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R.F.C. FNA -940617-BC1 No. Proveedor : 00037435 Clasificacia tal -
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO asfricacion presupuestal :
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Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000026170000 LEVETIRACETAM TABLETA CADA TABLETA CONTIENE: LEVETIRACETAM 500 MG ENVASE2776 ENV 162.92 452,265.92
CON 60 TABLETAS.
Marca:  EVICOVAC Tipo Presen: TAB
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:60

SUB. TOTAL $ 452,265.92
LLV.A. $ 0.00

TOTAL $ 452,265.92
( cuatrocientos cincuenta y dos mil doscientos sesenta y cinco pesos 92/100 M.N.)
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CLAUSULAS DEL PEDIDO
o fue adjudicado al proveedor mediante procedimiento de confratacién bajo la Ley de Adgquisiciones, Arrendamientos ervicios del Sector Publico; con la finalidad de cubrir fas necesidades derivadas por incumplimiento de érdenes de reposicion y/o _Em_.m&o:mm de compra
autorizadas por la Coordinacion de Control al Abasto, con el objeto de evitar desabasto en las unidades médicas de atencion a la derechohabiencia, procedimiento en el que se garantizaron las mejores condiciones disponibles al Instituto en cuanto a precio, calidad, oportunidad de entrega y
financiamiento.
1.2 El proveedor acepta y se compromete a firmar ef presente pedido y a surtiro en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefialadas en presente de conformidad con la comunicacion de resultados al ~ evento de contratacién. El presente pedido se firma bajo la modalidad de precios fijos,
los cuales no pueden ser modificados dentro de la vigencia del mismo. .
1.3 Elproveedor manifiesta bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de ios supuestos de infraccion a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a la Ley de la Propiedad Industrial, para ser susceptible en su caso, de adjudicacion.
1.4 El proveedor declara, bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguno de los supuestos establecidos por ios articulos 50 y 60 penuiltimo parrafo, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico {LAASSP). - )
1.5 Si el monto del pedido excede los $300,000.00 (trescientos mil pesos 00/100M.N.), para efectos del articulo 32 D del Co: go Fiscal de |a Federacion, el proveedor deberé remitir conjuntamente al pedido y siempre de manera previa a la entrega de los bienes, la opinién actualizada <_umam y positiva
emitida por el SAT, en la que manifiesta que se encuentra al corriente de sus obligaciones fiscales y su Opinién de cumplimiento vigente y positiva de obligaciones en materia de seguridad social e INFONAVIT y en caso de incumplimiento de éste Gltimo el proveedor solicita se aplique los recursos
derivados del contrato y/o pedido contra los adeudos que en su caso tuviera a favor del Instituto. . "
1.6 Los gastos por concepto de empaque, flete y acarreo, asi como todos los impuestos y derechos, tanto federales como estatales o municipales, o de cualquier otra naturaleza, seran a cargo de! proveedor, con excepcién del Impuesto al Valor Agregado que correra a cargo del Instituto en aquellos
bienes que asi lo ameritan. )
1.7 Para cubrir las erogaciones que se deriven del presente contrato y/o pedido, el Instituto cuenta con recursos disponibles suficientes, no comprometidos, en la partida presupuestal correspondiente. ) ] .
1.8 De conformidad con lo previsto en el articulo 81, fraccién 1V, del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia entre el contenido de la Invitacion ylo notificacion de resultado de! procedimiento respectivo y el presente instrumento,
prevalecera lo establecido en [a Invitacién y/o notificacion de resultado del procedimiento, asi como la descripcion y presentacién del cuadro basico Institucional

1. DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION

ad o mal estado en los mismos y/o por no cumplir con las especificaciones

2.2 El Instituto Mexicano del Seguro So iento a lo dispuesto en el articulo 60 de la LAASSP.

2.3 Indepen

2.5 Lagarantia de cumplimiento de! pedido queda dentro de fa hi pétesis comprendida en el articulo 48 dltimo parrafo, toda vez que los bienes se entregan dentro de 10 dias naturales siguientes a la firma de! pedido. .
2.6 El periodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 (doce) meses, contados a partir de la fecha de entrega. No obstante los proveedores podran entregar bienes con una caducidad minima hasta de 8 {nueve) meses, siempre y cuando entreguen una carta compromiso, en la n.:m_ se
obliguen a canjear los bienes, El Instituto dentro de un plazo de 3 dias hal les, siguientes al momento en que se haya percatado del vicio oculto o problema de calidad sol i i
canje, en un plazo no mayor a 10 dias habiles contados a partir de que reciba la notificacion correspondiente. El proveedor se obl
aceptara los lotes de los bienes repuestos por el proveedor por canje con el documento que emita el Organismo de Certificacion o
© Especificacién Técnica aplicable. Todos los gastos que se generen con motivo del canje, correran por cuenta del proveedor, previa notificacién del IMSS R

’ 2. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS . ) . ) .
3.1 El proveedor debera entregar los bienes solicitados, en el plazo méximo de entrega sefialado en la cldusula 1.2 de este pedido, siempre en una sola exhibicién, sin embargo previa autorizacion de la Coordinacion de Ab imiento y Equipamiento, podra m.::.mnmq de inmediato los bienes sol wawm.
3.2 El proveedor registrar en la “Remisién del Pedido”, todos los datos consignados en el “Instructivo para requisita la Remisién del Pedido” y debera entregar original y copia de la misma al presentarse a realizar la entrega de los bienes, acompariando los m_msmamm documentos en caso de requerirse:,
copia del registro sanitario y el informe analitico del lote a entregar emitido por el laboratorio de control de calidad del fabricante. Esta documentacion debera estar completa a fin de que sea autorizada la recepcion de los bienes en el Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal Quintana
Roo en donde, de ser el caso, le sellaran de recibido en ef original de la remision. i
3.3 El proveedor acepta el presente pedido y se compromete a la entrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamente en el lugar indicado en el presente en los términos indicados en ia clausula 3.2 y con las especificaciones requeridas. El incumpl _m:E enlos n_m.nom de
enirega o en las cantidades solicitadas, sera motivo de la cancelacién del presente pedido o de la cantidad faltante, lo anterior sin que surta efecto legal cualquier inconformidad o aclaracién al respecto, liberando al Instituto del compromiso incumplido para que de acuerdo a sus necesidades reasigne el
volumen no entregado a quien mejor convenga a sus intereses. Esto con independencia de las deductivas y penas contractuales establecidas en las clausulas 3.4 y 3.5 de este pedido.
3.4 Se aplicara una Deductiva del 10% sobre el valor de lo incumplido cuando no entregue en la fecha establecida los bienes solicitados.
Se aplicara una deductiva del 2.5% diario por el no cumplimiento a la solicitud de canje o recoleccién con defectos o vicios ocultos en el plazo establecido de 10 dias habiles; contados a partir del dia siguiente y hasta un méximo de 4 dias naturales.
En caso de que no se entreguen los bienes st ados para canje, se cobrara el valor total de los bienes no canjeados, autorizando el proveedor que dichos cobros se realicen sobre sus pagos pendientes a cubrir.
3.5 Se aplicara una Pena Contractual por el 10% del valor total de ios bienes entregados al Instituto cuando no se cumplan con los requisitos de calidad, autorizando el proveedor que dicha deduccioén se realice sobre sus pagos pendientes a cubri B . -
3.6 . El administrador del presente contrato y/o pedido serd el encargado de determinar, calcular y notificar a “EL. PROVEEDOR'" las deductivas; asi como vigilar el registro o captura y validar en el sistema PRE| Milenium, dentro de los 5 dias habiles siguientes a la conclusion del incumplimiento, la
apficacion de las deductivas objeto del presente instrumento juridico y comunicar los incumpl ntos, el importe maximo de las deductivas no podra ser mayor al 10% de lo incumplido. ) o .
3.7 En caso que algn licitante ofertara presentacion, caducidad o descripcion distinta a lo solicitado en estas bases y el 4rea técnica la aprobara en dictamen técnico por no detectarla, en la recepcién del producto en el aimacén sera rechazada y se procedera a la aplicacion de la pena convencional o
deductiva correspondiente.

gue a causar al Instituto y/o a terceros. El Instituto, sélo
de Pruebas acreditado por parte de EMA, que avale el cumplimiento de la Norma Oficial Mexicana, Norma Mexicana, Norma Internacional, Norma de Referencia

4 DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO. . i
4.1 El Coordinador de Abastecimiento y Equipamiento de! Instituto firma en representacion del Area administradora del pedido, siendo, Departamento de Suministro y Control del Abasto, responsable de supervisar y dar seguimiento al correcto, oportuno y puntual cumplimiento de los compromisos
contraidos por El Proveedor en términos del numeral 8.1.1.2 del Manual De Organizacién De La Jefatura' De Servicios Administrativos que establece como funcién sustantiva “administrar los contratos y/o pedidos que se formulen en el Organo de Operacion Administraf va meoo:mmszmnm Estatal
Quintana Roo bajo el esquema de suministro ¥ mantenimiento de inventarios, verificando el cumplimiento en ia entrega, con fundamento en lo establecido en el numeral 5.3.18 de las politicas, bases y lineamientos en materia de adquisiciones, arrendamientos y servicios del institute mexicano del seguro
social y numeral 4.2.6.1.1 del Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia de Adaquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.
5 DE LA FACTURACION

5.1 Las facturas deberan describir los mismos articulos y la misma redaccion del pedido, niimero de pedido, niimero de requisicion y partida presupuestal. . .

5.2 El pago de este pedido en pesos mexicanos, se realizara dentro de los 20 dias naturales posteriores a la presentacién de las facturas en la Oficina de Tramite de Erogaciones, sito en Avenida Chapultepec 2 Oriente, colonia centro, Chetumal Quintana Roo, C.P. 77000, y de 8:.3::&3 ala
normatividad de pago de la Jefatura de Servicios de Finanzas receptoras de los bienes, bajo las ntes consideraciones: toda entrega de bienes se considerara comprendida en un “Periodo mensual de entrega de bienes” en donde dichos periodos abarcan del 11 de cada mes, al dia 10 am_ amm
siguiente; El proveedor podra presentar su factura en las oficinas de Tramite de Erogaciones del Organo De Operacidn Administrativa Desconcentrada Estatal Quintana Roo y UMAE de destine, a partir dei dia 5 del mes siguiente a aquél en el que se concluya et “Periodo mensual de entrega de bienes

en el que haya efectuado la entrega objeto de este pedido
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DICTAMEN PRESUPUESTAL: 0000003679-2023

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.

NOMBRE DEL REPRESENTANTE
OMAR ARRIAGA LIMA

CARGO
REPRESENTANTE LEGAL
FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)

FECHA DIA MES ANO
g 10 02 2023

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

PODER 15,906 DEL 19 DE FEBRERO DE 2003, PROTOCOLIZADO POR EL LICENCIADO

VICTOR M. GARZA SALINAS, NOTARIO 67 DE MONTERREY NUEVO LEON
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JEFATURA DE SERVICIOS JURIDICOS 4
DEPARTAMENTO CONSULTIVO sS

Los aspectos juridicos del presente documenta
numeral 8.1.3.1, pérrafo 9, del Manual de Orgay
consecuencia, se registré bajo el nimero:

os por la persona mzom_dmnm de la Jefatura de Servicios Juridicos, en cumplimiento a lo dispuesto en el
Jefatura de Servicios Juridicos, con base en el dictamen elaborado por el Departamento Consultivo. En

‘OOADQR/JSJ/PEDIDO/A-2023/001 an
La validacién juridica se efectio sin prejyu om Em ia Ew ;.nmn_c: uanma_a_mao téminos y no:u es de _m , i Em_.__nmn de la investigacion de
mercado_corres

gpm.nz_\mm\n ia m 8 _m ylo i de _om £cQ ncias que determinaron
las areas req nm ica,
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