INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQ SOCIAL Nimero Acuerdo: No. de Evento: AAI-589-2024
QOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Namero de Sesion: bajo el Frace V art. 41

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha de Acuerdo: No. Compranet:

AREA DE ADJUDICACIONES DIRECTAS Fecha Terminacion del pedido:28/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR018-1-589-2024
Nim. Dictarnen Presup:SIN No. de Pedido: D4P1022

Elaboracitn; 18/09/2024 Impresion 18/09/2024

Proveedor: LOPEZ MARTINEZ SONIA No Requisicién: PAC

Direccién: CALLE VENUSTIANO CARRANZA ESQUINA PRIVADA NUM 346 CENTRO CD Fecha de entrega: 28/09/2024
Partida presupuestal ; 0401 21053002
RF.C. LOMS-660203-338 No. Proveedor: 00160179

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS Clasificacién presupuestal :

Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL., Circ. 29 Loc. 80  Inm. 01 TS. 18 E © U 9% P 0

Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad c=ama‘ o ..m.ﬂo importe Total

1 06020303630004 CINTAS. MICROPOROSA DE TELA NO TEJIDA UNIDIRECCIONAL DE COLOR BLANCO MmA ] ..mz< 357.00 104,228.00
CON RECUBRIMIENTOS ADHESIVOS EN UNA DE SUS CARAS. LONGITUD: ANCHC: 10

MTS. 5.00 CM ENVASE CON 6 ROLLOS. o
7 TipoPresen RLL

104,228.00
16676.48
120904.48

Marca: CINTAPORE
Procedencia: CHINA

P

Area Contratagte
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§77Y INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

: _ Numero Acuerdo: Y ' AA- -
e & OOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS NG de Sesion: 20. de Evento: AA-1-529-2024
A\ V' E  COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO HITBIA GO.SaIoi: bajo ei: Frace V art. 41
A" Ve  DEPARTAMENTO DE ADQUISIGIONES Fecha de Acuerdo; No. Compranet
B’ AREADE ADJUINCACIONES DIRECTAS Fecha Terminacion del pedido: 28/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR018--589-2024
Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P1022
Elaboracitn: 18/09/2024 Impresion18/09/2024

Proveedor: LOPEZ MARTINEZ SONIA No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE VENUSTIANO CARRANZA ESQUINA PRIVADA NUM 348 CENTRO CD Fecha de entrega:  28/09/2024

VICTORIA 87000

RF.C. LOMS-660203-338 No. Proveedor: 00160179
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS

Partida presupuestal : 0401 21053002
Clasiflcacién presupuestal :

Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 Loc. 80  Inm. 01 T8.16 E 0 U se P o
CLAUSULAS PARA PEDIDDS DEL PORTAL DE INCUMPLIMENTOS

1- DELPEDIDO

11 Eslepadido sa sustenta en la catizecion presortada por o proveedor mediants &l Partal de Incumplimientos del IMSS.

12 Elproveadeor acoptn ol presenie podide ¥ &8 compromets a eurtilo o el plazo, cantidad, hgary comdics de ent falados en of mismo, por lo que cuniquier aclaracidn sohie su

Sag.ga_cguﬂgmaa iOoo_.&:-nm:aubnnsmﬁosn»wmm_ﬂn<a§%mﬂcﬁsg::n€m=§mau%u&_..n_.E_ hibiles despuds da la fecha da recepcion del
pedido, transcunido esa [apso, este se considere DEFINITIVAMENTE ACEPTADD POR EL PROVEEDOR.

12 Elinstivto Mexicano del Seguro Social poda cancelar este padicio, tota o parclaiments, si el provesdor no cumple con fas condiclones astai¥ecidas o ef mismo o bisn exiglr qua sa cumplan
dichas condiciones, en ambos cas0s, al proveedor S¢ haré acreador a lo senadn estabiscida en fa ciéumla 4.4 de esta pedida.

._... mgg%ﬂo%%%nzﬂuﬂaazﬂgﬂzggggﬁm-_gu_n__r&_"ognwaﬂngnu?.__o...:_n_w_bwnai_uan_wnwﬁﬂﬁeﬁ.
pera sar suscaplible en su casg, de adjudicaion,

1.5  Elpeoveedor declams, bajo protssta de decir verdad, no enconlrarse en alguna de los supuestos establecidos por Yas arlicutes 50 y B0 penditimo parafc, de ks da Adguisiciones,
Arrendamientos y Servicits del Sector Priblica (LAASSF). ad

1.6 En caso da aplicar, para slectoa dol articule 32 D del Cédige Fiscal de ia Federacién, el proveedor hace 1a entrega de ' oplikén aclualizada emilids por e SAT, en 1a que & manifiasta qua s
oncuenira Al cortiente de sus obligacionas fiscales.

1.7 Los pastos par conceplo da smpaqus, flete y acameo, invariablernenia correrén por cuonta del proveedor,

1.8 Teodos los impuostos y dereches, tanio federales como estatales @ municipales, © de cuaiquier ofra naturaluza, senkn a camgo del proveador, con excepaiSh del Impuesto 8! Valor Agregade,
1.9 El provesdor se obliga s dor las faciiidades necaserias para gue tas Dependoncias del Secior Pblico Fedara! pisrzan fas funconas que lea concads ks LAASSP y su Reglamantn,

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

2.1 Elproveedor debard gavantizar la calidad da tos blenes enfregados y s obliga a su reposicidn al deteciarse defactos o mal astsdo en lo= mismos yio no cumplic con las espacificasiones
consinadas an esta pedido,

_.mav&&:na.au zmsuuuaa sciicitada per la Delegacién o Unidad Madica de Afta Especialidad (LIMAE} destinatariade loa bianas, obligindoss & peovendor a efactuaria en un plazo no meyor a
48 horas & partir de qua reciba la notificacidn correspondiente. H

2.2  Elinstivio Mexicanc del Seguro Social podra efecluar prusbes sobre ta calidad de jos biones, rechizendo aquollos que no reinan las eapecificaciones requaridas, (0 cual 6¢ hard del
sonotimiento det {IC an ol IMSS an cumplismiento o lo dispuesta en el articulo 60 da la LAASSP,

23  Independienterments de las pruebas que reafice ol IMSS, 6l provesedar deberd responder por 108 vicios oculios qua presanien los bienes y matenalas entregados.
24 Acepta el proveator que, en 3u 850, 38 haga compensacisn de 1o gdoudos qua fuviere con &l Instiuto, por Cuclas Obrero Patronales, Capitsles Conetitulivos o por cusiguler otro concapto,
3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS

3.1 Elproveador deberi entregar los blenes soficitados, en ef plazo sefalato en la diusula 1.2 de este padido, slempre én una sola exhibicién y na se ateptardn entregas mentres al B0% do ks
cantidad solicitada en fos padidea.

32 Elprovesdor registrand en _-.z!.._w_o._ne_uo&a;.&&aﬁuqﬂougznd&aBn_._gggﬂﬁfggﬁvﬁmgéﬂgn ¥ Copid do la misma al
presentarss a realizar 1a anirega ds los ianes, acompaliando ks siguientes documeantos. coplz dal reglstro santtario y &l informe ansllico del lola a antregar emilido por of faboratorio de contre! de cafidad
del fabricants. Esta documantacitn debers estar completa a fin de que sea auterizade la recepcitn de ke bienss en la Dalegacitn o UMAE de destine en donde, de ser el caso, leseflarfin de recibida

en ol oripinal e la remisién.
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§ %~ 1 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

NI Acuerdo: : AA- ..
==X | OOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS N o S 0 (S EyRnte: ARCES6S:2024
A 21 &' COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO HITISES S8 SeSIOn bajo el: Fracc V art. 41
S U85 DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha de Acuerdo: No. Com t
W L0s) AREADE ADJUDICACIONES DIRECTAS — . ' prane;
Fecha Terminacion del pedido: 28/09/2024 | AA-50-GYR-050GYRO018-1-589-2024
Num. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P1022
Elaboracion: 18/09/2024 Impresion 18/09/2024
Proveador: LOPEZ MARTINEZ SONIA No Requisiclén: PAC
Direccién: CALLE VENUSTIANO CARRANZA ESQUINA PRIVADA NUM 346 CENTRO CD Fecha de entrega:  28/09/2024
VICTORIA 87000 Partida presupuestal: 0401 21053002
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL., Circ. 29 Loc. 80 inm. 01 T8.165 E 0 U s P o

wnu_wnmm_vaco&ﬂ_wu snnann_g%<8§!ua§wnEﬁa.danamam%s.aan_saﬂgﬁwﬂrﬂiﬁwaqusgﬂuanﬂggzrﬁmiﬁ&.u.:musaﬂgnuans
S8 y con las especificaciones r 3

34 r838.6!._3,33.&?Esﬁmmuuoao:!cssﬁo?!:unn._..ams_u;m_iugggn.gﬂ_cogggﬁggmonEESEg%
aqueiios modicamnentas qua xin se danominen como “endricos intercambiables” daberén contoner ia simbologia G.)., de confonmitad con to sedialatio &n la NOM.D72-SSA1, vigerie.

35 Elperodo de caducidad de los bienes, :ouoﬁﬁa!.:!.lm; 12 (doce) maeses, contados # partic de la facha da enlrega. No cbstanie los provesdores podran entregar bieses conuna

caducidad minima hasta de 9 {nueve) moses, siempre y oL U uni Carta COmpromieo, an 1a cual se obiiguon a canjsar, dentro de un plexo de 15 dias hibiles, contados a partir dal dia
sigulenia & que esa requerido el canje, sin costo alguro pera el Institito, aguelies bienes que no sean consumidos dentro de su vida Gtil.

4.- DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

4.1 Eiprovaador se obliga a olorgar, dentro del plazo do diez diss naturales contedos & pertir de la acepiacién de este instrumeando, una gerantia de cumplimients de todas y cade una de las
ozmmunsgofggwnmunlgu&.&vﬁs_:ﬂio&_._gﬁmuvo..o.gg_nu.:ﬁnugaomv&no.usanm;:s?ﬂréﬁ.?i&ﬁmggﬁgn&vggg
@ pérrat arderior, no serd necesario olorpar |e garanifs, de acuardo & Io estsblecido en of articulo 48 de 13 LAASSP v 43.5 Capituio X de las Politicas, Basss y | ineamienins on Malerla de
Adquisiciones, Arrarciamientos y Presiacin de Secvicios (PBL) del IMSS.

42  €nolcaso doqua la geranila de cumplimiento se otorgue medisrto fanza, deberd expedirse a favar del Instituto, eonforme a los texies aulcrizados por ia Direction Jurfdica del Inatituts,

4.3 Lagarentia de compliniento que entregue of proveedor, en aquelios coniratos cuyo importa sea igus! o menar a 500 (seiscientas) dias de sakario minima general vigante on ol Distrito Feteral,
potrd olorgarse mediante cheque certificado, para o cual, se dshend seguir of procedimisnto siguisnta:

I.  Ef cheque debo expetirse a nombre del Instituto Mexicano del Segum Social,
Il. Dicho cheque deberd ser resguandado, a tituio de parentis, an las dreas de Tessraria de las Delegaciones o UMAES da destino de los bianes.
HI.  Ef cheque sedf deveello a mas tardar o] segundo dia habil posterior a gue ol Instituio constate of cumplimiento ds| contratn,

En esta caso, la verrficacion dal cumplimients del contreta por parte del Institvi deberé hacarse a mis 1andar ! larcer dia hibil posterior a aquel an qua el provestior de aviso de la entrega de los
bienes cbjeto del presente contrate

44  Elincumplimientn en los plazos de entraga o en las canlidades solictades, serd motivo de la cancelacién del padido o de la cantidad faltante y Ja aplicatién de una sancitn, consistents en el
10% del valor de o incumplido. Lo anterior sin qua surta efaclo lega! alguno cuslguier inconformidad o aclaracion sl respact; fiberande ai Instituto del compeamisg incumplido, para que de acuerdo o sus
necesidades reasigne of valuman no enfregado a quien Meor convenga & Su intereses.

5. DE LA FACTURACION

51  Lasfachxas deberin describir los mismos articulns y la misma redaccidn dal pedide, ademids mostrar daremente e nimend de pedide, ndmera de sequisicidn y partida presupuests!,

§2 Elpsgode asls padidn, so realizars a los 20 diss naturales posteriores o l presentacion de las facturas en las oficings de trdmite de erogacionea da kns Delogaciones UMAE recapioras de los
pienes, bajo las sigudentes consideraciones Y

Toda enirepa oe bienes se considerard comprendida en un “Periode mensual de shiroga de bienss™ en donde dichos periodos abarean dal 11 Ge cade mes, al dia 10 dat mes tiguients,

El proveedor podni prasentar su fachera en laa oficinga da Tramite de Ergeciones de las Delegaciones y UMAE de dealine, a partir del dia 5 del mes siguients a sqeét en: el que so conchuya of
“Pariodo mansual de antrega de bienes™ en el que haye efecluado la entrega obisto de eote pedido.

El proveedor acepia que of IMSS lo efectue e pago mediante ransferencia elecininica, para tal efecto ef proveedor debard proporcionar el nOMero de cuents

| A
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: .
OOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS Nimere. d :m . No. de Evento: AA-1-589-2024
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO UMSIGESeSIon. bajo el Fracc V art. 41
DEPARTAMENTO DE ADQHSICIONES Fecha de Acuerdo: No. Compranet
AREA DE ADJUDICACIONES DIRECTAS Fecha Terminacion del pedido: 28/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR018-1-589-2024
Num. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P1022
Elaboracion: 18/09/2024 Impresion 18/09/2024

Proveedor: LOPEZ MARTINEZ SONIA No Requlsicién: PAC

Direccion: CALLE VENUSTIANO CARRANZA ESQUINA PRIVADA NUM 346 CENTRO CD Fecha de entrega:  28/09/2024
VICTORIA 87000

Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. LOMS-660203-338 No. Proveedor: 00160179

Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 loc. 80  Inm. 01 TS8.145 E 0 u. e P 0
¥ Sueursal En los ces08 de que el provesdor & contratar no 58 encuenire habilitxdo en esta asquema de page, debard acudir & b Tesorera Delegacional & efeci de qus e

!ﬁagggwgﬁ_giozmggnuﬂgng:gSaoﬁgn_mamu.Sa_ﬂgo%ga_gg%mgEE_Ewggﬁigﬁﬁon
p dor este incorporado en 858 8SquBma antss de efectuar trdmite alguno.
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mﬁw | mww INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo:
"% & OOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS Nimero de Sesion:

Tr V) COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO ’
v DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha de Acuerdo:

%

AREA DE ADJUDICACIONES DIRECTAS

Ndm. Dictamen Presup:SIN

bajo et: Fracc V art. 41
No. Compranet

No. da Pedido: DAP1022

No. de Evento AA-1-589-2024

Fecha Terminacion del pedido:28/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR018-1-589-2024

Elaboracion: 181092024 Impresion 16/09/2024

Proveedor: LOPEZ MARTINEZ SONIA

Direccién CALLE VENUSTIANO CARRANZA ESQUINA PRIVADA NUM 346 CENTRO CD
VICTCRIA 87000

RF.C. LOMS-660203-338 No. Proveedor: 00160179
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL, Circ. 29 Loc. 80

No Requisicion: PAC
Fecha de entrega:  28/09/2024

Partida presupuestal: 0401
Clasificacién presupuestal :

21053002

Inm. 01 T5.195 E 0 U 9 P ©

EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS
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
Sona \oOmJ} SLI:%\V

CARGO

FIRMA DE CONFORMIDAD

DIA MES |ANO

=[N [ [ina

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

TNE; (9 902499
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