CCNTRATO PEDIDO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DELEGACION ESTATAL EN NAYARIT
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Y EQUI

Numero Acuerdo:
Nlmero de Sesion:
Fecha de Acuerdo;

NOm. Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacién del pedidc:05/03/2023

No. de Evento: AA-1-35-2023

bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet: AA-050GYR005-1-35-2023
No. de Pedido: D3P0187

Elaboracion: 23/02/2023 Impresion23/02/2023

Proveedor: PROVEEDORA DE EQUIPO DE LABORATORIO, CURACION Y ME No Requisicion: PAC
Direccién: JUAREZ NO.1315 CENTRO CIUDAD VICTORIA 87000 Fecha de entrega: 05/03/2023
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. CMA -090826-JD6 No. Proveedor : 00133365 Clasificacid I
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN NAYARIT asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CALLE RETORNO NO 72, COL. OBRERA, C.P. Circ. 19 loc. 80 Inm. 01 T.8.15 E. 0 U 80 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Totzl
2 01000004400002 FLUTICASONA SUSPENSION EN AEROSOL CADA DOSIS CONTIENE: PROPIONATG DE 727 ENV 460.13 334,514 .51
FLUTICASONA 50 MICROGRAMOS. ENVASE CON UN FRASCO PRESURIZADQ PARA 60
DOSIS.
Marca: 201M201258A Tipo Presen: FCO
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
i 01000004500000 FLUTHCASONA. SUSPENSION EN AERQOSOL CADA DOSIS CONTIENE: PROPIONATO DE 1240 ENV 377.18 467.703.20
FLUTICASONA 50 MICROGRAMOS. ENVASE CON UN FRASCO PRESURIZADO PARA 120
DOSIS.
Marca: 201M2012SSA .ﬂ:uo Presen: FCO
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
SUB. TOTAL. $ 802,217.71
. V. A. $ 0.00
TOTAL $ 802,217.71

BAJC PROTESTA DE DECIR VERDAD, Z>z_nmm._.n_ QUE LA COMPRA QUE AMPARA ESTE PEDIDG FUE LLEVADG A CABOD EN APEGG A LA LEY DE ADOUISICIGNES,
ARRENDAMIENTO Y SERVICIO DEL SECFR PHBLICQO, SU REGLAMENTQ ¥ DEMAS ORDENAMIENTOS NORMATIVOS LEGALES QUE TIENEN QUE VER CON ELLA,
ASI MISMO CUENTA CON PRESUPIESTO u_mvczmm_.m PARASU PAGO.

COMPRADOR

Administrador del _uma_ao
L.l. JOEL OMAR “

( ochocientos dos mil doscientos diecisiete pesos 71/100 M.N.)

a Contrats Representante Legal .
M/_._O ARALIC DR. MISAEL _. JIA B TO LUGAREL GODINEZ
FE REPTC DE ADQ DE BIENES Y OO 0S.{ TITULAR DEL OOAD ESTATAL NAYARIT 3 CA; '




(CLAUSULAS)
{Cuglquier discrepandia con relacidn al oficio de invitacidn y/o acta de adjudicacién, prevaleceré lo esfipulado en el oficio y/o acta de adjudicaciény
1.~ DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL.
1.1 El presente contrato pedido cuenta con autorizacién presupuestal. Para cubrir el compromiso (E presupuesto definftive a ejercer esta sujeto a la aprobacién de! presupuestc de Egresos de la Federacion para el Efercicio Fiscal 2023, por parte dela H.
Camara de Diputados del Congreso de la Unién, por lo que el cumplimiento de las cbligaciones de este contrale queda sueta pars fines de ejecucidn y pago a la disponibilidad presupuestaria con que cuenta 2l Instituto Mexicano del Sequro Social,
confarme al Presupuestc de Egresos de la Federacion que para el Ejercicio Fiscal 2023 apruebe 1z H. Cémara de Diputados de! Congreso de fa Unién sin respensabiiidad alguna para el Instituie Mexicano del Seguro Sociak
2-PLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE ENTREGA.
2.1 El provesder, previa auterizacidn de esta drea, deberd entregar los bienes solicitados antes de la fecha de entrega pfasmada en este Contrato Pedido, en dias habites para el Instituto en horario de 8:00 a 14:00 horas., en caso de que la fecha de
entrega sea en dia inhabil debera entregar e! dia previo habil a |a fecha de entrega._
2.2 Los hienes deherdn ser entregados, en el Almacén o Sub-Almacén sefialade en la solicitud de cotizacién del procedimiento de contratacién.
2.3 El proveedor debera presentar al momenta de |a enirega de los bienes, escrito en papel membretado, firmade por su representante legal cen el que se garantice que el periodo de caducidad no podré ser menor a 12 meses contados a partir de la fecha
de enfrega de log bienes. No obstante {o anterior, el proveedor podré entregar los bienes con una caducidad minima de 9 meses, siempre ¥ cuando entregue una carta compromiso en la cual se abfigue a canjear sin costo aiguno para el Institute, aquellos
bienas qus ne sean consumides por &l Instituto dentro de su vida Otil. (ssto solo aplica paralos grupos de! 010 al 080).
2.4 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra cancelar este pedido, total o parcialments, si of proveedor no cumple con las condiciones establecidas en ! mismo o bien exigir su: cumplimiento, en ambos casos, ef proveedor se hara acreedor a la
sancidn establecida en el presente Contrato Pedido. e proveedor deberd entregar los blenes amparados en cada orden de reposicion, programa de entrega, pedido, etc., a més tardar cuando se concluya el plazo pactado como entrega oportuna, salve
gue el misma coincida con un dia inhdabil, en cuyo caso |z fecha de entregarse recorrera al sigufente dia hébil sin dar lugar a la aplicacién de penas convencionales, sin embargg, si el términe del plaze no coincide con un dia inhabil y ef proveedor no
entrega los bienes en esa fecha, los dias inhabiles siguientes contaran como naturales para efectos de la aplicacidn de penas convencionales.
2.5 Este pedido no es valide si presenta tachaduras, corecciones yfo alteraciones.
2.6 Los gastos por concepto de empaque, flete y acameo, invariablemente correrdn por cuenta de! proveedor, con excepcidn de aqusllos asos en que expresamente se establezcan en el pedido, que correrdn a cargo del Instituto Mexicano del Seguro
Social.
2.7 Todos fos impusstos ¥ derschos, tanto federales como estatales o municipales, a de cualquier oira naturaleza, serdn a cargo del proveedor, con excepeién del impuasto al Valor Agregado,
2.8 Ef Instituto Mexicano del Seguro Social efectuard ravisién visual aleatoria sobre los articulos entregados, rechazando aquellos que no rednan las especificaciones requeridas.
2.9 ef proveedor, junto con los bienes deberd anexar el informe analftice det lote a entregar, emitfido por el laboratorio de control de calidad del fabricante.
Z.10 Independientermente de lo sefialado en el parrafo anterior, el proveedor debera responder por [os vicios ocultos que presenten los equipos, bienes y materigles entregados.
3.- PLAZO Y CONDICIONES DE PAGO DE LOS BIENES.
3.1 Las facturas deberan describir los mismes articulos y 1a misma redaccién del Contrato Pedido.
3.2 El Instituto realizaré e! pago en Moneda Nacional y a precio fijo dentro de Jos 20 dias naturales posteriores a la entrega de fa documentacidn correspondiente en el Departamento Delegacional de Presupuesto Gontabilidad y Erogaciones, ubicada en
Calzada del Ejercito Nacional No. 14, Frace. Fray Junipero Serra C,P.63168 Tepic, Nayarit. -
3.3 “EL PROVEEROR™ deberd expedic sus comprobantes fiscales digitales en el esquerma de faclurasion electréiica, con las espacificacicnes normadas por & Sistema de Administracidn Tributaria (SAT), a nombre del Institulo Mesxicano del Seguro
Social, con Registro Federal de Contiibuyentes IMS-421231-145. “EL PROVEEDOR", debera expedir sus facturas en el esquema de facturacién electrénica CFD! (Comprobantes Fiscales Digitales por Intemet), [a recepcidn de las mismas serd a través
del Portal de Servicios & proveedcres, y deberdn ser proporcionadas en su formato XML; 1a validez de [os mismos serd determinada durante la carga y dricamente los cormprobantes validos seran procedentes para pago. Debiende presentar al momento
del cobro, la *Opinion del Cumplimiente de Obligacienes en materia de Seguridad Social” vigente y positiva,
4.- PENA CONVENCIONAL.
4.1 Se aplicara el 20% del valor de lo incumplido en los casos en que incumpla con la entrega de los bignes o servicios, asi coms en el atraso o Incumplimients de los canjes, conforme al articulo 95 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones.
5, GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.
5,1, Por ser entraga dentro de los diez dias naturales contados a partir de elaboracion del pedido, no antregara garantia de cumplimients, o anterior con fundamento en el arficule 48 fraccion 11, segunde parrafo de la Ley ds Adquisicienes Amendamisntos y
Servicios del Sector Pibiico.
6 CANE.
6.1 El Instituto por conducto de la Coordinacién de Abastecimianto o por los responsables de la recepcién de los bienes, solicitard canje 0 devolucidn dentro de los 3 dias habiles siguientes al momento de que se hayan percatado de los defectos a simple
vista o de fabricacion, especificaciones distintas, calidad Tnferior a la propuesta, vicios ocultos o bien cuande el drea usuaria manifieste que el uso del bien puede afectar la calidad de! servicio. Cuando ocurra alguno de los supuestos anleriores ¢l
proveedor debera presentar un fote comregido en un méaximo de 10 dias hébiles contados a partir de |a fecha de nefificacion por parte del Instituto.
7.- CAUSAS DE RESCISION.
7.1 Cuande incurra en falta de veracidad total o parcial respecto a la infermacién proporcionada para la celebracion del contrato.
7.2 Cuando se incumpla, total ¢ parcialmente, con cualesquiera de las chligaciones establecidas en el este instrumento juridico y sus anexos,
7.3 Cuando se comprugbe que "EL PROVEEDOR” haya entregado los bienes con descripciones y caracteristicas distintas & las pactadas en el presente instrumente juridico.
7.4 Cuando se trasmitan total o parcialmente, bajo cualquier titulo, los derechos y obligaciones pactadas en el presente instrumento juridico, con excepeidn de los derechos de cobro, previa autorizacion de "EL INSTITUTO",
7.5 Encaso degue no reponga los bienes gue fe hayan sido devueltos para canjs o deveolucidn, por problemas de calidad, defectos o vicios ocultos de acuerdo a lo estipulado en &l prasente contrato.
B.- ACREDITACION DE ENCONTRARSE AL CORRIENTE DE SUS OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL.
8.1.- Durante [a vigencia del pedido, el proveador quada obligado a presentar la “Opinién del Cumplimiento de Obligaciones en materia de Seguridad Social” vigente y positiva, asi mismo formato def art, 32 D cumplimiento de obligaciones fiscales ante el
SAT. Por o que en caso de qus no se presente la citada Opinion o Ta presentada no sea posifiva y/o vigents, of pedido no s formalizars, asf mismo en caso de rebasar el importe de § 300,000.00 antes de VA, deberd contar_con 1a opinidn vigente y en
sentido positivo, sobre el cumplimients de |as obligaciones fissales en materia de aportaciones patronales y enterc de amontizaciones, conforma 4 lo dispuesto en el Acuerde dictado por el H. Consejo de Admiristragion del Instituto del Fondo Macional de
ta Vivienda para los Trabajadoras, publicado en el Diario Cicial de la Federagion, con fecha 28 de Junio de 2017, de la cual presenta copia a “EL INSTITUTO” para efectos de |a suscripeién del presente contrato..
9.- “PROCEDISHENTO DE CONCILIACION.- En cusiquier mamento durante le vigencia del presente Contrato, “El PROVEEDOR” o "EL INSTITUTO" podrén presentar ante &f Organo intemo de Control en “EL INSTITUTO™ soficitud de conciliaciin por
tesavenencias, denvadas del presente instrumento juridico, conforme a lo dispuesfo por fa Ley de Adquisiciones, Arrendamisntos y Senvicios del Secter Pibiico y su Reglamento.
La solicitud se presentara mediante escrito, ef cral confendrd fos requisitos sontenidos en ef artfcuio 15 de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo, ademds hard referencia al ndimer de Contrato, af servidor pablico encargado de su administracion,
ohjeto, vigencia y ef monto del Contrato, sefalando, en su case, sobre fa existencia de convenios modificatorios, debiendo adjuntar copia de los instrumentos consensuales debidamente suscritos.”

EL PRESENTE GLAUSULADO FORMA PARTE INTEGRAL DEL PERIDO NOMERO D3P0187 EL GUAL CONSTADE 2 HOJAS, INCLUYENDO EL PRESENTE CLAUSULADO.

EL PROVEEDOR SE OBLIGAA ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS EN ESTE CONTRATO PEDIDO Y SE SUJETAA LAS _
DISPCSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.

DATOS DE LA EMPRESA DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL
NUMERO DE CONTRATO PEDIDO: D3P0187 NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: .

Martin de Tesis Tlores Riyerq

NOMBRE DEL NGTARIG: - NUMERC DE NOTARIA: NUMERO DE PODER: FECHA DE PODER :
Le Digge Paande Wilamusa (ot 211 1242 728-07- 2019
NUMERQ DE ESCRITURA: CIUDAD: NOMBRE DEL NCTARIO: NUMERQ DE NOTARIA:

14T vitoria, Tamps-| e fiego Amands Viaeeva Mowales 172

CIUDAD: FIRMA DEL REPRESENTANTE
Vidana, Tamoulpas Vierdia Freler Baerly




