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rz_u_m_wqu_num Rﬁwwwwz%. wpm_.m mwm%wm_ w%%_? Numero Acuerdo: No. de Evento: AAO50GYR0511116
HOSPITAL DE ONCOLOGIA CMN SXXI Numero de Sesion: bajo el: Art 42
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: |No. Compranet;

Fecha Terminacion del pedido:15/08/2024 AA-50-GYR-050GYR051-1-116-2024
* Num. Dictamen Presup:$/N No. de Pedido: D4P0309

Elaboracion: 05/08/2024 Impresion05/08/2024
1 I

Proveedor: IARE DE OCCIDENTE S.A. DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccién: ALEJANDRO GRAHAM BELL NO. 105, INT. 7 EL PELUCHAN GUANAJUATO Fecha de entrega: 15/08/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. 10C -190614-9F0 No. Proveedor : 00153846

Unidad solicitante: UMAE ONCOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. Circ. 37 Loc. 12  Inm. 01 TS 15 E 0 u 26 P 0

L e S ——— - SE—— = - — = — J

Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
g.7

1 010000170800 oc\\I_UmoxOOOm>r>§_z> SOLUCION INYECTABLE CADA AMPOLLETA O FRASCO AMPULA 42 ENV 21.36 897.12

CON SOLUCION O LIOFILIZADO CONTIENE: HIDROXOCOBALAMINA 100 MICROGRAMO
ENVASE CON 3 AMPOLLETAS DE 2 ML O FRASCO AMPULA Y DILUYENTE.

Marca:  VITAMIN-12 4D90SSA Tipo Presen: JGO

Procedencia: MEXICO Cant Presen:3
SUB. TOTAL $ 897.12
L. V. A, $ 0.00
TOTAL $ 897.12

( ochocientos noventa y siete pesos 12/100 M.N.)
1
Representante Legal
DR.RAFAEL MED ZMAN DR. MARIO AQUILINO PEREZ MARTINEZ

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO DIRECTOR GEMERAL DIVISION _um\ CONSULTA EXTERNA Y HOSPITALIZACION
Pagina 1 /

/

DIRECTORAADMINISTRATIVA



—— ——— B —

o e s s
A . ., e
HOSPITAL DE ONCOLOGIA CMN SXX| Nimero de Sesion: bajo el: Art 42
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet |
' Fecha Terminacion del pedido: 15/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR051-1-116-2024
Num. Dictamen Presup: S/IN No. de Pedido: D4P0309

Elaboracion: 05/08/2024 _Buqmmmo:o.ﬂombomh;
* —]

_ Proveedor: IARE DE OCCIDENTE S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC

_9386:“ ALEJANDRO GRAHAM BELL NO. 105, INT. 7 EL PELUCHAN GUANAJUATO Fecha de entrega:  15/08/2024 *
| 37119 Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. 10C |A 90614-9F0 No. V-.°<mmn_0—.“ OO.—MMWA.Q n_mmmqmﬂmﬂmou_._ u_.mmﬁ——u_._mmnm_ .

Unidad solicitante: UMAE ONCOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI .

_rcum_. de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. DOCTORES, Circ. 37 Loc. 12 inm, 01 TS. 15 E. 0 U 20 P. 0

CLAUSULAS PARA PEDIDQS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS

1- DELPEDIDO

1.1 Este pedido se sustenta en |a cotizacién presentada por el proveedor mediante el Portal de Incumplimientos del iMSS

12  Elproveedor acepta e} presents pedido y se compromete a surbirla en al plaza, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefialadas en el mismo, por o gue cualquier aclaracion sobre sy
contenido, daberd efectuarse por escrita ante ia Coordinacidn de Adquisicion de Bienes y Centratacién de Servicios en un plazo maximo de 24 horas habiles después de la fecha de recepcion del
pedido, transcurrido ese lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR

13 EllInstituta Mexcano del Seguro Sceial podra cancelar este pecido, total o parcialmente, si el proveedor no cumple con 1as condiciones establecidas en el mismo o bien exigir que se cumglan
dcnas condiciones, en ambos casos, &l praveador se hara acreedor a la sanc:dn establecida en 1 clausula 4 4 de esta pedido

4 Elproveeder manifiesta bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ninguno da los supueslos de infraccion a la Ley Federal de Derachos de Autor, n1a la Ley de ia Propiedad Industrial

para ser susceptible en su caso, de adjudicacién
13  Elproveador deciara, bajo protesta de decir verdad, no encentrarse en al
Arendamientos y Servicios del Sector Pablico (LAASSP)
16 Encase de apiicar, para efectos del articule 32 D del God

Jentra gt corriente de sus obligaciones fiscales

7 Los gastos por concepto de empague, flete y acarreo, nvanablemente correran por cuenta del proveedar

8 Todos Ios impusstos y derachos, tanto faderales como estatales o municipales, o da cualquier ofra naturaleza, serdn a cargo del proveedor, con excepcion del Impuesto al Valor Agregado.
g

El proveedor se obliga a dar las facilidades necesanias para que fas De s def Sector Pablico Federal ejerzan las funciones qua les concede |2 LAASSP y su Reglamento

guno de los supuestos establacides por los articulos 50 y 60 peniltime pérrafo, de la Ley de Adquisiciones,

go Fiscal de 'a Federacion, el preveedor hace la entrega de la opinion actualizada emitida por el SAT, n |a que se manifiesta que se

&

1
i
1

2- DELA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPEGCION
21 Elproveedor deberd garantzar 2 calidad de (os bienas entregadas ¥ 5€ cbliga a su repaosicion al
consignadas en este pedido
La reposicidn de 'os brenes serd solictadz por la Delegacion o Unidad Médica de Alta Especialidad {UMAE) destinatana de los bienes, obligandose el proveedor a efectuarle en un plazo no mayor a
48 horas a partir de que reciba a notificacian correspondiente
22 ElInsttuto v o del Segure Social podrd efectuar pruebas sobre la cal da

conecimiento del OIC en el IMS5 en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 60 de |a LAASS
23 Independientemente de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor debera responder por los vicios ocultos que presenten los bienes y matenales entregados
24 Acepta el proveedor que, en su caso, se haga compensacién de fos adeudos que tuviere cen el institute, por Cuotas Obrero Patronales, Capitales Constitutivos o por cualguier otre cancepto

detectarse defaclos o mal estade en ioa mismos y/o no cumplir con {as especificacionas

bienes, rechazando aquellos que no rednan las especificaciones requeridas, |o cual se hard de

3- DELAENTREGA DE LOS ARTICULOS
31 E!proveedor debera entregar los bienes solicitados, en e

cantidad solictada en ios pedidos
32 El proveedor geqistrara en la "Remisidn del Ped

plazo sefialado an la cldusula 1 2 de este pedide, siempre en una solz exhibicidn ¥ No S8 aceptaran entregas menafes al 60% de la

todes los datos consignados en &l "Instructivo para requisitar la Remusién del Pedido” y debera entregar original y copia de la midma al
los siguientes documentos copia de registro sanitaria y el infarme analitico del lote a antregar emitido por &l labo e controlde caljldad
! Gue sea autorizada ta recepcion de los bienes en la Delegacion o UMAE de dastino en donde, de ser el casa, la selaran de récibido
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UNIDAD MEDIGA DE ALTA ESPEGIALIDAD Numero Acuerdo: No. de Evento: AAOSOGYR0511116
HOSPITAL DE ONCOLOGIA CMN SXXI Numero de Sesién: bajo el: Art 42
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 15/08/2024  AA-50-GYR-050GYR051-1-116-2024
Num. Dictamen Presup: §/N No. de Pedido: D4P0309
Elaboracién: 05/08/2024 impresion 05/08/2024
Proveedor: IARE DE OCCIDENTE S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccion: ALEJANDRO GRAHAM BELL NO. 105, INT. 7 EL PELUCHAN GUANAJUATO Fecha de entrega:  15/08/2024
37119 Partida presupuestal: 0301 21053001
R.F.C. 10C -190614-9F0 No. Proveedor: 00153846 Clasificacion ﬁﬂﬂﬂﬂﬁﬂ@ﬂﬂm_ :
Unidad solicitante: UMAE ONCOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI .
__.:mm_. de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. DOCTORES, Circ. 37 Loc. 12 Inm. 01 TS. 15 E. 0 U 20 P. 0

33 Elproveedor acepta el prasente pedido y se compromete a |2 entrega de cada uno de los renglones por fa cantidad determinada, precisaments en el lugar indicade, a més tardar en la fecha
sefalada y con las especificaciones requendas

34 Los medicamentos podran ser entregados en presentacion empaque sector salud o en presentacién comercial, con sello o sobreimpresién con la clave del Sector Salud, en tratandose de
aguellos medicamantos gue adn se denominen como "genéricos Intercambiables” deberan contener la simbolegia G |, de confermidad can lo sefalado en 1z NOM-072-SSA1, vigents.

35  Elpericto de caducidad de kos bienes, no podra ser menar a 12 {doca) meses, contados a partir de la fecha de entrega. No obstants los proveedores podran entregar bienas con una
caducidad minima hasta de 9 {nueve) meses, slempre y cuando entreguen una Garta compromiso, en la cual se obliguen a canear, dentro de un plaza de 15 diag habiles, contados a partir dal dia
siguiente a que sea requerido el canje. sin costo alguno para el (nstitute, aqusllos bienes que no sean consumidas dentro de su vida Util

4 - DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

41 Elproveedor se obliga a otorgar, dentro del plazo de diez dias naturaies contados & parlir de la aceptaciin de este nstrumento, una garantia de cumplimiento de todas y cada una da ias
abligeciones a su cargo dervadas del presente pedido por un importe del 10% (diez por ciento), del monto total del pedido, sin incluir el IVA. Si1 la entrega de los hienes se realiza dentre del plazo citado en
el parrafo antarior. no sera recesario otorgar la garantfa, de acuerdo a lo establecido en &l articulo 48 de la LAASSP y 43 5 Capitulo X de las Politicas, Bases y Lineamientas en Materia da
Adquisicionas, Afrendamientos y Prestacion de Senicios (PBL) def IMSS.

42  En el caso de que la garantia de cumplimiento se otorgue mediante fianzs, debera expedirse a favor dal Instituto, conforme a los textos autorizades por la Direccién Juridica del thstituto

43 La garaniia de cumplimiento que entregue el proveador, en aguelkss conlratos cuyo importe sea 1gual o menor a 600 (seiscientos) dias de salaro minime ganeral vigents an el Distnto Faderal,
podra otorgarse mediante cheque certificado. para lo cual, se debera segurr el procedimienta siguiente

El cheque debe expedirse a nombre del Institute Mexicana del Seguro Sociai
Il Dicho cheque debera ser resguardado, a titufc de garantia, en las &reas de Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino de los bienes
I El chaque sera devuelto a més tardar el segundo dia habil posterior a que el Instituto constale el cumplimiento del centrato

En este caso, la venficacion del cumplimiento del contrato por parte del Instituto debera hacerse a mas tardar el tarcer dia habil posterior a aguel en que el proveedor de avise de la entrega de los
bienes objeto del presente contrato

44 Elincumplimientc en los plazos de entrega ¢ en las cantidades solicitadas, serd motivo de 'a cancelacién del pedide o de la cantidad faltante y la aplicacién de una sancién, cansistente en el
10% del valor de lo incumplido Lo antenor sin que surta efecto Jegal algunc cualquier inconformidad ¢ aclaracion al respecio, liberando al Instituto del compromise incumplido, para que de acuerda a sus
necesidades reasigne &l volumen no entregado a quien me(or convertga a sus ntereses

5- DELAFACTURACION
51  Las facturas deberan descrior los mismos articulas y la misma redaccion del pedido, ademas mestrar claramente al nimero de pedide, nimers de requisicrn y partida presupugstal
52 Elpage de ests pedido, se realizar4 a los 20 dias naturales postariores a la presentacion de las facturas en las oficinas de tramite de erogacionss de las Delegacianes y UMAE recepicras deios
bienes, bajo las siguientes consideracicnes
n @ de gienes se considerara comprendida en un "Pericdo mensual de entrega da bienes” en donde dichos periodas abarcan de! 11 de cada mes, al dia 10 del mes sigulente
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 aquét en 2l que s concluya &
a2 de bienas” an el gue haya efectuads la entraga objeto de este pedide
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Fecha Terminacion del pedido:15/08/2024
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_m_muoﬂmoa:.. 05/08/2024 mpresion05/08/2024
Proveedor: |ARE DE OCCIDENTE S.A. DEC.V.

No Requisiciéon: PAC
Direccion ALEJANDRO GRAHAM BELL NO. 105, INT. 7 EL. PELUCHAN GUANAJUATO

Fecha de entrega:  15/08/2024
37119

Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. 10C -190614-9F0 No.Proveedor: 00153846 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ONCOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI
Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. Circ. 37 Loc. 12 Inm. 01 T.8.15
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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
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