INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
“O0AD REGIONAL EN TAMAULIPAS

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

AREA DE ADJUDICACIONES DIRECTAS

Numerc Acuerdo:

Nimero de Sesion:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacién del pedido:16/10/2024
NUm. Dictarmen Presup:S/N

No. de Evento: AA-1-736-2024
bajo el: Fracc V art. 41
No. Compranet;

AA-50-GYR-050GYR018-1-736-2024

No. de Pedido: D4P1073

Elaboracién: 27/09/2024 |Impresion24/10/2024

Proveedor: CENTRO DE NEGOCIOS DE TAMAULIPAS SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: AV LAS TORRES LOCAL A MEXICO CIUDAD VICTORIA 87049 Fecha de entrega: 16/10/2024

Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. CNT -160823-KU3 No. Proveedor: 00153560 Clasificacié i
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS lasificacién presupuestal :
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 Loc. 80 Inm. 01 TS.15 E. 0 U s P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad____Precio Importe Total
1 060532016714101 EQUIPOS. PARA VENOCLISIS. SIN AGUJA, ESTERILES, DESECHABLES. B EQP 22.00 1213,344.00

NORMOGOTERO. EQUIPO.

Marca: SM

Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
SUBTTOTAL  §  1,213344.00
_ I V. A, $ 194,135.04
7 TOTAL $ 1,407,479.04

( un millon cuatrocientos’ \eve pesos 04/100 M.N.)
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Area Contratante Area Co ANk / T%.\@xm ador dejPedido Area Contratan
Q PERE ING. JPREE SyARA MPEROBRIBUEZ OCHOA 1. DAVIRADONAI CANO CORDOVA C.P. AND NDRO ORT|Z SALAZAR
& Y, LONT. DE SERY.  ENC.DPTO. ADQ BIENES Y GONT. OE SERV €0 ADOR DE ABAST. Y EQUIP. JEFE'DE| SERVICIOS ADMIVOS.
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INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURO SOCIAL

No. Compranet

AREA DE ADJUDICACIONES DIRECTAS

Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-1-736-2024
O0OAD REGIONAL EN TAMAULIPAS Nimero de Sesién: .
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO . bajo el: Fracc V art. 41
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha de Acuerdo:

-736-2024

Elaboracion: 27/09/2024 Impresion24/10/2024

Partida presupuestal : 0401

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS .
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 loc. 80 Inm. 01 TS 15 E. 0

Fecha Terminacién del pedido: 16/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR018-

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido;: D4P1073
Proveedor: CENTRO DE NEGOCIOS DE TAMAULIPAS SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: AV LAS TORRES LOCAL A MEXICO CIUDAD VICTORIA 87049 Fecha de entrega:  16/10/2024

21053002

U 9 P 0

CLAUSULAS PARA PERIDOS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTCS

1- DELPEDIDC

4.1 Este pedido se sustenta en la cotizacion preseniada por el proveedor mediants el Portal de Incumplimientos del IMSS.

1.2 El proveedor acepla el presaenta pedide y se compremete a surtirlo en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefialadas en el mismo, por lo que cualquier aclaracion sobre su
contenido, debera efectuarse por escrito ante la Coordinacion de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicies en un plazo maxime de 24 horas hébiles después de la fecha de recepcion del
pedide, transcurmido ese lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 ElInstituto Mexcano del Seguro Social podra cancelar esta pedido, total ¢ parcialmente, si el proveedor ne cumple con las condiciones establecidas en el mismo o bien exgir que se cumplan
dichas condiciones, en ambos ¢asos, el proveedor se hard acreedor a la sancién establecida en la clédusula 4.4 de este pedido.

1.4 El proveedor manifiesta bajo prolesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de los supuestgs de infraccidn a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a la Ley de la Propiedad industrial,
para ser susceptible en su caso, de adjudicacion.

1.6  El proveedor declara, bajo protasta de decir verdad, no encontrarse en alguno de los supuestos establecidos por los articulos 50 y 60 pendiltime parrafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios dal Secter Publico (LAASSP).

1.6 En caso de aplicar, para efectos del acticulo 32 D del Codigo Fiscat de la Federacion, el proveedor hace |a entrega de la opinidn aclualizada emitida por el SAT, en 1z que se manifiesta que se
encuentra al corriente de sus obligaciones fiscales

1.7  Los gastes por concepto de smpaque, fiete y acarreo, invariablemente correrén por cuenta del proveedor,

1.8 Todos los impuestos y derechos, tanto federales come estatales © municipales, o de cualquier ofra naturaleza, seran a cargo del proveedor, con excepcion del Impuesto al Valor Agregada.

1.9 E!proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Sector Plblico Federal ejerzan las funciones que les concade la LAASSP v su Reglamento.

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

2.1 El proveador debard garantizar la calidad de los bienes eniregados y se obliga a su reposicion al detectarse defectos o mal estado en los mismos yfo ne cumplir can las especificaciones
consignadas an este pedido.

La repasicidn de los bienes sera solicitada por la Delegacion o Unidad Médica de Alta Especialidad (UMAE} destinataria de Ios bienes, obligdndose el proveedor a efectuarlo en un plazo no mayar a

48 haras a partir de que reciba fa notificacion correspondiente.

2.2  ElInstituto Mexicano del Segurc Social podra efectuar pruebas sobre |a calidad de los bienes, rechazando aguellos que no rednan las especificaciones requeridas, lo cual se hara del
canocimiento del OIC en el IMSS en cumplimiento a fo dispuesto en el articulo 60 de la LAASSP.

2.3 Independientemente de las pruebas que realice of IMSS, el proveedor deberd responger por los vicios ocultes que presenten los bienes y materiales entregados

2.4 Acepta el proveedor que, en su caso, se haga compensacion de los adeudos que tuviere con el Instituto, por Guotas Obrero Patronales, Capitales Constitutivos o por cualguier otro concepto.

3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS

3.1 El proveedor debera entregar 10s bienes solicitados, en el plazo sefialado en la clausula 1.2 de este pedido, siempra en una sola exhibicidn y no se aceptaran entregas menores al 60% de la
cantidad solicitada en los pedidos

32 El proveedor regisirara en la "Remisidn del Pedido®, todos los datos tonsignades en el *Instructive para requisitar la Remision del Pedido® y debera entregar original y copia de la misma al
presentarse a realizar la entrega de los bienes, acompafiando los siguientes documentos: copia del registro sanitario y el informe analitico del lofe a entregar emitido por el laboratorio de control
del fabricante. Esta documentacion debera estar camplata a fin de que sea auterizada la recapcion de los bienes en |a Delegacion o UMAE de destino en donde, de ser el caso, le sellaran d
an el original de ta remision.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-I-736-2024
‘O0AD REGIONAL EN TAMAULIPAS Numero de Sesién: . )
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO : bajo el: Fracc V art. 41
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 16/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR018--736-2024

AREA DE ADJUDICACIONES DIRECTAS

NGm. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: DAP1073
Elaboracion: 27/09/2024 Impresion24/10/2024
Proveedor: CENTRO DE NEGOCIOS DE TAMAULIPAS SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: AV LAS TORRES LOCAL A MEXICO CIUDAD VICTORIA 87049 Fecha de entrega:  16/10/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. CNT -160823-KU3 No. Proveedor: 00153560

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS )
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 Loc. 80 Inm. 01 TS.15 E O Uu e P 0

Clasificacion presupuestal :

33 El provesdor acepta €l presente pedido y se compromete a la entrega de cada uno de los renglones por la cantidad delerminada, precisamente en el lugar indicado, a mas tardar en |a fecha
sefialada y con las especificaciones requeridas.

3.4 Los medicamentos podrén ser entregados en presentacién empague sector salud o en presentacién comercial, con sello o sobreimpresitn con la clave del Sector Salud, en traténdose de
aquallos medicamentos que adn se denominen come "genéricos intercambiables” deberén contener la simbotogia G.1., de conformidad con lo sefialado en la NOM-72-55A1, vigente.

35 Elperiodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 (doce) mesas, contados a partir de la fecha de entrega. No obstants los proveedores podran entregar bienes con una
caducidad minima hasta de 9 (nueve) meses, siempre y cuanda enfreguern una carta compromiso, en ka cual se obliguen a canjear, dentro de un plazo de 15 dias hébiles, contados a partir del dia
siguiente a que sea requerido el canje, sin casto alguns para el Instituto, aguelles bienes que rp sean eonsumidos dentro de su vida il

4.- DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

41 El proveedor se obliga a otorgar, dentro del plazo de diez dias naturales cantados a partir de la aceptacion de este instrumento, una garantia de cumplimiento da todas y cada una de las
abligacionas a su cargo derivadas del presente pedido por un importe del 10% (diez por ciento), del manto total del pedido, sin incluir el IVA. Si la entrega de los bienes se realiza dentro del plazo citado en
el parrafo anterior, no sera necesario otorgar la garantia, de acuerdo a lo establecido en el articulo 4B de la LAASSP y 43.5 Capitulo X de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adguisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicics (PBL) del IMSS.

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

43  Lagarantia de cumplimiento que entregue e! proveedor, en aquellos contratos cuya importe sea igual o menor a 600 (seiscientos) dias de salario minimo general vigente en al Distrito Faderal,
podrd otorgarse medianta cheque certificado, para lo cual, se debera seguir el procedimiento siguiente:

. El chegue debe expedirse a nombre del Instituto Mexicano del Segury Social.
IIl. Dicho cheque deberd ser resguardado, a tiulo de garantia, en las dreas de Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino de los bienes.
I, El cheque sera devueito a mas tardar 8! segunde dia habil posterior a que el Instituto constate el cumplimiento del contrato.

En este caso, la verificacion del cumplimiento del contrato por parte del Instituto debera hacerse a mas tardar el tercer dia habil posterior a aquel en qua el proveedor de avisc de la entrega de los
bienes objeto del presente contrato

4.4  Elincumplimiento en los plazos de entrega o en las cantidedes solicitadas, seré motivo de la cancelacion del pedido o de la cantidad faitante y la aplicacion de una sancién, consistenta en &
10% de! valor de |o incumplido. Ea anterior sin que surta efecto legal algune cualquier inconformidad o aclaracion al respecto; kberando al Instituto del compromiso incumplide, para que de acuerdo a sus
necesidades reasigne el volumen no entregado a quien mejor convenga a sus intereses.

5- DE LA FACTURACION
51 Las facturas deberan describic los mismos articulos y Ja misma redaccién del pedido, ademas mostrar claramente el nimero de pedido, nimero de requisicion y partida presupuestal.
52 El pago de este pedido, se realizara afos 20 dias naturales posteriores & la presentacion de las facturas en las oficinas de tramite de erogaciones de las Delegaciones y UMAE receptoras
bienes, bajo las siguientes consideraciones
Toda entrega de bienes se considerard comprendida en un "Pariodo mansual de entrega de bienes" en donde dichos periodoes abarcan del 11 de cada mes, &l dia 10 dal mes siguiente.
El provesedor podra presentar su factura en las oficinas de Tramite de Erogaciones de las Delegaciones y UMAE de destino, a partir del dia 5 del mes siguiente a aquél en el que se col
"Pariodo mensual de enirega de bienes” en el que haya efectuado la entrega objeto de este pedido.
El proveador acapta que el IMSS le efectus & pago mediante transferencia electrénica, para tal efecto el proveedor deberé proporcionar el nimero de cuenta CLABE,
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Simero Aclierdo: - PV
OOAD REGIONAL EN TAMAULIPAS 0. de Evento: AA-1-736-2024

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO ieTeTCe, Ses i bajo el. Fracc V art. 41
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha de Acuerdo: No. Compranet

AREADE ADSUDICACIONES DIRECTAS Fecha Terminacién del pedido: 16/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR018-1-736-2024

NUm. Dictamen Presup:$/N No. de Pedido: D4P1073
Elaboracion: 27/09/2024 Impresion24/10/2024
Proveedor: CENTRO DE NEGOCIOS DE TAMAULIPAS SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: AV LAS TORRES LOCAL A MEXICO CIUDAD VICTORIA 87049 Fecha de entrega:  16/10/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. CNT -160823-KU3 No. Proveedor : 00153560

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 Loc. 80  Inm. 01 T.S. 15 E. 0 u 90 P. 90

Clasificacion presupuestal :

y Sucursal . En los casos de que el praveeder a confratar no se encuentra habilitado en este esquema de pago, deberd acudir a la Tesoreria Delegacional a efecio de que le
proporcionen los requisitos de ingorporacién y entrega de los documentos correspondientes, en & entendido de que el Dapartamento de Presupuesto, contabilidad y Erogaciones, deberé esperar que el
proveedor este incarporado en ese esqueima antes de efectuar tramite alguno.

AN A ~
Area Contratante .\ \ _>n3==w r del Pafiflc Area Contratante
. 8 s £ RODRIGUEZ OCHOA LI PAVID NAI CANO CORDOVA C.P. ANDR FJANDRO ORTIZ SALAZAR
G- = = CONT. DE mmxc_. RDI OR DE ABAST. Y EQUIP, JEFE DE SERVICIOS ADMINOS.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
00AD REGIONAL EN TAMAULIPAS

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

AREA DE ADJUDICACIONES DIRECTAS

Numero Acuerdo:
Namero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:

Num. Dictamen Presup:S/N

No. de Evento AA-l-736-2024
bajo el: Fracc V art. 41
No. Compranet

Fecha Terminacién del pedido:16/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR018-736-2024

No. de Pedido: D4P1073
Elaboracidn: 27/09/2024 Impresion 24/10/2024

Proveedor: CENTRO DE NEGOCIOS DE TAMAULIPAS SA DE CV
Direccién AV LAS TORRES LOCAL A MEXICO CIUDAD VICTORIA 87049

No Requisicién: PAC

Fecha de entrega:  16/10/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. CNT -160823-KU3 No. Proveedor : 00153560 Clasificacion —v—.ﬂm—_ﬁ:mmﬁm_ .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN TAMAULIPAS
Lugar de entrega: CARRETERA MEXICO-LAREDO KM. 701, COL. Circ. 29 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 90 P. 0
EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINGS PACTADOS OBSERVACIONES
EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTQS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.
NOMBRE DEL REPRESENTANTE
Acdiec, Moreg Movdles
CARGO
Lopreseidarde  \ogl.
FIRMA DE CONFORMIDAD
DIA MES |ANO
e 10 pord
EL REPRESENTANTE ACREDITA PCDER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
/ Area Contratante
# DEREZ> NAI CANO CORDGVA C.P. ANDR JANDRO ORTIZISALAZAR
JNT. DE SERY, OR DE ABAST. Y EQUIP. JEFE DE BERVICIOS ADMIYO0S.
Fd T
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