E - INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

PLASTICO GRADO MEDICO, ESTERIL, DESECHABLE, PARA USARSE CON BOMBA DE

INFUSION. CONSTA DE: BAYONETA, FILTRO DE AIRE, CAMARA BURETA FLEXIBLE CON .

CAPACIDAD DE100 ML MINIMO

FRESENIUS
MEXICO

Marca:
Procedencia:

A

Comprador
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ENC DE

CERVANTES

P

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS Numero Acuerdo: NO NECESAR No. de Evento: AAOS0GYR049T124
COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Namero de Sesion:  NO NECESAR bajo el: Art 42 frac.
T Aaaw  UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE TRA Fecha de Acuerdo:  25/06/2024 No. Compranet:
BEPIIRF ORECCION Fecha Terminacion del pedido:04/07/2024 | AAGS0GYR049-T124-2024
NGm. Dictamen Presup:000001-2024 No. de Pedido: D4P0112
. Elaboracion: 25/06/2024 Impresion25/06/2024
Proveedor: G&G EQUIPO MEDICO, MATERIAL BDE CURACION Y SERVICIO No Requisicion: 3514379102024BONT
Direccion: LONDRES 50 SEPTIMO PISO JUAREZ CIUDAD DE MEXICO 06600 Fecha de entrega: 04/07/2024
‘Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. GTE -020628-C38 No. Proveedor : 00141817 ) Clasifi .- : tal -
Unidad solicitante: UMAE TRAUMA Y ORTO M.S. "DR. VIGTORIO DE LA FUENTE asiticacion presupuestal :
Lugar de entrega: AV COLECTOR 15 S/N ESQ INST POL NAC, Circ. 35 Loc. 14  Inm. 01 T.S. 15 E. 0 . U. 20 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcidn Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 37932718950001. EQUIPO DE VENOCLISIS DE PLASTICO GRADO MEDICO, ESTERIL, DESECHABLE, 1889 EQP 171.83 324,586.87

PARA USARSE EN BOMBA DE INFUSION. CONSTA DE: BAYONETA, FILTRO DE AIRE,

CAMARA DE GOTEQ FLEXIBLE CON MACROGOTERQO, TUBO TRANSPORTADOR,

MECANISMO REGULADOR DE FLUJO,

Marca: FRESENIUS . Tipo Presen: EQP
. Procedencia; - MEXICO ~ Cant Presen:1

2 37932719290001 EQUIPO PARA APLICACION DE SOLUCIONES DE VOLUMENES MEDIDOS, DE 1391 EQP 183.39 255,005.49

Tipo Presen: EQP
Cant Presen:1

R “DR. VICTORIC DL
mw%dwzg NARVAEZ” ﬁﬁw@

De conformidad ooN
o mm,mmwwsaa ety el
mmﬁcmc m.m Qy wa tay

pﬂﬁwﬁ}ﬂ.m\n.@% i
de! Sector Pl |
do uns enfrega me b

AufQrizagi
C.
C.D

1GMA DE >00c_m_o_o7w\x\

END
LA

GUEZ LOPEZ
QBE ABASTO UMAEDIRECT

Autorizacion (

RVA
ADQ

IN CIONES CEHET

<

z,o.\
LIC. EBAT &6 LOZANO PARRA
INISTRATIVO DE LA UMAE

xmu_d.wﬁagaw&fm.%

roy ﬂ.‘
DRA. FRYDA gm\;

DIRECTORS BT A UMAE

\

_ummm:m 1




| INSTITUTO MEXICANOQ DEL SEGURO SOCIAL NGmero Acuerdo:  NO NECESAR No. de Evento: AAOS0GYR049T124
DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Namerc de Sesion:  NO NECESAR bajo el: Art 42 frac.

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE TRA Fecha de >0.cn_.n_9 25/06/2024 No. Compranet:

PIRECCION Fecha Terminacion del pedido:04/07/2024 | AAOS0GYR049-T124-2024
Nam. Dictamen Presup:000001-2024 . |No. de Pedido: D4P0112

Elaboracién: 25/06/2024 Impresion25/06/2024

Proveedor: G&G EQUIPO MEDICO, MATERIAL DE CURACION Y SERVICIO No Requisicion: 3514379102624BONT

Direccion: LONDRES 50 SEPTIMO PISO JUAREZ CIUDAD DE MEXICO 06600 Fecha de entrega: 04/07/2024
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. GTE .omomnm.hwm No. Proveedor : 00141817

Unidad solicitante: UMAE TRAUMA Y ORTO M.S. "DR. VIGTORIO DE LA FUENTE Clasificacion presupuestal :

Lugar deentrega: AV COLECTOR 15 S/N ESQ INST POL NAC, ‘ Circ. 35 Loc. 14 Inm. 01 ._.m 15 E. 0 u. 20 _u._. 0
Partida Clave de! Articulo Descripcién Cantidad Unidad Precio . Importe Total
SUB. TOTAL $ 579,682.36
L V. A $ 92,749.18

‘ TOTAL $ 672,431.54
{ seiscientos setenta y dos mil cuatrocientos treinta y un pesos 54/100 M.N.) .
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& INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
% B DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE TRA

DIRECCION

Nimero Acuerdo: NO NECESAR

Nimero de Sesion: NO NECESAR bajo el: Art 42 frac.
Fecha de Acuerdo: 25/06/2024 No. Compranet

Fecha Terminacion del pedido: 64/07/2024 | AA0O50GYR049-T124-2024

Nim. Dictamen Presup:000001-2024 No. de Pedido: D4P0112
‘ Elaboracién: 25/06/2024 Impresion mm_.o@.momp

No. de Evento: AAOS0GYR049T124

Proveedor: G&G EQUIPO MEDICO, MATERIAL DE CURACION Y SERVICIO No Requisicion: 35143791 oncnhmoz._.

Direccion: LONDRES 50 SEPTIMO PISO JUAREZ CIUDAD DE MEXICO 06600 . Fecha de entrega:  04/07/2024
. - Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. GTE -020628-C38 No. Proveedor: 00141817 : Clasificacion presupuestal :
‘Unidad solicitante: UMAE TRAUMA Y ORTO M.S. "DR. VICTORIO DE LA FUENTE , ‘ :
Lugar de entrega: AV COLECTOR 15 S/N ESQ INST POL NAC, Circ. 35 Loc. 14  Inm. 01 TS.15 E. 0 U 20 P. 0

LUGAR DE ENTREGA TRAUIMATOLOGIA F-152
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. INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

! \ Numero Acuerdo: NO NECESAR No. de Evento: AAOSOGYR04

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS . Namero de Sesion: NO zmomm>_~ . . Ro49T124

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI . bajo el: Art 42 frac.

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE TRA Fecha de Acuerdo: 25/06/2024 No. Compranet

DIRECCION Fecha Terminacién del pedido: 04/07/2024 | AAOS0GYR049-T124-2024

NuOm. Dictamen Presup:000001-2024 No. de Pedido: D4P0112
Elaboracion: 25/06/2024 Impresion25/06/2024

Proveedor: G&G EQUIPO MEDICO, MATERIAL DE CURACION Y SERVICIO No Requisicién: 3514379102024BONT
Direccion: LONDRES 50 SEPTIMO PISO JUAREZ CIUDAD DE MEXICO 06600 . Fecha de entrega: 04/07/2024

Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. GTE -020628-C38 No. Proveedor : 00141817 Clasificacién presupuestal :

Unidad solicitante: UMAE TRAUMAY ORTO M.S. "DR. VICTORIQ DE LA FUENTE , :
Lugar de entrega: AV COLECTOR 15 S/N ESQ INST POL NAC, ’ Circ. 35 Loc. 14 Inm. 01 T.5. 15 E. 0 Uu 20 P. 0

CLAUSULAS PARA RECEPCION
Y TRAMITE DE PEDIDOS

1.- DEL PETIDO:

1.1 Este pedido se base en la investigacion de mercade, en poder del Instituto con en la cotizacion presentada por m_ praveedor, por lo nca sus precios seran fijos durante |a vigencia del mismo.

1.2 El proveedor acepta el presente pedide vy se compromete a surlirlo en el plazo, cantidad, lugar y cendicicnes de entrefa senialadas en el mismo, por lo que cualquier aclaracién sobra el contenido

del mismo, debera efectuarse por escritc ante la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento o UMAE correspondiente en un plaze maximo 24 horas hébiles ammucmm de la fecha de recepcion del
pedido, transcurride ese lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra cancelar este pedido, total ¢ parcialmente, si el proveeder no cumple con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir su cumplimiento, en
ambos casos, el proveedor se hara acreedor a la sancidn establecida en fa cléusula 3.3 de este pedido.

1.4 El Proveedor manifiesta bajo pretesta 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 adjudicacitn.

1.5 El proveedor declara bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguno de ios supuestos establecidos por jos articulos 50 y 60 pendltimo parrafo, de Ja Ley de Adquisiciones, Airendamientos y
Senvicios del Sector Plblico {(LAASSP).

1.6 En casa de aplicar, para efectos del arficulo 32D del Cddigo Fiscal de la Federacion, el proveedor hace la entrega de la opinién actualizada emitida por el SAT, en la que se manifiesta que se
encuentra al corriente de sus obligaciones fiscales.

1.7 Los gastos por cencepto de empague, flete y acarreo, invariablemente correran por cuenta del n3<mon_o1

1.8 Todos los impuestos y derechos, anto federales como estatales o municipales, o de cualquier otra naturaleza, serdn a cargo del proveedor, con excepcion del Impuesto al Valor Agregado.

1.9 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Sector Plblico Federal gjerzan las funcionss que tes concede la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Piblico y su Reglamento.

1.10 El proveedor debera atorgar fianza expedida por una Institucion autorizada a mm...oq del Instituto Mexicano del Seguro Social, por el _% del mento total de este pedido sin incluir el IVA, como garantia
para el cumplimiento de las condiciones estiputadas en &l mismo. i la entregza de los bienes se realiza dentro del plazo citado en &l parrafie anterior, no sera hecesario otorgar la garantia, de acuerdo a lo
astablecidoen en el articulo 48 de la LAASSP y 73.1 capitulo || de las politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adgquisiciones, Amrendamientes y Prestacién de Servicios (PBL) del IMSS.

1.11 En el casg de que la garantia de cumplimiento se otorgue mediante fianza, debera expedirse a favor del Instituto conforme 2 los textos autorizados por la Direccion Juridica del Instituto.

1.12 La garantia de cumplimiento que entregue el proveedor, en aguellos pedidos cuyo importe sea igual 0 menor a 600 (seiscientos) dias de salario minimo general vigente en la Ciudad de México,
podré otorgarse mediante cheque certificado, para lo cual, se debera seguir el procedimiento siguiente:

LEl cheque debe axuma_am a nombre del Instituio Mexicano del Seguro Social

11.Diche cheque debera resguardado, a titulo de garantia en las dreas de Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino nm los bienes.

1ILE! cheque sera devuelto a mas tardar el segunda dia habil posterior a que el Instituto constate el nc_._._v__a_m_.;c del pedido,

1.13 Este pedido no es vélido si presenta tachaduras, correccicnes y/o alteraciones.

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

2.1 El proveedor debera garantizar la calidad de los bienes entregados v se obliga a su reposicion al detectarse defectos o mal estado en los mismes Yo no cumplir con las especificaciones consignadas
en este pedido. La reposicién de los bienes sera solicitada por la Delegacion o Unidad Médica de Aita Especialidac ( E) destinataria de los bienes, obligandose et proveedor a efectuarlo en un plazo
no mayor a 10 dias habiles a parlir de que reciba la notificacion corespondiente. ’
2.2 El Instituto Mexicano del Seguro Sccial efectuara pruebas sobre la calidad n_m los articulos, recha;
OIC en el IMSS en cumplimiento a los dispuesto
2.3 independientemente de las pruebas que

quellos ffie ho redinan las sspecificacicnes requeridas, lo cual se hara de conccimiento del

ps vicios ocudtos presenten los bienes y materiales entregados.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NGmero Acuerdo: NONECESAR  [No. de Evento: AAOS0GYRO49T124

DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS , -
COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Numero de Sesion: NO NECESAR bajo el: Art 42 frac.
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE TRA Fecha de Acuerdo: 25/06/2024

No. Compranet

DIRECCION Fecha Terminacion del pedido: 04/07/2024 | AAO50GYR049-T124-2024
Num. Dictamen Presup:000001-2024 No. de Pedido: D4P0112
. Elaboracion: 25/06/2024 Impresion25/06/2024
Proveedor: G&G EQUIPO MEDICO, MATERIAL DE CURACION Y SERVICIO _ No Requisicién: 35143791 02024BONT
Direccion: LONDRES 50 SEPTIMO PISO JUAREZ CIUDAD DE MEXICO 06600 Fecha de entrega:  04/07/2024

Partida presupuestal : 1020 = 21057001

R.F.C. GTE -020628-C38 No. Proveedor : 00141817 Clasificacion U-.QmC—ucomnm— .

‘Unidad solicitante: UMAE TRAUMA Y ORTO M.S. "DR. VICTORIO DE LA FUENTE ‘ A
Lugar de entrega: AV COLECTOR 15 S/N ESQ INST POL NAC, - Cire. 33 . Loc. 14 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 20 P. 0

2.4 Acepta el proveedor que, en su caso, se haga compensscién de los adeudos que tuviere con el Instituto, por Cuotas Obrero Patronales, Capitales Constitutivos o por cualquier otro concepto.
3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS:

3.1 El proveedor, debera entregar de inmediato los bienes solicitados que tengan en mx_mnmsgm y el saldo a Bmm tardar en la fecha oo_._<maam pudiendo efectuar entregas parciales dentro del plazo
establecido en este pedido.

3.2 El proveedor registrara en la ¢ Remisién del Pedido;, todos los datos consignados en el o_zm:_._n:,\o para requisitar la Remisién del Pedidog, y amcm& entregar original y copia de la misma al
presentarse a

realizar la entrega de los bienes a fin de que sea autorizada, en la Delegacion o UMAE de destine en donde, n_m ser &l case le seilaran de recibido en 0_ original de la remisién. La omisidn de m_m_._:n de
estos requisites, dara lugar en forma sistemética a la devolucion de los documentos presentados para efectos de cobro el Departamenta de Presupueste y Tramite de Erogaciones.

3.3 El proveedor acepta el presente pedido y se compromete a la entrega de cada uno de los renglones por la caritidad determinada, precisamente en el lugar y la fecha indicada y con las -
espacificacicnes requeridas. El incumplimiento en los plazos de entrega @ en las cantidades solicitadas, serd mofivo de la aplicacidn de una pena convencional, consistente en la cantidad que
correspontda a razén del _% por dia natural de atraso sobre el importe total de lo incumplido. Al términe de 30 dias, si el praveedor ain no ha realizado la entrega, el Instituto Mexicano del

Sequro Social podra proceder a rescindir ¢l pedido por la entrega no efectuada, aplicando la pena a que se haya hecho acreedar, sin que surta efecto legal alguno, cualquier inconformidad

© aclaracin al respecto; liberando al Instituto del compromiso-incumplide, para que de acuerde a sus necesidades reasigne <l volumen no entregado a quien mejor cenvenga a sus intereses.

3.4 En el case de bienes terapéuticos podrén ser entregados en presentacion empaque sector salud o en presentacién comercial con sello o sobreimpresidn con la clave del Sector Salud, tratandose de
aquellos medicamentos que aun se denominen como "genericos intercambiables™ deberan contener la simbolegia G.1. de conformidad con lo sefiglado en {a NOM-072-S5A1.vigente.

3.5 En el caso de bienes terapéuticos, el periodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 (doce) meses, contados a partir de la fecha de entrega, No obstante los proveedores podran
entregar bienes con-una caducidad minima hasta de 9 {nueve) meses siempre y cuando entreguen una carta compromiso en la cual se obliguen a canjear, dentro de un plazo de 15 dias habiles
contados a partir del dia siguiente a que sea reguerido el canje sin costo alguro para &l Instituto, aquellcs bisnas que ne sean consumides deniro de su vida Util.

4 - DE LA FAGTURACION:

4.1 Las facturas deberan descriir los mismos articulos y la _.=_m_.=m redaccion del _umn_ac ademas mostrar claramente el nimero de pedide, nimero de ﬂmn_c_m_n_n: ¥ um;_n_m presupuestal.

4.2 Para efectos de pago, la fecha indicada en ¢ Condicionas de Pago;, comenzard a surtir sfecto en el momento en que &l proveedor entregue sus documentos a revision en el Area de Finanzas
correspondientes, dependiente de la Ceordinacion de Presupuesto, Contabilidad y Evaluacidn Financiera.
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P INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE PRESTAGIONES MEDIGAS Nlmero Acuerdo: NO NECESAR No. de Evento AAOS0GYR049T124

COORBINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Numero de Sesion. NO NECESAR bajo el: Art 42 frac.

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HOSPITAL DE TRA | Fecha de Acuerdo: 25/06/2024 No. Compranet

DIRECCION . Fecha Terminacion del pedido:04/07/2024 | AAOS0GYRO049-T124-2024

NUm. Dictamen Presup:000001-2024 No. de Pedido: D4P0112
Elaboracion: 25/06/2024 Impresion25/06/2024

Proveedor: G&G EQUIPO MEDICO, MATERIAL DE CURACION Y SERVICIO No Requisicién: 3514379102024BONT
Direccién = LONDRES 50 mm_u._._go PISO JUAREZ CIUDAD DE MEXICO 06600 Fecha de entrega:  04/07/2024
‘ _ ’ Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. GTE -020628-C38 No.Proveedor: 00141817
Unidad solicitante: UMAE TRAUMA Y ORTO M.S. "DR. VICTORIO DE LA FUENTE .
Lugar de entrega: AV COLECTOR 15 S/N ESQ INST POL NAC, Circ. 35 Loc. 14 Inm. 01 T.8.15 E. 0 U 20 P. 0

Clasificacion presupuestal :

EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN L.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

CARGO

FIRMA DE CCNFORMIDAD TELEFONQ(S)

DIA ANO
FECHA . MES

£L REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
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