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INS1., JTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AAO50GYR051T-51
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ONCOLOGIA CMN SXXi NAME de SSSion: bajoel. Art 42

DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO | Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
Fecha Terminacidn del pedido:09/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR051-T-51-2024
NUm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido. D4P0103

Elaberacion: 29/04/2024 Impresion 29/04/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA LINI, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccion: AV. CENTENARIO DE LA EDUCACION S/N TECAMAC TECAMAC 55740 Fecha de entrega: 09/05/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. CLI-150429-1N6 No. Proveedor: 00133392 Clasificacié tal -
Unidad solicitante: UMAE ONGOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. Circ. 37 Loc. 12 Inm. 01 TS 15 E. 0 U. 20 P. o
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad Unidad  Precio  Importe Total
1 06020301651101 CINTAS. UMBILICALES. DE ALGODON TEJIDO PLANO {TRENZADO DE 21 HILOS) 10 ENV 198.00 1,980.00
ESTERILES. LONGITUD: 41 CM. ANCHO: 4 MM. ENVASE CON 100 SOBRES.
Marca: PROTEC Tipo Presen; SBR
Procedencia: MEXICO Cant Presen: 100
SUB. TOTAL $ 1,980.00
l.V.A. $ 316.80
TOTAL $ 2,296.80

( dos mil doscientos noventa y seis pesos 80/100 M.N.}
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ONCOLOGIA CMN SXXI Numero de Sesién: bajo el: Art 42
DEPARTAMENTO DE ASASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 09/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR051-T-51-2024
Num. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0103
Elaboracion: 29/04/2024 Impresion29/04/2024
Proveedor: COMERCIALIZADORA LINI, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: AV. CENTENARIO DE LA EDUCACION S/N TECAMAC TECAMAC 55740 Fecha de entrega:  09/05/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. CLI -150429-1N6 No. Proveedor : 00133392 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ONCOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI )
Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. DOCTORES, Circ. 37 Loc. 12 Inm. 01 T.8. 15 E. 0 U 20 P. 0

CLAUSULAS PARA FEDIDOS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTGS

i~ DELPEDIDOC

11 Este pedido se sustanta en la cotizacidn presentada por el proveedor mediante el Portal de Incurnplimientos del IMSS

12 Elproveador acepta el presente pedido y se compromete a surtirlo en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefialadas en el misme, por Io que cualquiar aclaracién sobre su
contenido, debera efectuarse por escrilo ante la Coordinacidn de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios en un plazo méximo de 24 horas hébiles después de la fecha de racepcion del
pedido, transcumdo ase Japso, esta se considera DEF INITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 ElInstitute Mexicano del Seguro Social podra cancelar este pedido, total o parcialmente, si el proveedor no cumpie con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir que se cumplan
dichas condicienas, en ambos casos, el proveedor se hard acreedor a la sancion establecida en la tlausula 4 4 de este pedido.

1.4 Elproveador manifiesia bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de los 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,

15 Elproveedor declara, bajo protesta de decir verdad, no encentrarse en alguno de los supuestos estatlecidos por los articulos 5G y 60 pentltimo pérrafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP).

18 Encaso de aplicar, para efectos del articulo 32 D del Cadigo Fiscal de la Federacion, el proveeder hace la entrega de |a opinién actualizada emitida por el SAT, en la que se manifiesta que se
encuentra al cosriente de sus obligaciones fiscales.

1.7 Los gastos por concepto de empaque, flete y acarreo, invariablemente correrdn por cuenta del proveedor

1.8 Todos les impuestos y derechos, tanto federales como estatales o municipales, © de cualquier olra naturaleza, serdn a cargo del proveedor, con excepcion del Impuesto al Valor Agregado.

1.8 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Sector Publico Federal ejerzan las funciones que les concede la LAASSP y su Reglameanto

2- DELA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION

2.1 Elproveedor debara garantizar (a calidad de los bienes entregados y se obliga a su reposician &l delectarse defeclus o mal estado en los mismos y/o no cumplir con las especificaciones
consighadas an este pedido.

La reposicion de los bienes sera solicitada por ta Delegacién o Umidad Médica de Alta Especialidad (UMAE) destinataria de los bienes, obligandose el proveedor a efectuarlo an un plazo no mayor a

48 horas a partir de que reciba |a natificacion correspondiente

22 Elinstituto Mexicano del Seguro Social podré efeciuar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no retinan las espacificaciones requeridas, lo cual se hard del
conocimiento del OIC en el IMSS en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 60 de la LAASSP

23 Independientemente de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor debera responder por los vitios ocultos que prasenten fos bienes y materiales entregados.

24  Acepla al proveedor que, &n su caso, se haga compensacion de (0s adeudos que tuviera con el Instituto, por Cuotas Obrero Patronales, Capitales Constitutivos a por cualguier otro concepto,

3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS
3.1 El proveedor debera eniregar los bienss solicitados, en ol plazo sefialado en la clausula 1.2 de este pedido, siempre en una sola exhibicién y no se aceptaran entregas mencres al 60% de la —3
cantidad solicitada en los pedides CIAL
3.2 El proveedor registrara en la "Remision del Pedido", todos los datos consignados en el "Instructivo para requisitar la Rerisién del Pedido” y debera entregar original y copia delfa'misrat MNSTITU " W
presentarse a reali ga de los bienes, acompariando las si documentos: copia del registra sanitaric y al informa analitico de! lote a entregar emitido por el laboraterio @&Eantiol S_amn A ~
cion deberd estar completa a fin de rizada la recepcion de los bienes en la Delegacidn 0 UMAE de destino en donde, de ser el easo, la selldran deir .u.nuﬂ, NINAM & BAD
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

INS 1, UTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Niamero Acuerdo: No. de Evento: AAOS0GYR051T-51

HOSPITAL DE ONCOLOGIA CMN SXXI INGMESToyae SEgion: bajo el: Art 42
DEPARTAMENTQ DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 09/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR051-T-51-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0103
Elaboracion: 29/04/2024 Impresion29/04/2024
Proveedor: COMERCIALIZADORA LINI, S.A.DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccién: AV.CENTENARIO DE LA EDUCACION S/N TECAMAC TECAMAC 55740 Fecha de entrega:  09/05/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. CLI-150429-1N6 No. Proveedor : 00133392 Clasificacion —uﬁmm—-v:ﬂm.nm_ .
Unidad solicitante;: UMAE ONCOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI )
Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. DOCTORES, Circ. 37 Loc. 12 Inm. 01 T.85. 15 E. 0 U 20 P 0

33 Elproveedor acepia el presants pacido y 58 compromete a la entrega de cada una de los renglones por la cantidad determinada, precisamente en el lugar indicado, a mas tardar en ia fecha
safalada y con las especificaciones requeridas

34 Los medicamentos podrén ser entregades en presentacidn empague sector salud o en presentacion comercial, con sello o sobreimprezidn con fa clave del Sector Salud, en fratandese da
aquellos medicamentos que aun se denominen come “genéricos intercambiables” deberdn contener la simbalogia G 1., de conformidad con lo sefialade en fa NOM-072-SSA1, vigente

35 Elperiodo de caducidad de los bienes, no podré ser mencr a 12 (doce) meses, contados a partir de la fecha de entrega. No cbstante ios proveedores podran entregar bienes con una
caducidad minima hasta de 9 {nueve) meses, siempre y cuando entreguen una carla compromiso, en la cual se obliguen a canjear, dentro de un plazo de 15 dias hahiles, contados a partir del dia
siguiente a que sea requeride al canje, sin costo algunc para of Institute, agquellos bienes que no sean consumidos dentre de su vida Gtil

4- DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

4.1  El proveador se obliga a otorgar, dentro del plazo de diez dias naturales contados a partir de |a aceptacién de este instrumento, una garantia de cumpiimients de todas y cada una de las
obligaciones a su cargo darivadas del presente pedido por un imparte dsl 10% (diez por ciento), def monto total del pedide, sin incfuir el IVA, Sila entraga de los bienes se realiza dentro det plazo citado en
&l parrafo anterior, na sara necesario ctorgar la garantia, de acuerdo a Jo establecido en el articuio 48 de la LAASSP y 43 5 Capitulo X de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios (PBL) del iMSS.

42 En el caso de que la garantia de cumplimiento se otorgue mediante fianza, debers expedirse a favor del Instituto, conforme a los textos autorizades por la Direccion Juridica de! Instituto

4.3 La garantia de cumplimiente que entregue el proveedor, en aquellos contratos cuyo imparte sea iguat o menor a 600 (seiscientos) dias de salaric minimo general vigente en el Distrito Faderal,
podré otergarse mediante cheque certificado, para lo cual, se debera seguir al procedimiento siguiente:

| £l cheque debe expedirse a nombre del Instituto Mexicanc del Segurc Social
Il Bicho cheque deberd ser resguardado, a titulo de garantia, en |as dreas de Tescreria de las Delegaciones o UMAES de destina de ios bienes
Hl. El cheque serd devuelto a mas tardar el segunde dia hébil posterior a que el Instituto constate el cumplimiento del contrato.

En este case, la verificacién del cumplimiente del contrato por parta del Instituta deberd hacerse a més tardar el tercer dia habil posteriar a aquel en que 8! proveedor de aviso de ia entrega de los
bienes objeto del prassnte contrato

44 El incumplimiento en los pfazos de entrega o en las cantidades solictadas, sera motivo de la cancelacidn del pedido o de a cantidad faltante y la aplicacion de una sancidn, consistente en el
10% del valer de lo incumplido. Lo anterior sin que surta efecto legal alguno cualquier inconformidad & aclaracidn al respecto, liberando al Instituto del compromiso incumplido, para que de acuerde a sus
necesidades reasigne el volumen no entregado a quIBn Mejor Convenga a sus Intaresas.

5- DELAFACTURACION
5.1 Las facturas daberan describir los mismos articulos y la misma redaccion del pedido, ademas mostrar claramenta @ nlimero de pedido, numero de requisicion y partida presupuestal
52 Elpago de este pedido, se realizara a los 20 dias naturales posteriores a |z presentacion de las facturas en las oficinas de tramite de erogacionas de las Delegaciones y UMAE receptoras de los
bienes, bajo las siguientes consideraciones
Toda entrega de biengs se considerard comprendida en un "Periodo mefug| de entrega de bienes" en donde dichos periados abarcan del 11 de cada mes, al dia 10 del mes Slg@ante"
El proveedor podra 1] factura en las oficinas de Trémite dé Erogacityes de las Delegaciones y UMAE de destino, a partir del dia 5 del mes siguiente 2 aquél en el Quesstgtongiuya
“Periode mensual de “ an el que haya efectuado la eqtrega objeto Xa aste padido. |

- DIVISK
7 CA o_._o/ __
DE OFNA OL DELLABASTO Y SUMINISTRO »
i - - —
Au i —-Afea Contratante | Representante Legal
LIC. MJISA MORENOC Fm.W\|\|l LIC. NOEL _ DR.RAFAEL MEDRANE GUZMAN
DIREC AD TiIVA JEFE DEL DEPARTAM DE ABASTECIMIENTO DIRECTOR GENERAL DIVISIO|

2024 O

Area Requirente
DR. MARIO AQUI PEREZ MARTINEZ |
N DE CONSU \mxn_“mxz_p Y HOSPITALIZACION

. - / Pagina?2

=



INS 111 UTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ,.z,._:,_mﬂo Acuerdo: No. de m.<mm8>>cmo0<mom._._...mﬂ
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ONCOLOGIA CMN SXXI Numero de Sesion: bajoel: Art 42

DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido:09/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR051-T-51-2024
Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0103

Elaboracion: 29/04/2024 Impresion29/04/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA LINI, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién AV, CENTENARIO DE LA EDUCACION S/N TECAMAC TECAMAC 55740 Fecha de entrega:  09/05/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. CLI-150429-1N6 No. Proveedor : 00133392 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ONCOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI
Lugar de entrega: AV, CUAUHTEMOC NO. 330, COL. Circ. 37 Loc. 12 Inm. 01 TS 15 E 0 U 20 P 0

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.
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