INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Némero Acuerdo: No. de Evento: AA-1-627-2024
OOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS Ndmero de Sesién: .
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO : bajo el: Fracc V art. 41
DEPARTAMENTO DE ADGUISICIONES Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
bl sl Fecha Terminacion del pedido:07/09/2024 | AA-80-CYR-050GYR018-627-2024
— T Num: Dictamen Presup’SIN ‘No. de Pedido: (40896

Elaboracion: 28/08/2024 Impresion26/08/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA ADOROS, SA DE CV No Requisicién: PAC

Direccién: CALLE ASCENCION GOMEZ NUM 501 GUADALUPE MAINERO CD VICTORIA Fecha de entrega: 07/08/2024

Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. CAD -230316-G42 No. Proveedor: 00156722

Unidad soficitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN TAMAULIPAS Clasificacion presupuestal :
Lugar de entregat CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 loc. 80 Inm. 01 T.8.18 E. 0 U 90 P 0
Partida Clave del Articulo Descripeién Cantidad Unidad Precio  Importe Total

1 01000053920000 DIETA POLIMER|CA CON FIBRA. SUSPENSION ORAL O ENTERAL. CADA 100 ML 8183 ENV
CONTIENEN (MINIMO-MAXIMO): PROTEINAS 3.69-3.74 G, LIPIDOS 3.45-3.56 G,

HIDRATOS DE CARBONOQ 11.90-15 G, FIBRA DIETARIA TOTAL 1.25-1.36 G, VITAMINA A
359.3-400 LI, VITAMINA D 20.6-28,7 UI,

44.00 360,052.00

Marca: SM Tipo Presen; ENV
Procedencia: OTROS PAISES Cant Presen:1
2 01000055410000 LETROZOL GRAGEA O TABLETA CADA GRAGEA O TABLETA CONTIENE: LETROZOL 25 605 ENV 540.00 127.240.00
MG ENVASE CON 30 GRAGEAS O TABLETAS.
Marca: SM Tipo Presen: T.G
Procedencia;  OTROS PAISES Cant Presen: 30
»
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
OOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO
DEPARTAMENT( DE ADQUISICIONES

AREA DE ADJUDICAGIONES DIRECTAS

Fecha Terminacion del pedido:07/09/2024

NUmerc Acuerdo: No. de Evento: AA-I1-627-2024
Nimero de Sesién; bajpel: FraceV art. 41
Fecha de Acuerdo:

No. Compranet;
AA-50-GYR-050GYR018-627-2024

No. d& Patids DAPOBYS

Elaboracion: 28/08/2024 Impresion28/08/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA ADOROS, 8A DE CV

Direccidn:

No Requisicién: PAC

CALLE ASCENCION GOMEZ NUM 501 GUADALUPE MAINERO CD VICTORIA Fecha de entrega: 07/09/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. CAD -230316-G42 No.Proveedor: 00156722 \
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS Clasificaclén presupuestal :
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 Loc. 80  Inm. 01 5.1 E 0 Uu. 9 P. 0
- =
Partida Clave de! Articulo Descripcion ~ Cantidad Unidad  Precic  Importe Total
SUB. TOTAL. £81,202.00
“V.A. $ 0.00
_ TOTAL $ 687,292.00
{ seiscientos achenta y sig gsos 00/100 M.N.)
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WP} INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

] N A : : AA-1-627-
==& 8 OOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS i an,mm_am . No. de Evento: AA-1-627-2024
|4l  COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO QMHBFGIGS SOSIOH: bajo el: Fracc V art. 41
oy i DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha de Acuerdo: No. Compranet
MW MRSl  AREA D ADJUDICACIONES DIRECTAS Fecha Terminacién del pedido: 07/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR018-627-2024
e — R NI DicEmen PresUpESIN T T I No. de Pedido: DAP08S6
Elaboracién: 28/08/2024 Impresion28/08/2024
Proveedor; COMERCIALIZADORA ADOROS, SA DECV No Requisicidn: PAC
Direccién: CALLE ASCENCION GOMEZ NUM 501 GUADALUPE MAINERO CD VICTORIA Fecha de entrega:  07/09/2024 A
87100 Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. CAD -230316-(342 No. Proveedor : 00156722 Clasgificacién uam:v:guﬂu :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS )
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ, 29 Loc. 80 Inm. 01 TS.14 E 0 U 9 P. o

CLAUSULAS PARA PEDIDOS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS

1.- OEL PEDIDO

1.1 Esle pedido se susiera en la cofizacién presenlada por o proveedor madiante af Portal de eumpiimientos del IMES,

12  E proveedor acepia ol presente padido y eo compiumets a surtirlo en el plaze, cantided, lugar y condiciones de entraga asAaladas en e mismo, por o gue cuskquler adkarecién ecbre su
contenido, deberé efectuarse por asail ants ja Coardinacitn de Adquisiciin de Bienes y Contratacin de Servicios en i plaze méximo de 24 horss hiiblles despuds de la fecha da racepcin det
podido, ranacurrids ese lapeo, ests ss considers DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

13 & nstitulo Maxicano de! Sequro Sociat podrd cancetar esta padida, total o parclalmatte, £1 6] proveedor no cumple con tas condicionen establecidas en gl mismo o bien exgk que 6o cumplan
dichas condiciones, en ambas catos, at proveedor se herd acreedor a la sancion establecida en Ia ciéusula 4.4 de este padido,

1.4  El proveedor manifiesta bejo protesta de decir verdad no encontrarsa enningunn de los supuesios de infraesidn a Ja Ley Federal de Derschos de Autor, ni a la Ley da la Froptedad tndustriat,
para sor susceptibie on sy caso, de adjudicackin

15 €l proveador daciate, balo protesta de decir verdad, no encontranse an aiguno de los supuestos estableckios par los articulos 50 y 60 persitimo pamalo, de la Ley de Adaqusiciones,
Amendamientos y Servicios cel Ssctor Piblico (LAASSP). .

16 Encass do aplicar, pera efectos del artiolo 32 D del Codigo Flacal do la Fedaracian, el provesdor hace fa entrega de ta opinidn actualizada emitids por ef SAT, en (8 que se manifiesta que se
encuentra al comriante de sus obligacionés fisceles.

1.7  Los gastos por concepto de empacue, flete y acares, invariahlernents corecdn por cuenta del provasdor,

1.8 Todaos los impuesios y derechos, tanto fetieralos coma astatalas o municipales, 0 da cusiquler oira natureleza, serdn o cargo del provesdor, can excepsion del knpuesto a)Vialor Agregsdo.

14  Fl provesdor so obilga a darlas facilidades necesarias para que las Depondencias del Seclor Pibilice Feders! ejerzan las funciones qua les conceds la LAASEP y su Reghmanta,

2- DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INEPECCION

21  El provestor deberd garantizar Ia cofidad de ios bienes entregacias y sa obliga a e repoeicldn 6] detedarss defectcs o mat estado on ko3 mismas y/a o cumplit con le essedificaciones
conzijnadas en esle padido.

La reposicién da os bienes serd solicitada per la Delegaciin o Unidad Médics do Afta Especiatidad (UMAE) destinaturiy ¢ lus Bonss, obligéndosa el praveador a afaciuarks in un plazo no mayor &
48 horas a partir de oue reciba ia nofificasion corraspondients.,

22 Etinstitvio Mexicane def Saguro Sociaf podrd efectiar pruebas sobre Ia calided de los blanes, rechazando aguslics qus no renan las especificaciones regueridas, lo cualse haré dal
conaeimienta del OIC en of IM3S en cumplitmiento a jo dispuesto en e artioio 60 de la LAASSP,

23  Incapendientements de tas pruebas que reafice el IMSS, el provaedor debend reaponder por los viclos ocultes que prassrien (os blanes y metoriales entregados.
24 Acepia el provesdor qus, Bn sy caso, sa taga compensacian de 03 adeudes qua tiviere con i institute, por Cuatss Qbrero Patronates, Capitales Conatitutivas © por cualpuier otro concepta
A- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS

3.1 Elproveedor dabard enlregar los bionas solicitedos, en el plazo sefizlado en ia cldusula 1.2 da este pedido, siampre en una sola exhibitién ¥ no se aceptardn anirepas menores ol B0% o ta
cantidad solichtada on los pedidos,

32 E) proveedor reglatrand en la "Remisidn del Pedkide”, todos foa datos consignados en el “Instructivo para roquisitar ta Remiskén del Pedido® y deberd entregar orkinal y copa de fa misme al
presoniarso o malizar la entroga de Jos bienss, acompafiando fos sigulentes documentos: capla del reglstro eanitario y &} Informe analltico del lote & ertregar emitido por e isbaratorio da control de catidad
dei fabricante, Esta documantacion deberd ster complata a fin da que sea aulorizeds la recapcitin da o8 bienas on la Defagacion 0 $IMAE de destino én donds, do sar &l case, s sellzran de redibido

en el origingt de a ramisiin.
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£ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NGmoro Acuardo: )
8 OOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS usrdo: No. de Evento: AA-1-627-2024

| COGRDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Numero de Sesién: bajo el: Fracc V art. 41
G & gaom DEPARTAMENTO DE ADOUISICIONES Fecha de Acuerdo: No. Compranet
PIWEEE  AREADE ADIUDICACIONES DIREGTAS ' P

Fecha Terminacidn del pedido: 07/09/2024 >>.mo.m<wbmam<mm3.m~q.uo§
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido; D4P0896

Elaboracion: 28/08/2024 Impresion28/08/2024
No Requisicién: PAC

Proveedor: COMERCIALIZADORA ADOROS, SA DE CV
Direccion: CALLE ASCENCION GOMEZ NUM 501 GUADALUPE MAINERO CD VICTORIA

Fecha de entrega:  07/09/2024
87100 Partida presupuestal: 0320 21053001
R.F.C. CAD -230316-G42 No. Proveedor: 00156722 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS .
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 Loc. 80 Im. 01 TS. 18 E 0 U 9 P o

33 €l provesdor acopla of presenta pedido y se compromete a ks eatiraga de cads uno de foy renglones por la cantidad delerminads, precisamerte an ef hugee indicado, & més lardar en f focha
sefialads y con ias especificaciones requerkias.

34  Los madicamentos podrdn ser entregarios en presenlation empaqus sector sakud o en presentacién comerdal, con 520 0 sobreimprasisn con ta clave det Secior Sslud: entratindose de
aquelics mecicamantus que &in se denominen coma "gendricos intercarnbishles® deberdn contener |a simbologfa G.1,, da confommidad con ko sefialada en la NOM-O72-SBA1, vigente,

3.5  Ei poriado de caduckiad de los bienes, no podrd sar menor a 12 (doue) meses, cortados a partlr de b facha de entreqa. No ohstanto los proveedons podrdn entregar Henos con una
Binnaaqzﬁﬁgnomaccﬁ_:saow.-_msnagémionqwonca:%ms_._uBa!gmuo,m.,aﬂb.Soumuianﬁaﬁnn!qo%::nﬂunw._m&s:&s«.gﬁﬂnum:wﬁ&p
siguiants a que soa requerida el canje, sin costo alguno pars el institutn, acuelles blenes que no sean consumidas donlro da st vida Gl

4-  DE LA GARANTIA OE CUMPLIMENTO

41 m.u.dﬁanﬂﬁoi&wnaoaﬂ.gonﬂvﬁa%&ﬁ&mu:mES.B:Eno»wg%—mmo@ggwnwgggu!ﬂn_wnmg_ggnwg*sﬁ-g%ﬁ
obfigationes n su carga derivadan del presenta pecdida por un importe del 10% {diez por ¢isnto), del monto total dal pedido, sin intlulr &) jVA. Si la entrega da fos bienea sa realtzadartro del piazo citado en
of pérafo anterior, no serd nacessria otorger la garentla, de acuardo a lo establacida en ¢l articulo 48 de It LAASSP y 43.5 Capitulo X de (as Politicas, Basss y Linexmientos en Meeria ds
Adquisiciones, Arrendeminntos y Prestation de Servicios (PEL) de) IMSS.

42  Enal casode que la garantia de cumpliimiento se clorgue medinnis fianzs, debard axpedicse a favor del Instiulo, conforma a los t2xtos autvizados por la Dinecciin Jurldien dsl nstitde,
43  Lagarentia ds cumplimiento qus enlregus el proveedor, en acuiellos confrates cuyo importe sea igual @ menor a 600 (selsciantos) dias de safirio o geneve! vigente an of Distrito Federal,
pudr clorparse mediante chedus Sertificeds, para o cunl, &6 dobord soguir 6 procedimiento siguiente:

I. Elcheque dobn expedirse a nombra del Institito Mexicano dol Seguro Sociel,
. Uicho chegque debard ser resguastiade, a Hiula do garantis, en ias dreas do Tenoreria de las Delegaciones o UMAES de destino da |ns bienes,
. El cheque serd devusiio a mas lardar el segindo ¢t hibil postenor 8 que el instituto constata al cunplimiento dal contrata.

En este ¢aso, [n verificacion del cumplimiento dol oﬂﬁusvﬂnm:wnm_%oaﬁigawugSamnnE%Ez_uoiﬁnéo_aznsggﬁgﬂaoréﬁﬁ
bienes objsto del presents contratp,

4.4 Elincumplimienta en jos plazos de entrega o en |as cantidades salicliadas, seni motivo de la cancalacin del padido b de la cantidad faltante v la apficacion de una sanciin, eansistents en ol
10% del vakr te ko Incumplide, Lo anterior sin que sura efecte legal alguno cuslauler inconformidad o actaratisn 2 respects; liberando al Instiuo def compromise incumplido, pema que do acuerds a sus
necasidades reasigna el voluman no entregado a quian mejor sanvenga a sus interesos,

5~ DELAFACTURACION

5.1 Las facturas deborén describir los miamog articuias y la misma redaccltn del pedido, ademdés mastrar claramenis el nimero ga Padide, mimera de requisicidn y partida presupuestal
5.2 mvnnu%onev&&e.s_,mn_ua.on_ow3&ainaggg&nﬁgaigsﬁgugﬁRguuggﬁgﬂﬂa»%ﬁ?gqgmaoons_.uu%-oa
blenes, la4 B consideraciones
ﬂ%ﬂ:ﬂ&»ﬁmﬂ.ﬁ? 383.33@ggggS.v%%n»é%!igggﬂgngmz,_._%3933. al dia 10 del mes siguionte.
mgggEggsa%g&ﬂaianwmanmno:eu%_mauomouﬁoaﬂmczpmaw%&uo.ng&_&mmnﬂ:uuu_nz_eamos@ﬂﬁm.atungﬁua
"Periodo mensial da enfrega de bianes” en e que haya efaciuada la entrega objete de este pedida.
£ provaedor acepla gus al IMSS lo efoctus & pagoe medianta transforencia electrdnics, para tat efecto ef provesdor deberd proporcioner el mimero de cuenta CLABE Banco
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| INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUmero Acuerdo: No. do Evento: AAI627-200
. O0AD REGIONAL EN TAMAULIPAS Nimero de Sesién: .
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTEGIMIENTO eslon: bajo el: Frace V art. 41
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha de Acuerdo: No. Compranet
AREA DE ADJUDRICACIONES DIRECTAS

Fecha Terminacién del pedido: 07/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR018-627-2024
(NUm. Dictamen Presup: 8N~ |No. de Pedido: D4P0898

Elaboracion: 28/08/2024 Impresion28/08/2024
No Requisicién: PAC

Proveedor: COMERCIALIZADORA ADOROS, SADECV

Direccién: CALLE ASCENCION GOMEZ NUM 501 GUADALUPE MAINERO CD VICTORIA Fecha de entrega:  07/09/2024 .
87100 Partida presupuestal: 0320 21053001

R.F.C. CAD -230316-G42 No. Proveedor: 00156722 Clasificacién presupuestal :

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS )

Lugar de enfrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 28 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 U. 90 P 0
e ¥ Sucursal . mn_8oﬁounnnsngnggﬁaggggBm&oozgu%us?noiﬂaqnaﬂémgg»ma&%gs
proporcianen loa requisitos da incorporactin y enirega de los documentos comespondientes, en el entendido do que el Departamento de Fresupuesto, contabifided y Eragaclones, deberd esperar que el
provsedor aste incorparats en ese esquema antes de sfectuar indmita alguno. |

|
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Arez Conliata . | Administradordel Pedido Area Contratante/ \ _
ING. J JGUEZ OCHOA  LIC:DAVID'ADONAI CORDOVA C.P. ANDRE w&i%manﬂm LAZAR
M. ENC. OPTO.ADQ BIENES Y CONT. DE mmxc_ Qoowa_zhﬁ_om ABAST. Y EQUIP. 3.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Nimero Acuerdo:
DOAD REGIONAL EN TAMALULIPAS Numero de Sesibn:
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO .
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha de Acuerdo:

AREA DE ADJUBICACIONES DIRECTAS

1-Ném-Dictamen Presup:SIN

Fecha Terminacién del pedido:07/09/2024

No. de EventoAA--627-2024
bajo el. Fracc V art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR018-627-2024

“INo. de Pedide: D4PU8Y6
Elaboracion: 28/08/2024 Impresion28/08/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA ADORQS, SADE CV

No Requisicién: PAC

Direccién CALLE ASCENCION GOMEZ NUM 501 GUADALUPE MAINERO CD VICTORIA Fecha de entrega:  07/09/2024 |
c e 3“““; B No. Proveed Partida presupuestal: 0320 21083001
R.F.C. CAD-2 2 o. Proveedor: 00156722
Clasificaci :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS asificacion presupuestal
Lugarde entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL.  Circ. 28 Loc. 80 Im o1 TS 16 E 0 U 90 P. 0
EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINGS PAGTADOS | [ OBSERVACIONES

EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTOC.

NOMBRE DEL REPRESENTANTE

Yavco A ~No~t o pOnvﬁ,,nuomN. Em ?)oﬁw,mﬂr

T e e ntonye | egel

FIRMA DE CONFORMIDAD

EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA m“nwc_mz...m FORMA

e ador® poblico, b2 AGIS de Lecha 3 de corvbore del 2023
NEASES @._,6/,, W RS LS Frneto lowin ﬁoﬂyﬂgﬂrvoﬂ

t

g &

- \ Y

Area Contratante /I o
C.P. ANDRESALEJANDRO ORTIZ R
JEFE DE SERVICIOS ADMIVOS. _

Area Cdntratante, | , | Administrador del Pedido
ING. JORGE GUADALUPEIROBRIGUEZ OCHOA  LIC, DAVIDADO
ENC/|DPTO. ADQ BIENES Y CONT. DE SERY,  COORGINAD
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