INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ndmero Acuerdo:

' No. de Evenio: AA-045-T~159-24
i DIRECCION REGIONAL NORTE

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Nimero de Sesion: bajo el: Fraceién Il Art. 41
COORDINAGION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo: No. Comprahet:
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPEGIALIDAD H.E. No.7* Fecha Terminacion del pedido:29/07/2024 | AA-50-GYR-050GYRD45-T-159-2024
Nam. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P0463
Elaboracion: 19/07/2024 Impresion 19/07/2024
Proveedor: WEX DISTRIBUIDORA SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: caile FELIX U GOMEZ num 1523 terminal MONTERREY 64580 Fecha de entrega:  29/07/2024

Partida presupuestal : 0301 21052001
R.F.C. WDI -240314-H%6 No. Proveedor : 00159253

Unidad solicitante: UMAE ESPEGIALIDADES COAHUILA Clasificacion presupuestal :
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCICON NO. 2650, Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T8.15 E. 0 u 20 P 0
Partida Clave del Artlculo Descripcién Cantidad Unldad Precio Importe Total
2 01000043320000 BUDESONIDA SUSPENSION PARA NEBULIZAR CADA ENVASE CONTIENE: 220 ENV 308.00 67,760.00

BUDESONIDA (MICRONIZADA) 0.250 MG ENVASE CON 5 ENVASES CON 2 ML,

Marca:  AMSA Tipo Presen: ENV

Procedencia:.  MEXICO Cant Presen:5

1 01000044850000 DULOXETINA., CAPSULA DE LIBERACION RETARDADA. CADA CAPSULA DE 176 ENV 116.85 20,565.60

LIBERACION RETARDADA CONTIENE: CLORHIDRATO DE DULOXETINA EQUIVALENTE
A 60 MG DE DULOXETINA ENVASE CON 14 CAPSULAS DE LIBERACION RETARDADA.

Marca:  MAVER Tipo Presen: CAP
Procedencia;  MEXICO Cant Presen: 14
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'NST'TUTOON'\Q'%%\SA?_ [:EL ST"EGURO SOCIAL Ntimero Acuerdo: No. de Evento: AA-045-T-159-24
DIRECCI R ; L S ‘s

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Numero de Sesion: bajo el: Fraccién Il Art. 41
COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo: No. Compranet:

UAIDAR NEDIA BEALTAEERRCIEBARHE. Nt Fecha Terminacién del pedido:29/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-159-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0463
Elaboracion: 19/07/2024 Impresion 19/07/2024

Proveedor: WEX DISTRIBUIDORA SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: calle FELIX U GOMEZ num 1523 terminal MONTERREY 64580 Fecha de entrega: 29/07/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. WDI -240314-H96 No. Proveedor : 00159253

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA Clasificacién presupuestal :

Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 20 P. o
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total

SUB. TOTAL $ 88,325.60

. V.A. $ 0.00

TOTAL $ 88,325.60

( ochenta y ocho mil trescientos veinticinco pesos 60/100 M.N.)

l

| Vo. Bo.
LIC. JORGE AR CARDENAS ROMERC
ENC. DELA EC ONADMINISTRATIVA

p=
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimoro Aouerdo: p A oo Ame
DIRECCION REGIONAL NORTE No. de Evento: AA-045-T-159-24

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Numero de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41

COGRDINACION D UNIDADES MEDIGAS DR ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo: No. Compranet

UNIDAD MEDIGA DE ALTA ESPECIALIDAD HE. No.71 Fecha Terminacién del pedido: 29/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-159-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido; D4P0463
Elaboracién: 19/07/2024 Impreslon 19/07/2024
Proveedor; WEX DISTRIBUIDORA SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: calle FELIX U GOMEZ num 1523 terminal MONTERREY 64580 Fecha de entrega:  29/07/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. WD -240314-H96 No. Proveedor : 00159253 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA .
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON Circ, 05 Loc. 19 Inm. ¢1 TS5 158 E. ¢ U. 20 P. 0
CLAUSULAS PARA PEDIDCS DEL PGRTAL DE INCUMPLIMIENTCS

1~ PRELPEDIDG

1.1  Esle pedito ve sustentn en la cotlzaclén presantada por ol proveedor maedlante ol Fortal de Inaumplimlantos del IMEBS,

1.2  El provesdor asspla el presants pedido v se compromete & surlio en ol plaze, centidad, lugar y condlclones de enirega sefialadas en el mismo, por 15 que cualquler aclaraclén sobre su
contenido, debard efectuarss por ascrito ante la Coordinaclén de Adgulsiclsn de Blenes y Contratacién de Serviclos on un plezo maximo de 24 horas héblles despuds de la fecha de recepelén del
padido, transcurido esa lapeo, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR,

1.3 E!Inslitlo Mexicano det Seguro Sostal podré sancelar este pedide, total o parclaiments, sl el proveedor no cumple con las condiclones establecitdas en el mismo ¢ bien exlglr qua se cumplan
dlohas condlolanes, en ambos casos, 6l provaedor se hard acreedor a Ia sanclén astablacida en la ¢lausuia 4.4 de esta pedido.

1.4  Elproveedor maniflesla bajo protesta de desir verdad no encontrarse en ninguno da fos supuestos de Infraccién ¢ ta Ley Federal dp Derechos de Autor, ni a la Ley de la Propledad Industiel,
para sef susteptitle en su caso, da adjudicacion,

E| praveedor declyra, bajo prolesta de decir verdad, ne sncontrarss en alguno de fos supuesios establecklos por los arflculos B0 y 60 paniitimo péarrafa, de la Ley de Adgulsiclones,
Arrendamlantos v Serviclos del Sector Plbllco (LAASSP).

1.6  En ceso de apllcer, para efectos dal articulo 32 [} det Cédlge Fiscal da fa Fadsrasidn, el proveedor haca la entraga de la oplnlén actuallzada emitida por ¢l SAT, en la gua se manillesta gue se
enguentra al corrlente de sus obligacionas fiscalas.

1.7 Los gastos por songeple de ampaque, flsta y acarmreo, Invarlablemante cofrerdn por cuenta dal provescor,

1.8 Tados los lmpuestos y derachos, tento federales como estatales o munlcipales, o de cualgulst olra naturaleza, serdn a cargo del proveedor, con excepcldn del Impuesto al Valor Agregado.

1.8 El proveedor se obliga & der las facllidadas naceserlas para qus las Dependeniclas del Sector Plblice Federal ejerzan las funciones que les concede la LAASSP y su Reglamenio.

2~ DELA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA |NSPECCION
21 El provesdor deberé gerantlzar la cafidad de los bienes enfregados y se obliga a su reposielén al detectarse defestos o mal estado en los mismoe /o no cumplir con las espaclficaciones

conslgnadag en aste padido,
La rapasicidn da los blenss serd sallcitada por la Dalegetion o Unldad Médica da Alta Espaclalidad {UMAE) destinatarla de jos blenes, obligandose el proveader a-efectuarlo an Uh plazo no maysr a
48 heras a parlir de que raclba la netificaclin carrespsndlente,
22  Ellnstituto Mexicano del Seguro Saclal podré efectuer pruebes sobra la calidad de los bienes, rechazando equelios que no rednan las especificaclones requeridag, [o cual so haré del
congelmtanto del OIC an el IMSS sn cumpiimlente a lo dispueste an el artloulo 60 de la LAASSP,
2.3 Independlonismente de las pruebas qus realice al iMSS, el provesdor debera responder por los viclos ocultos gue presenten los blenas y malerieles enlregados,
2.4 Acapia el proveedor que, en su caso, 58 haga compensacln da los adeudos que tuvlere con al Institule, por Cuctas Obrero Patronalse, Gapltalee Constitulivos o por cualguler ofro concepto.

3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS
3.1 El proveador debord antrogat los blenes solitifados, en el plazp sefalads eh la clAusula 1.2 de aste pedido, slampre et una sola axlilalctén v no se scaptardn entreges mencres al 60% dela

cantided solicitaca en los pedidoes,

3.2  Elproveador raglstrard en la "Remision del Padido”, lodos los datos consignados en e} "Instructivo para requisitar la Remisidn del Pedlda" y debsré antragar original y copla de la misma al
presenlarse a reafizar [a entrega de los blenes, acompafiando los sigulentes documentos: copla del reglstro sanitarto v el informe anslltico dsl lote a entragar emiildo por el Iaboratotio de conilrol de calidad
del fabricante, Esta documentacién deberé estar completa a fin de que sea autorlzada 13 recepcldn da jos biangs en la Dalegacion o UMAE de destine en donda, de ser el caso, le sellardn de racibido

an al odglnel dg la remisién.
33 El proveador acepta e} presente pedide y se compromete a le entrega de cada unc-de (08 ranglones por la cantidad determinada, pracisamente en ¢! lugar indicado, a més lardar en la fecha

gefialada v con las espacifleaciones requsridas.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ntmero Acuordo: 5L BRI ED.
DIRECCION REGIONAL NORTE 6.06 ENenlo. AR-0AT-150-24

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Numero de Sesion: bajo el: Fraccion il Art. 41

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de ACUerdO: NO. Compranet

HAIEAZMERIEA BRALAFSEROUBEO TR Hut Fecha Terminacion del pedido: 29/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-159-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0463
Elaboracion: 19/07/2024 Impresion 19/07/2024
Proveedor: WEX DISTRIBUIDORA SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: calle FELIX U GOMEZ num 1523 terminal MONTERREY 64580 Fecha de entrega:  29/07/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. WDI "240314""96 NO. Proveedcr = 00159253 Clasificacién presupuesta! .
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA :
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 TS.16 E. 0 U 20 P. 0

siguiente a que sea requerido el canje, sin costo alguno para el Instituto, aquellos bienes que no sean consumidos dentro de su vida Gtil,

4.- DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

4.1 El proveedor se obliga a otorgar, dentro del plazo de diez dlas naturales contados a partir de la aceptacion de este instrumento, una garantfa de cumplimienio de todas y cada una de las
obligaciones a su cargo derivadas del presente pedido por un importe del 10% (diez por clento), del monto total del pedido, sin incluir el IVA. Si la entrega de los bienes se realiza dentro del plazo citado en
el parrafo anterior, no seré necesario otorgar la garantia, de acuerdo a lo establecido en el articulo 48 de la LAASSP y 43.5 Capilulo X de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios (PBL) del IMSS.

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

4.3 La garantia de cumplimiento que entregue el proveedor, en aquellos contratos cuyo importe sea igual o menor a 900 (novecientos) dias de unidad de medida de actualizacidn (UMA), podré
otorgarse mediante cheque certificado, para lo cual, se debera seguir el procedimiento siguiente:

I.  Elcheque debe expedirse a nombre del Instituto Mexicano del Seguro Social.
Il.  Dicho cheque debera ser resguardado, a tliulo de garantia, en las éreas de Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino de los bienes.
Ill.  El cheque sera devuelto a mas tardar el 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 Instiluto debera hacerse a mas tardar el tercer dia habil posterior a aguel en que el proveedor de aviso de la entrega de los
bienes abjeto del presente contrato,

4.4 Elincumplimiento en los plazos de entrega o en las cantidades solicitadas, sera motivo de la cancelacion del pedido o de la cantidad faltante y la aplicacién de una sancion, consistente en el 5%
por dia natural de atraso sobre el importe total de lo incumplido hasta por un maxima de cuatro dias naturales del valor de lo incumplido. Lo anterior sin que surta efecto legal alguno cualquier
inconformidad o aclaracidn al respecto; liberando al Instituto del compromisa incumplido, para que de acuerdo a sus necesidades reasigne el volumen no entregado a quien mejor convenga a sus
intereses.

5.- DE LA FACTURACION
5.1  Les facturas deberén describir los mismos articulos y la misma redaccion del pedido, ademéas mostrar claramente el nimero de pedido, nimero de requisicién y partida presupuestal.
5.2 Elpago de este pedido, se realizara a los 20 dias nalurales posteriores a la presentacion de las facturas en las oficinas de tramite de erogaciones de las Delegaciones y UMAE receptoras de los
bienes, bajo las siguientes consideraciones
Toda entrega de bienes se considerara comprendida en un "Periode mensual de entrega de bienes" en donde dichos periodos abarcan del 11 de cada mes, al dia 10 del mes siguiente.
El proveedor 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 concluya el
“Periodo mensual de entrega de bienes" en el que haya efectuado la entrega objeto de este pedido.

{

Vo. Bo. Representant =

LIC. JORGE ARNANDO CARDENAS ROMERQ DRA. MA UADALUPE VILLA GONZALEZ
ENC. DF LA DIRECCIEN ADMINISTRATIVA TULAR DE LA UMAE H.E. 71

e
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION REGIONAL NORTE

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA
COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD H.E. No.71

Numero Acuerdo:
Numero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

NUm. Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacion del pedido:29/07/2024

No. de Evento AA-045-T-159-24
bajo el: Fraccion Il Art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR045-T-159-2024

No. de Pedido: D4P0463
Elaboracion: 19/07/2024 Impresion 19/07/2024

Proveedor: WEX DISTRIBUIDORA SA DE CV

Direccion calle FELIX U GOMEZ num 1523 terminal MONTERREY 64580
R.F.C. WDI -240314-H96 No. Proveedor : 00159253

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA

Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, Loc. 19

Circ. 05

No Requisicion: PAC

Fecha de entrega:  29/07/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
Clasificacion presupuestal :

Inm. 01 TS.15 E. 0 Uu. 20 P. 0

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 R
- WILLIAMS ISRAEL RAMIREZ SALDANA

CARGO REF’RESENTANTF\LEGAL
X~

FIRMA DE CONFORMIDAD

'OBSERVACIONES

Se testa n¥mero telef- nico por
considerarse informaci-n
confidencial de una persona f2sica
identificada e identificable, y cuya
difusi-n puede afectar la esfera

\ privada de la misma. Lo anterior

" DIA  |IMES |ARNO T por de conformidad con el art.113
FECHA 119 | o7 |2024 | | fracc.lll de la LFTAIP.
'EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
ACTA CONSTITUTIVA 9572 \
B ] / o | @JA/
;‘ Vo. Bo. I _ | Representanie Legaﬂ'\
f | LIC. JORGE ARMANDCYCARDENAS ROMERQ D IA GUADALUPE VILLA GONZALEZ
‘ ENC. DEALA DIREGEZION ADMINISTRATIVA TITULAR DE LA UMAE H.E. 71
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vista2.he02492
Text Box
Se testa número telefónico por considerarse información confidencial de una persona física identificada e identificable, y cuya difusión puede afectar la esfera privada de la misma. Lo anterior por de conformidad con el art.113 fracc.III de la LFTAIP.




