tuviere con el Inslituto, por Cuatas Obrero Patronales, Capitales Constitutivos o por cualquier ofro concepto.
3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS:

3.1 El proveedor, deberd entregar de inmediato los bienes solicitados gue tengan en existencia y e! sakdo a mas tardar en la fecha convenida, pudiendo efectuar entregas parciales dentro del plazo
establecido en este pedido.
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realizar la entrega de los bienes a fin de que sea autorizada, en la Delegacion o UMAE de destino en donde, de ser el caso le sellaran de recibido en el original de 1a remisidn. La omisién de alguno de
estos requisitos, dard lugar en forma sistematica a la develucion de los documentos presentados para efectos de cobro @l Departamento de Presupuesto y Tramite de Erogaciones.

3.3 El proveedor acepta el presente pedido y se compromete a Ia entrega de cada uno de los renglones por ia cantidad determinada, precisamente en el lugar y la fecha indicada y con las
especificaciones requeridas. El incumplimiento en los plazos de entrega o en las cantidades salicitadas, serd motivo de la aplicacién de una pena convencional, consistente en la cantidad que
corresponda a razén del 20% del importe total de Io ineumplido, £l Instituto Mexicano del Seguro Social podra proceder a rescindir el pedido por la entrega no efectuada, aplicando la pena a que se haya
hecha acreador, sin que surta efecto legal alguno, cualguier ingonformidad o aclaracion al respecto; liberande al Instituto del compromisc incumplido, para gue de acuerdo a sus necesidades reasigne et
volumen no entregado a guien mejor convenga a sus intereses.

3.4 £n el caso de bienes terapéuticos podran ser entregados en presentacion empaque sector salud o en presentacién comercial con sello o sobreimpresion con ia clave del Sector Salud, tratindose de
aquellos medicamentas que aun $e denominen como "genéricos intercambiables” deberan contener la simbologfa G.l. de conformidad con lo sefalado en la NOM-072-SSA1 vigente.

3.5 En el caso de bienes terapéuticos, el pericdo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 (doce) meses, contados a pastir de la fecha de entrega, No obstaate los proveedores podrén
entregar hienes con una cadutidad minima hasta de 9 (nueve} meses siernpre y cuando entreguen una carta campromisa en ka cual se obliguen a canjear, dentro de un plazo de 15 dlas habiles
contados a partir del dia siguiente a que sea requerido &l canje sin coslo alguno para el Instituto, aquellos bienes que no sean consumidos dentra de su vida Gtil.

4 - DE LA FACTURACION:

4.1 Las facturas deberan describir los mismos artfculos y la misma redaccion del pedido, ademés mostrar claramente ef nimero de pedido, nimero de requisicitn y partida presupuestal,

4.2 Para efectos de page, la fecha indicada en ¢ Condiciones de Pago;, comenzara a surtir efecto en el momento en que el proveedor entregue sus documentas a revision en el Area de Finanzas
correspandientes, dependienta de la Coordinacion de Presupuesto, Contabilidad y Evaluacién Financiera.

“El proveedor acepta que el IMSS le efecile &l pago mediants transferencia electronica, para tal efecto el proveedor deberd proporcionar el nimero de cusnta, CLABE, Banca y sucursal”,

E1 presupuesto definitiva a ejercer esta sujeto a la aprobacién de Presupuesto de Egreses de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2024 por parte de la H, CAmara de Diputados del Congreso de la Unian,
por ko que el cumplimiento de las obligaciones de esta licitacian o adjudicacién queda sujeta para fines de ejecucidn y page a 1a disponibilidad presupuestaria con la que cuente el Instiuto; Mexicano del
Seguro Sacial, conforme al Presupuesto de Egresos de la Federacion para el gjercicio fiscal 2024 apruebe, sin responsabilidad alguna para el instituto Mexicanc del Seguro Social.
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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.
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