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INSTITUTO MEXIGANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-050G YR006-E7-2022
Numero de Sesién: bajo el. Fracc V art. 41
Coarcination Delegacional de Abastecimiento Fecha de Acuerdo: No. Compranet: AA-050GYR006-E7-2022
Depariamento Deegecional de Adquisiciones y Equp Fecha Terminacion del pedido:06/02/2022 | No. de Pedido: D2P0031
Num. Dictamen Presup:8/N Elaboracion: 28/01/2022 Impresion28/01/2022
Proveedor: PROVEEDORA FARMACEUTICARCL,S.A.DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccion: BLVD. SAN PABLO MZ. 11 LT 4 CASA 2 LOS HEROES TECAMAC TECAMAC Fecha de entrega: 06/02/2022
55765 Partida presupuestal: 0301 21053001

R.F.C. PFR -120623-N82 No. Proveedor : 001438487

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA Clasificacién presupuestal :

Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80 Inm. 01 "T.5.15 E. 0 Uu. 90 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000042910000 LINEZCLID SOLUCION INYECTABLE CADA 100 ML CONTIENEN: LINEZOLID 200 MG 423 ENV 164.50 69,583.50
ENVASE CON BOLSA CON 300 ML.
Marca:  YAPRINCA Tipo Presen; BSA
Procedencia: POLONIA Cant Presen:1

Af-. J/ %»é & p- @M@J ﬁg/}z,;:__ I.V.A. $ 0.00

TOTAL $ 69,583.50
( sesenta y nueve ymﬁg@ﬂm y tres %mo )
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-050G YR006-E7-2022
Namero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
Coordinacion Delegacional de Ahastflaclin.’lienlo . Fecha de AcuerdO: NO. COIT]pranetAA-OSOGYROOB-E7-2022
Departamento Delegacional de Adquisiciones y Equip Fecha Terminacion del pedido: 06/02/2022 | \, e Pedido: D2P0034
NOm. Dictamen Presup:S/N Elaboracién: 28/01/2022 Impresion28/01/2022

Proveedor: PROVEEDORA FARMACEUTICA RCL, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC

Direccién: BLVD. SAN PABLO MZ. 11 LT 4 CASA 2 LOS HEROES TECAMAC TECAMAC Fecha de entrega:  06/02/2022
55765 Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. PFR -120623-N82 No. Proveedor : 00148487 Clasificacién presupuestal :

Unidad solicitante; ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA .
Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80 Inm. 01 TS 15 E. 0 u 9o P 0

CLAUSULAS PARA PEDIDOS SAl
1.- DEL PEDIDC

1.1 Este pedido se sustenta con base & la cotizacion presentada por el proveedar y conforme a |0 establecido en las Bases de la Convocatoria del procedimiento de contratacion.

1.2 El proveedor acepta el presente pedido y se compromele a suministrar los bienes cuya descripcidn, cantidades e importes se detallan en 1a cotizacion presenlada por el mismo, y conforme a {as
condicionss de entrega sefialadas en las Bases de la Convacaloria, dentro de los 10 dias naturales postariores al falle, por 1o que cualquier aclaracion sobre su canlenido deberd efectuarse por gscrito
ante la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento en un plaza maximo de 24 horas habiles después de ia fecha de recepcion del pedido. Transcurrido ese lapso, este se considera
DEFINITWAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

$i el ditimo dla del plazo © la fecha determinada para la entrega de los bienes son inhébiles, se prorrogara el plazo hasta el siguiente dia hébil, con fundamentc en el Articulo 28 de la Ley Federal de
Procedimienta Administrativo.

1.3 El Instituto Mextcano del Segurc Social podra cancelar esle pedido, tota! o parcialmente, si el proveedor na cumple cen {as condiziores establecidas en el mismo o bien exigir que se cumplan dichas
condiciones en ambos casos, el proveedar se haré acreedor a la sancién establacida en 1a ciausula 4 4 de este pedido

1.4 €| praveedar manifiesta bajo protesia de decir la verdad no encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccion a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a fa Ley de la Fropiedad Induslrial, para
ser susceptiblie en su caso, de adjudicacion.

1 & E| proveedor declara bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguno de los supuestos establecidas por ios articulos 50 y 60 pandltimo parrafo de la Ley de Adguisiciones, Arrendarientos y
Servicios del Seclor Publico (LAASSE).

1.6 En ¢aso de aplicar, para efectos del Articulo 32 D del Cédigo Fiscal de la Federacidn, el provesdor hace |2 entrega de la opinién aclualizada emitida por el SAT, en |a que se manfiiesta que s&
ancuantra al corrienle de sus obligaciones fiscales.

1.7 Los gastos por concepto de empague, flete y acarreo, invariablements correrén por cuenta del provesdor.

1.8 Tados Ios impuestos y derechos, lanto federales como estatales o municipales, o de cualquier otra naluraleza, seran a cargo dei proveeder, con excepcian del Impueste al Valor Agregado

1.9 El proveedor se cbliga a dar las facilidades necesarias para que ias dependencias del Sector Pablico Federal ejerzan las funciones que les concede la LAASSP y su Reglamento.

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

2.1 El proveedor debera garantizar la calidad de los bienes entregadoes y se obliga a su reposicion al detectarse defectos o mal eslado en los mismos y/io no cumplir con las especificaciones consignadas
en este pedido.

La reposicion de los bienes sera solicitada por el Organo de Operacidn Adminislrativa Desconcentrada {OOAD), obligandose el proveedor a efectuar la reposicién en un plazo no mayor a 48 horas & partir
de que se raciba la notificacion correspondiente.

2.2 El Instituto Mexicane def Seguro Social podré efectuar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no rednan las especificaciones requeridas, lo cual se haré del conocimiento
del Grgana Interno de Control en el IMSS, en cumplimiente a lo dispueste en el articulo 60 de la LAASSP.

2.3 Independientemente de tas prusbas que realice el IMSS. el proveedor debera responder por los vicios ocultos que presenten los bienes y matariales entregados.

2.4 Acepta 2l proveedar que de conformidad cen lo dispuesto en el articule 40 B, Ullimo parrafo, de la Ley del Seguro Sccial, en casu de que se generen cuentas por liquidar a su cargo, !iguidas y
exigibles a favor de ¢ El Instilulo;, derivadas del incumplimienio a sus pbligaciones en materia de seguridad social, autoriza a 4 El Institutog para que a través de la Jefatura de Servicios de Finanzas,
previo &l page de cualquier factura le sean aplicados como descuento en los recurses gue le corresponda percibir con motive del presente instrumento juridico, contra los adeudos gue, &n su case,
tuviera por conceplo de cuotas obrero patronales. Capitales Censtitulives o par cualquier otre concepto.

2.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULDS.

3.1 El proveedor debera entregar los bienes solicitados, BE sl plazo sefialado en |a clausula 1.2 de este pedido siempre en una sola exhibicidn y no se aceplaran eniregas menores al 30% de |a cantidad
solicitada en los pedidos. [’ ar‘ Y / [
bl
1

Area Requirente

e ——

.
,gi - {é;f Area CQ[[W : ™  |Representante Legal
“froLaRAnR C.P.DI NTARNO HERNANDEZ DRA. MARIA AURORA TREVINO GARCIA
JEFE DEPTO ADQ B'S Y CONT S'S COORD. ABASTECIMIENTO Y EQUIP. TIT. ORG. DE OP. ADMVA. DESCONC. IMSS PUE.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUmero Acuerdo: No. de Evento: AA-050G YR006-E7-2022

Numero de Sesion: bajo el: Frace V art. 41
Coordinacion Delegacic.:nal de AbaStééirTlienlu ‘ Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR006-E7-2022
Deparlamento Delegacional de Adquisiciones y Equip Fecha TerminaCién del ped|doosiozlr2022 NCJ_ de Pedido: D2P0031

Num. Dictamen Presup:S/N Elaboracién: 28/01/2022 Impresion28/01/2022

Proveedor: PROVEEDORA FARMACEUTICA RCL, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC

Direccion: BLVD. SAN PABLO MZ. 11 LT 4 CASA 2 LOS HEROES TECAMAC TECAMAC Fecha de entrega:  06/02/2022

55765 Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. PFR -120623-N82 No. Proveedor : 00148487 Clasificacion presupuestal :

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA )
Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80 Inm. 01 7515 E 0 U 90 P 0

Nota: Pudiera exislir 1a posibilidad de que algin insumo sea muy necesario (de urgencia) para la (s) Unidad (es), y se podria estar recibiendo menos del 30%, a reserva del andlisis del Departamento de
Cantrol del Abasto

3.2 B) proveedor registrara en la Remision del Pedido tados los datos consignados en el instructiva para requisitar la remision del pedido y deberd entregar originat y copia de la misma, al preserdarse a
realizar la entrega de los bienes, acompanande los siguientes documenlos: copia del regisiro sanitaria y el informe analitico dal late a entragar emitido por el laboratoria de control de calidad del fabricante.
Esta documentacion debera estar complsta a fin de que sea auigrizada la recepcion de los bienes por el Organo de Operacitn Administrativa Desconcentrada (OOAD, de ser el case, le sellaran de
recibido en el original de ta remisidn.

3.3 El proveedor acepla el presente pedida y se compromete a la enlrega de cada uno de los renglones por la canlidad determinada, precisamente &n ¢l luger indicado a mas tardar en la fecha sefalada
v con |as especificaciones regueridas,

3.4 Los medicamentos padran ser entregados en presentacion empaque sector salud o en presentacién comercial. con sello o sobre impresion con la clave del sector salud; tratdndose de aguelle
medicamentos gue aln se denominan como gendricos intercambiables, deberén contener |a simbologia G.1. de conformidad con lo sefialado en la NOM-07258A1 vigente.

2.5 Ef periodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 (doce) meses conlades a parlir de la fecha de enlrega. No cbstante los provesdores podran entregar bienes con una caducidad
minima hasta de 9 {nueve) meses, siempre y cuando enireguen una carta compramiso, en la cual se abliguen & canjear, dentro de un plazo de 15 dias hdbiles, contados a partir def dia siguiente a que
sea requerida &l canje. sin costo alguno para el Instituto, agusllos bienes que ne sean consumides dentro de su vida util.

4.- DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTQO

4.1 El proveedor sg obliga a otorgar, deniro del plazo de disz dias naturales contados a partir de Ja aceptacion de este instrumento, una garantia de cumplimiento de todas y cada una de las chligacionas
a su cargo derivadas del presente pedido por un importe del 10% (digz per ciento), del monta total del pedido, sin incluir {VA. Si la entrega de los bienes se reatiza dentro del plazo citado en el parrafo
anteriar, Ne serd necesario otorgar la garantia de acuerds a |o establecido en el articulo 48 de 1a LAASSP y 43.5 Capitule X de las Politicas, Bases y Lingamientos en Materfa de Adguisiciones,
Arrendamientos y Prestacion de Servicios (PBL) del IMSS.

4.2 En el caso de que la garantla de cumplimiento se otorgue mediante fianza, deberd expedirse a favor del inslitutc. conforme a los textos autorizados por la Direccidn Juridica del Instituto.

4.3 La gerantia de cumplimiento que entregue &l proveedor. en aquellos contratos cuyo Importe sea igual o menor 2 800 (seiscientos) dlas de salario minimo general vigenle en el Distrilo Federal, padra
otorgarse mediante chegue cerlificado. para 'o cual, se debera seguir el procedimiento siguiente:

I. El cheque debe expedirse a nombra del Instituto Mexicano def Segure Social

Il. Dicho cheque debera ser resguardade, a titulo de garantis, en las dreas de Tesoreria del Organc de Qperacian Administrativa Desconcentrads {QOAD).

Il El cheque sera devuelto a mas tardar el segunda dia hahil posterior a que instituto constate &l cumplimiento del contrate.

En esle caso la verificacion del cumplimiento det contrato per parte del Instituto deberd hacerse a mas tardar el tercer dia habil posterior a gue ef proveedor de aviso de la entrega de los bienes objeto del
presente contrato,

4.4 El incumplimiento en los piazos de entrega o en las cantidades solicitadas, serd motive de 1a cancelacion del pedida o de la cantidad faltanle y la aplicacion de una sancion. consistente en el 10% del
valar de lo incumplido sin incluir VA, Lo anterior sin que suria efecto legal aiguna cualquier inconformidad o aciaracién al respeeto; fiberando al Instituto del compromiso incumplide, para que de acuerdo a
sus necesidades reasigne ! velumen ne entregado A quien megjor convenga a sus inlereses.

§.- DE LAS SANCIONES.

5.1 PENA CONVENCIONAL POR ATRASO EN LA ENTREGA DE LOS BIENES ADJUDICADOS.- £] Instituto aplicard una pena convancionai por cada dia de alraso en la entrega de fos bienes, por el
equivalente al 2.5%, sobre el valor lolal de lo incumplido. sin incluir el Impueste &} Valor Agregado, en cada uno de los supueslos siguientes

A) Cuando ¢l proveedor; no enlregue los bienes que le hayan sido requeridos, en |a fecha de entrega correspondiente. En este supuesto la aplicacion de la pena convencional podra ser hasta por un
maximae de cuatro dias coma entrega con atrasc;

B) Cuando ¢ el proveedor; no reponga deniro del plazo senalado en el prasente pedido, los bienes que el Instituto haya solicitado para su canje.

C) La pena convencional por atraso se calcuiaré por ¢ada dia de incumplimienta, de acuerdo con el porcentaje de penalizacion establecido, aplicado al valor de los bienes enlregados con atraso, y de
manera proporcional al importe de la garantia de cunjpiimientp que corresponda a fa entrega, La suma de las penas convencionales no deberé exceder el importe de dicha garantia.

D} ¢ El proveedor;, autorizers ai Instituio a desdbotar asikznti ades que resulten de aplicar la pena convencionai, sobre los pagos que deba cubrir al propio proveedor.
-
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-050GYROQ06-E7-2022
Nimero de Sesion: bajo el: Frace V art. 41
Coordinacién Delegacional de Abastecimiento Fecha de Acuerdo:

Na. CompranetAA-050GYR006-E7-2022
No. de Pedido: D2P0031
Elaboracién: 28/01/2022 Impresion28/01/2022

Departaments Delkegacional de Adquisiclones y Equip

Fecha Terminacion del pedido: 06/02/2022
Nam. Dictamen Presup: SIN

Proveedor: PROVEEDORA FARMACEUTICA RCL, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: BLVD. SAN PABLO MZ.11 L.T 4 CASA 2 LOS HEROES TECAMAC TECAMAC Fecha de entrega:  06/02/2022
55765 Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. PFR -120623-N82 No. Proveedor : 00148487 Clasificacion presupuesta[ .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA _
Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 U. 90 P 0

6.- DE LA FACTURACIGN.

6.1 Las facturas deberan describir log mismos articulos y la misma redaccién del pedido, ademas mostrar claramente el ndmera de pedido, ndmero de proveedar y numeara de Alta.
6.2 Ei pago de esle pedido. se realizara dentro de los 20 dias naturales postericres a la presentacion de las facturas en la Oficina de Tramite de Erogaciones del Organo de Operacian Administrativa
Desconcentrads {COAD.

8.3 El proveedor debera presentar su factura en 12 oficing de Tramite de Eregaciones del Organo de Operacién Adminisirativa Desconcentrada (GOAD), en el que haya efectuado la entrega objeto de
este pedide.
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INSTITUTO MEXICANQ DEL SEGURO SOCIAL Namero Acuerdo: No. de Evento AA-050GYR006-E7-2022
Nlmero de Sesidn: bajo el: Fracc V art. 41
Coordinacion Delegacional de Abastecimiento Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-OSOGYROUG-ET-zozz
Departamento Delegacional da Adquisiciones y Equip Fecha Terminacion del ped|d006]0212022 No. de Pedido: D2P0031
Nim. Dictamen Presup:S/N Elaboracion: 28/01/2022 Impresion28/01/2022
Proveedor: PROVEEDORA FARMACEUTICA RCL, S.A.DEC.V. Neo Requisicion: PAC
Direccion BLVD. SAN PABLO MZ. 11 LT 4 CASA 2 LOS HEROES TECAMAC TECAMAC Fecha de entrega:  06/02/2022
55765 Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. PFR -120623-N82 No. Proveedor : 00148487 Clasificacion presupuesta[ M
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA
Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80  Inm. 01 T.S. 15 E 0 U 9 P 0

EL PROVEEDOCR 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

Mnrla tedher Olmen Ovdeder ' i
GARGO ELIMINADO EL NUMERO DE TELEFONO CON

BASE EN LO ESTABLECIDO EN LOS
Qﬁ;‘,@m‘m o \ece , ARTICULOS 97, 104, 108, 113 FRACCION |,

"FIRMA DE CONEQRMID 117,118,Y 119 DE LA (LFTAIP). EN VIRTUD
] DE QUE SE TRATA DE INFORMACION DE
MES  |ANO DATOS DE PERSONAS FISICAS
02 |22 IDENTIFICADAS E IDENTIFICABLES Y QUE SU

< /% ‘ * DIFUSION PUEDE AFECTAR LA ESFERA

A
EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA PRIVADA DE LAS MISMAS.
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