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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-006-E61-2022
- ‘ Numero de Sesion; tajo el; Fracc V art. 41
Fecha de Acuerdo: No. Compranet: AA-050GYR006-E61-2022
Fecha Terminacion del pedido:21/03/2022 | No. de Pedido: D2P0080
NGm. Dictamen Presup:SIN Elaboracién: 14/03/2022 Impresion 15/03/2022
Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccion: BOULEVARD ATLIXCAYOTL N°EXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. BOSQUES DE Fecha de entrega: 21/03/2022
ANGELOPOLIS PUEBLA 72453 Partida presupuestal : 0405 21053002
R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134 Clasificacié tal -
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA asiiicacion presupuesial :
Lugar deentrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 u. 90 P 0
Partida Clave del Articulo Descripeion Caniidad  Unidad Precio Importe Total
1 08002500520002 AGUJA PARA TOMA Y RECOLECC -ION DE SANGRE PARA LA TOMA -SENCILLA Y/O 1032 CJA 202.35 208,825.20
MULTIPLE, ESTE-RIL, DESECHABLE, DE: 21G X38 MM.
Marca:  VACUETTE Tipo Presen: PZA
Procedencia:  JAPON _ Cant Presen:100
SUB. TOTAL $ 208,825.20
l. V. A. $ 33,412.03

TOTAL $ 242,237.23
{ doscientos cuarenta y dos mil doscientos freinta y siele pesos 23/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: . No. de Evento: AA-006-E61-2022
o Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR006-E61-2022
Fecha Terminacion del pedido: 21/03/2022 | v, de Pedido: D2P0080
Ndm. Dictamen Presup:$/N Elaboracion: 14/03/2022 Impresion15/03/2022
Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccion: BOULEVARD ATLIXCAYOTL N°EXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. BOSQUES DE Fecha de entrega:  21/03/2022
ANGELOPOLIS PUEBLA 72453 Partida presupuestal : 0405 21053002
R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA .
Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO QORIENTE NC 107 COL Circ. 22 Loc. 80 Inm. 01 TS 15 E. 0 U 80 P. 0

CLAUSULAS PARA PEDIDOS Sal
1.- OEL PEDIDQ

1.1 Esle pedido se sustenia con base a la cotizacidn presentada por el proveedor y conforme a lo establecido en las Bases de la Convocatorla del procedimiento de contratacién,

1.2 B proveedor acepta el presente pedide y se compromete a suministrar los bienes cuya descripcion, canlidades e impertes se detailan en 1a cotizacién presentada por el mismo, y conforme a las
condicianes de entrega sefaladas en las Bases de la Convocatoria, dentro de les 10 dias halurales posteriores a! fallo, por lo que cualquier aclaracidn sobre su contenido debera efeciuarse por escrito
ante la Coordinacidn de Abastecimiento y Equipamiento en un plaze maximo de 24 horas hébiles después de la fecha de recepcién del pedido. Transcurrido ese lapse, este se considera
DEFINITWAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR,

Si 0 dia del plazo o la fecha determinada para la enlrega de los bienes son inhabiles, se prarrogard el plaze hasta el siguiente dia habil, con fundameanto en 2l Ariculo 29 de |a Ley Federal de
Procedimienio Administrativo,

1.3 El Inglitute Mexicanc del Seguro Secial podra cancelar este pedide, lotal ¢ parcialmente, si el proveedor no cumpie con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir gue se cumplan dichas
condiciones en ambos casos, el proveeder s& hara acreader a la sancion establecida en la cliusula 4.4 de esle pedido.

1.4 El proveedor manifiesta bajo prolesta de decir la verdad ne encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccidn a la Ley Federal de Derechos de Aulor, ni a Iz Ley de la Prapiedad Industrial, para
ser susceptible en su caso, de adjudicacion.

1.5 El proveedor deelara bajo protesia de decir verdad, no enconirarse an alguno de los supuestos establecidos por los articulos 50 v B0 pendilimo pérrafo de la _.m< de Adquisicionas, Arrendamientos y
Servicios del Sector Piblico {LAASSP).

1.8 En caso de aplicar, para efeclos del Articuic 32 D del Cédigo Fiscal de la Federacién, el proveadar hace la entrega de la oginidon actualizada emitida por el SAT, en la que se manifiesta que se
ancuentra al corriente de sus chligaciones fiscales.

1.7 Les gastos por conceplo de empagque, flete v acarreo, invariablemante correran por cuenta del proveedor.

1.8 Todos los impuestes y derechos, tanto federales como estatales o municipales, o de cualquier otra naturalezs, serédn a cargo del proveedor, cen excepcion del Impuesto al Valor Agregado,

1.9 El proveeder se obliga a dar las facilidades necesarias para que las dependencias del Sector Pablico Federal ejerzan las funciones que les concede |z LAASSP y su Regiamente.

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

2.1 El proveedor debaré garantizar la calidad de los bienes enfregados y se nbliga a su reposicidn al delectarse defectos o mal estade en los mismoes yo no cumplir con las especificaciones consignadas
en este pedido.

La reposicion de los bienes serd solicitada por el Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada (OQAD), obligandose ef proveedor a efeciuar la reposicion en un plazo na mayoer a 48 horas a partir
de que se reciba la notificacion correspondients.

2.2 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra efectuar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no rednan las especificaciones requeridas, lo cual se hard del conocimiento
dei Organo Interno de Control en ef IMSS, en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 60 de la LAASSP.

2.3 Independieniemenie de las prusbas que reslice el IMSS, el proveedor deberd responder par los vicios ocullas que presenten les bienes y materiales entregados.

2.4 Acepta el proveedor que de conformidad con lo dispuesto en el articulo 40 B, Ultimo pérrafe, de 1a Ley del Seguro Social, en caso de que s generen cuentas por liquidar a su cargo, liquidas y
exigibles a favor da L Ej institulog, derivadas del incumplimiente a sus obligaciones en materia de seguridad social, auloriza a & El Inslitulog para que a lravés de la Jefalure de Servicios de Finanzas,
previo al pago de cualquier factura le sean aplicados como descuento en 10s recursos que be correspanga percibir con motivo del presente instrumento juridice, contra los adeudas que, en su caso,
tuviera por concepto de cuctas obrera patronales, Capitales Canstitulivos o por cualguier olro concepto.

3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS.

3.1 El proveedor deberd entregear los bienses scli
solicitada en los pedidos.

tados, en m_ plazo sefislado en la cldusulz 1.2 de este pedido siempre en una sola exhibicidn y no se aceptaran enlregas menores al 30% de la cantidad
r .
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INSTITUTO MEXICANO Dm_.‘mmm URO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-006-E61-2022
Numero de Sesién: bajo el: Frace V art. 41
Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR006-E61-2022
Fecha Terminacion del pedido: 21/03/2022 | 4 de Pedido: D2P0080
Num. Dictamen Presup:S/N Elaboracion: 14/03/2022 Impresion 15/03/2022
Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DE C.V. No Requisicion; PAC
Direccion: BOULEVARD ATLIXCAYOTL N°EXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. BOSQUES DE Fecha de entrega:  21/03/2022
ANGELOPOLIS PUEBLA 72453 Partida presupuestal : 0405 21053002
R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134 Clasificacidon presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA _
Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80 Inm. 01 T.5. 15 E. 0 u. e P 0

MNota: Pudiera existir la posil
Conirol del Abasta,

3.2 El proveedor registraré en la Remisidn del Pedido lodes les datos consignados en el instructivo para requisitar |a remigidn del pedido y debera entregar original v copia de la misma, al presentarse a
realizar la entrega de los bienes, acompafianda los siguientes documentos: copia del registro sanitario y e informe analitice del lote a entregar emitida por el laboratorio de contral de calidad def fabricante.
Esta documentacion debera estar completa a fln de que sea autorizada la recepeion de fos bienes por et Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada (QOAD, de ser el caso, le sellarén de
recibida en el ariginal de la remigion.

3.3 El proveedor acepta el presente pedido y se compromete a la entrega de cada uno de los renglones por la canlidad delerminada, precisamente en el lugar indicado a mas tardar en la fecha sefialada

y con las especificaciones requeridas.

3.4 Los medicamentos podrén ser entregados en presentacion empague sector saiud o en presentacidn comercial, con sello ¢ sobre imprasion con la clave dal sector salud; Iraténdose de aquelio
medicamentos gue aun se dgnominan como genéricos intercambizbles, deberdn conlener {a simbologia G.l. de conformidad con lo senalade en la NOM-07288A1 vigente.

3.5 El periodo de caducidad de los bienes, ne podra ser menor a 12 (doce) meses contados & partir de |a fecha de entrega. No obstante los proveedores podran entregar bienes con una caducidad

minima hasta de 9 (nueve) meses, siempre y cuande entreguen una carta compromiso, en la cual se obliguen a canjear, dentro de un plazo de 15 dias hatiles, contados a partir del dia siguiente a que

sea requerido el canje, sin coslo alguno para el Institulo, aquellos bienes que no sean consumidos dentro de su vida il

dad de que algin insuma sea muy necesario (de urgencia) para la (s) Unidad {es), y s& podria estar recibiendc menos del 30%, a reserva de! anlisis de! Departamento de

4.- DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTC

4.1 El proveedor se obliga a otergar, dentro del plazo de diez dias nalurales contados a partir de Ia aceptacién de esie instrumento, una garantia de cumplimiento de todas y cada una de las obligaciones
a su cargo derivadas gel presente padido por un importe del 10% {diez por cienio), del monto total de! pedido, sin inciuir IVA. Si la entrega de los bienes se realiza dentra del plazo citado en el parrafa
anterior, no seré necesario otorgar la garantia de acuerdeo a lo establecido en ef articulo 48 de 1a LAASSP y 43.5 Capitulo X de les Paliticas, Bases y Lineamientos en Maleria de Adquisiciones,
Arrendamientos y Prestacion de Servicios (PBL) del IMSS,

4.2 En el case de que la garantia de cumplimiento se otorgue mediante fianza, deberd expedirse a favor del instituto, conforme a las textos aulorizados por ta Direccién Juridica del Instituto.

4.3 La garantia de cumplimiento que entregue el proveedor, en aquellos conlratos cuyo imparte sea iguat o menor a 600 {seiscientos) das de salario minimo general vigente en ef Distrito Federal, podrd
otorgarse medianta cheque certificado, para lo cual, se deberd sequir el procedimiento siguiente:

1. El cheque debe expedirsa a nombre del Institute Mexicano del Seguro Social.

il. Dicho cheque debera ser resguardado, a titulo de garantia, en las areas de Tesoreria del Organe de Cperacion Administraliva Desconcentrada (QQAD).

1. El cheque serd devuelto a mas tardar el segundo dia hébil posterior a gue Instituto constate et cumptimiento del contrato,

En este caso la verificacion de! cumplimiento del contrato por parte del Institute debera hacerse a més lardar el tercer dia habil poslerior a que el proveador de aviso de la entrega de los bienes objeto del
presente contrato.

4.4 El incumnplimiento en los plazos de entrega ¢ en las cantidades solicitadas, serd motivo de la cancelacién del pedido o de la cantidad faltante y la aplicacion de una sancidn, consistente en el 10% del
valor de lo incumplido sin incluir IVA. Lo anterior sin que surta efecto legal alguno cuaiguier inconfermidad o aclaracion a! respecte; liberando al Instituto de! compromiso incumplido, para que de acuerdo a
sUs necesidades reasigne el volumen no entregade a quien mejor convenga a sus inlereses.

6.- DE LAS SANCIONES.

5.1 PENA CONVENCIONAL POR ATRASO EN LA ENTREGA DE LOS BIENES ADJUDICADOS.- ET Instituto aplicara una pena convencional por cada dia de atrase en la entrega de los bienes, por el
equivalente al 2.5%, sobre el valor tolal de lo incumplido, sin incluir &l Impueste al Valor Agregado, n cada uno de los supuestos siguientes:
A} Cuando el proveedor;, no entregue los tienas que le hayan side ragueridos, en la fecha de entrega correspondiente. En esle supuesto la splicacion de 1a pena convencional podra ser hasta por un
méximo de cualro dias como entrega con atraso;
B) Cuando ;el proveedor; no reponga dentro def plazo sefalado en el presente pedido, los bienes gue e! Instituto haya solicitade para su canje.
C) La pena convencional por atraso se calculara por cada dia de incumplimienio, de acuerdo con el porcentaje de penalizacién establecido, aplicado al vaior de los bisnes entregados con atraso, y de
manera proporcicnal al importe de 1a garantia de cumplimiento que correspenda a la entrega. La suma de las penas convencionales ne debera exceder el imperie de dicha garantia,
D} ¢ El provesdory autorizard al Instituto a nmmnwﬂmlmm nmﬁzamamm que resulten de aplicar la pena convencional, sobre los pagos que deba cubrir al propio proveedor,
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: ~ |No. de Evento: AA-006-E61-2022
o Numero de Sesion: | bajo el: Fracc V art. 41
Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR006-E61-2022
Fecha Terminacién del pedido: 21/03/2022 No. de Pedido: D2P0080
NUm. Dictamen Presup:S/N Elaboracién: 14/03/2022 Impresion 15/03/2022
Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccidn: BOULEVARD ATLIXCAYOTL N°EXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. BOSQUES DE Fecha de entrega:  21/03/2022
ANGELOPOLIS PUEBLA 72453 Partida presupuestal : 0405 21053002
R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA _
Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COt. Circ. 22 Loc. 80  Inm. 01 78.15 E 0 U. 9 P 0

&.- DE LA FACTURACION.

6.1 Las facluras deberan describir fos mismos articuios y la misma redaccion det pedide, ademas mostrar claramente el niimero de pedido, nimere de proveedor y numero de Alta.

8.2 E| pago de este pedido, se realizaré dentro de los 26 dias naturales posteriores a la presentacion de las facturas en 1a Oficina de Tramite de Erogaciones del Organe de Operacion Administrativa
Desconcenirada (CQAD.

6.3 Ei provesdor debera presentar su factura en la oficina de Tramite de Erogacicnes del Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada (ODAD}, en el que haya efecluado la enfrega objeto de
este pedido.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento AA-006-E61-2022

Namero de Sesion: " |bajoel: FraceV art. 41
Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR006-E61-2022
Fecha Terminacion del pedido:21/03/2022 | o e Pedido: D2P0080
Num. Dictamen Presup:S/N Elaboracion: 14/03/2022 Impresion 15/03/2022
Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DE C.V. No Requisiciéon: PAC
Direccion BOULEVARD ATLIXCAYOTL N°EXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. BOSQUES DE Fecha de entrega:  21/03/2022
ANGELOPOLIS PUEBLA 72453 Partida presupuestal : 0405 21053002

R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134
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. o

Clasificacion presupuestal :

EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS W 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

Mo b o dee (aste on YTV,
ceoeeintande o?mgg,

FIRMA DE CONFORMIDAD

CARGO

ELIMINADO EL NUMERO DE TELEFONO CON
BASE EN LO ESTABLECIDO EN LOS
ARTICULOS 97, 104, 108, 113 FRACCION |, 117
118, ¥ 119 DE LA (LFTAIP). EN VIRTUD DE

AN Ow (2 QUE SE TRATA DE INFORMACION DE DATOS

DE PERSONAS FISICAS IDENTIFICADAS E
EL REPRESENTANT LA SIGUIENTE FORMA .
£ ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PERIDO DE IDENTIFICABLES Y QUE SU DIFUSION PUEDE
AFECTAR LA ESFERA PRIVADA DE LAS
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