INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQ 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: NA
Numero de Sesion: NA
Fecha de Acuerdo:  03/10/2024

Fecha Terminacion del pedido:13/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-N-227-2024

Num. Dictamen Presup:467501-2024

No. de Evento: AA-045-N-227-24
bajo el: Art 41 frac. Il
No. Compranet:

No. de Pedido: DAP0766

Elaboraciaon: 03/10/2024 Impresion03/10/2024

Proveedor: LOPEZ BERMUDEZ CLAUDIA PAMELA No Requisicion: 05195151009246981
Partida presupuestal : 1009 21057001
R.F.C. LOBC-831015-GZ5 No. Proveedor: 00132849 o tal -
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA Clasificacion presupuestal :
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U . 20 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
4 51524701580001 CARRO DE SERVICIO RODABLE, DE ACERO INOXIDABLE, PROVISTO DE DOS 2 PZA 9,144.00 18,288.00
CAJONES DE POLICARBONATO TRANSPARENTE CON AGARRADERA. DE 0.60
ANCHO X 0.89 LARGO 0.91 MT. ALTURA.
Marca: MEDICA HOSPIT Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
SUB. TOTAL $ 18,288.00
I.V.A. $ 2,926.08
Se testa direcci- por considerarse TOTAL $ 21,214.08

informaci - n confidencial de una persona
f2sica identificada e identificable, y cuya
difusi-n puede afectar la esfera privada de la
misma. Lo anterior por de conformidad con el
art.113 fracc.lll de la LFTAIP.

( veintiun mil doscientos catorce pesos 08/100 M.N.)

i ) - Represeﬁtante Legal

CARDENAS ROMERO
RATIVO UMAE H.E. 71

Pagina 1 de 1


mayra.campero
Text Box
Se testa direcció 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.


INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL |"Numero Acuerdo: NA No. de Evento: AA-045-N-227-24

DD"E'EEGCC'ON REGIONAL NORTE Niimero de Sesién: NA bajo el: Art 41 frac. Il

ACION ESTATAL EN COAHUILA

COORDINACION DE UNIDADES MEIHGAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo: 03/10/2024 No. Compranet

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD H.E. No.74 Fecha Terminacion del pedido: 13/10/2024 | AA-50-GYR-050GYRO045-N-227-2024
NOm. Dictamen Presup:467501-2024 No. de Pedido: D4P0766

Elaboracion: 03/10/2024 Impresion 03/10/2024

Proveedor: LOPEZ BERMUDEZ CLAUDIA PAMELA No Requisicion: 05195151009246981
owvoceien: [ Focha de entrega: 131012024
Parfida presupuestal : 1609 21057001

R.F.C. LOBC-831015-GZ5 No. Proveedor : 00132849 Clasificacion presupuestal :

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA ]
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 1.5. 15 E. 0 V. 20 P o

[IICLAUSLILAS PARA RECEPCIGN Y TRAMITE DE PEDIDOS
1.« DEL FEDIDG:

1.1 Esta padido se basa en 1a fista de precios aprobados, en poder del nsfituto con Ta collzacién presentada por al provesdor, Las partas convienen que el presenta contrato se celebra hajola
madalitlad de precios fijos, por lo que el monte de

los mismes ne oambiard durante fa vigencia del presents instrumenta Jurtdice,

4.2 El proveador acapta el presentn pedldo y se compromete a atenderdo en ol plezo estipulada,
@n uh plazo maximo de tras dlas hakiles despuds

da la facha de racepeldn del pedide, transcurrido ese lapso, este se considera DEFINITVAMENTE ACEPTADO,

1.3 Ei Instiluta Mexlcano dsl Seguro Soclel podra cancelar este pedidn, folal o parciaimente, sl al proveedor no cumple con las condlclones establecidas en el mismo o bian exigir su cumplimlants, en

aimbos casos, ¢l proveedor e hard acreedor a fa

por o gue cualquler aclaracitn sobra el contenido del mismo, deberd afactuarse por eseriio ante esta Arag

Se testa direcci- por considerarse

sancién establecida an la clausula 3.1de este pedido. X . . .
1.4 Este pedido no es valido s prasente tschatiuras, corractlones yo atteraciones. ) informaci- n confidencial de una persona
1.5 Todos [os Impueslos y dereches, tanto federales como estatales o municipales, o de cualquler otra naturaleza, serén a cargo del proveedor, con excapeitn del Impuesto al Valor Agragado. f2sica identificada e identificabl e,y cuya

1.8 E provaedor se obliga a dar las fagllidades nocesarias para que las Dependenclas del Sector Pablico Federal ajerzan lag funciones que les conceds Iz Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y

Prastaciones de Sarvicios Refacionados con Bienes difusi- n puede afectar la esfera privada de la
Musbles y su Reglamento.

1.7 Para cubrlr las srogaciones que so derlven dal presente confrata, ef instiluto cukanta con reourscs dlspenibles suflclentss, ha compromatidos, en la pattida presupuestal correspondlente, misma. Lo anterior por de conformidad con el
1.8"EL FROVEEBGOR" se obliga para con "EL INSTITUTGC®, a respander por las dafios Yo perjuisios que pudiara causar a "EL INSTITUTO" yo a lercerns, si son motivo del sarvicia prestado viola
darachos de autar, de patentas yfo marcas u ofro art.113 fracc.lll de la LFTAIP.
derecho reservado a nivel Naclonal o Intarnaclonal,
la opinién de las auloridades compalantes.

1.9 Para cualquler siuaclén gue nc est prevista en las presentes bases, sa aplicara Jo establecido en la Ley v su Reglamenta ¥, en su caso,
niro de los diez diss nafurales eiguientes a la firma del presente pedido.

1,10 No sa presentard flanza de cumplimiento 5i la entraga de los bienes o la prestacion del serviclo s realiza a mas tartar de
2.- DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPEGCION:
2.1 E praveedor debera garanlizar la calidad del servicio prastade ¥ sa obliga a su reposfelan en un plazo de 3 dias habiles posteriores a su notifivacion af deteclarse defestos o mal estado en los mismos
¥io no cumplir con las especificacionss
cansignadas en este pedido,
§.2 Agepla 8l proveedor que, en st casa, se hage |a compensackin de los adeutos gue tuvlera con el Instituto, por Cuctas Obrero Patrenalas, Capitales Gonstitutives o por cualquler ofro concepto.

.- DE LA ENTREGA:
3.1 B Incumplimlento en los plazoe de entraga sefialados as! como en el plazo de canje sefielado en el punto 2.1, serd motive de la aplicacién do una pena canveneicnal, consistente en la canlidad que
cofrasponda a razen del 5% por dia natural da
atraso sobte el importe otal de fo Incumplide, ), Laa
praveedor ain no ha realizade el servicio, ef Inslituto
Mexicand dal Seguro Social podré proceder a rescind
o aclaracion 2l respacle; ibarando al Instituto del
compromiso Incumplida, para qus de acuerdo 4 sus necesidades reasigne el sarvicio no olorgado = quien major cenvenga a sus Infereses.
3.2 8élo podd entregarse el serviclo de manera distinfa a los estipuladas en aste peoldo, con autorizaclén pravia y por escrite del Depatiamento de Abastecimlento de la UMAE H.E. Ne. 71.
4.- DE LA FAGTURAGION; .
4.1 Las facturas debersin describlr [us mismos gerviclos dal pedido.

pllcacion de I pana podra ser hasta por un maxime da 4 {cualra) dias naturales, por atraso en el cumplimiento de fa obligaclén sefialada, sl el

Ir el padide por la enfraga no efectuada, aplicanda la pena a que sa haya hecho acreedor, gin que surle sfecto lagal slguno, cualguler inconformidad
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Text Box
Se testa direcció 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.


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

Nimero Acuerdo:  NA

Ndmero de Sesion: NA

Fecha de Acuerdo: 03/10/2024

Fecha Terminacion del pedido: 13/10/2024
NUm. Dictamen Presup:467501-2024

No. de Evento: AA-045-N-227-24
bajo el: Art 41 frac. Il

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR045-N-227-2024

No. de Pedido: D4P0766
Elaboracion: 03/10/2024 Impresion03/10/2024

Proveedor: LOPEZ BERMUDEZ CLAUDIA PAMELA

R.F.C. LOBC-831015-GZ5 No. Proveedor : 00132849
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA
Lugar de entrega:

BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON

No Requisicion: 05195151009246981

Fecha de entrega: 13/10/2024
Partida presupuestal : 1009 21057001
Clasificacion presupuestal :

Inm. 01 T.8. 15 E. 0 U 20 P. 0

Circ. 05 Loc. 19

Finanzas de la UMAE H.E. No. 71

Se testa direcci- 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 por de conformidad con el
art.113 fracc.lll de la LFTAIP.

B0 CARDENAS ROMERO f
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Text Box
Se testa direcció 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.


INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo:  NA
DIRECCION REGIONAL NORTE . .

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Nimsro da-Sesicn: NA
COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo: 03/10/2024

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

Fecha Terminacion del pedido:13/10/2024
Ndm. Dictamen Presup:467501-2024

No. de Evento AA-045-N-227-24
Art 41 frac. Il

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR045-N-227-2024

No. de Pedido: D4P0766
Elaboracion: 03/10/2024 Impresion03/10/2024

bajo el:

Proveedor: LOPEZ BERMUDEZ CLAUDIA PAMELA

R.F.C. LOBC-831015-GZ5 No. Proveedor : 00132849
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA

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

Circ. 05

Fecha de entrega: 13/10/2024
Partida presupuestal : 1009 21057001
Clasificacion presupuestal :

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

No Requisicion: 05195151009246981

| 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. | |

E DEL REPRESENTANTE
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FECHA

EL REPRESENTANTE ACREDITA ODERKPKﬁA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA

NOM

=

DIA

‘MES

| | OBSERVACIONES
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Se testa direcci- y n¥imero telef-nico por
considerarse informaci- n confidencial de una
persona fisica identificada e identificable, y
cuya difusi-n puede afectar la esfera privada
de la misma. Lo anterior por de conformidad
con el art.113 fracc.lll de la LFTAIP.

' Representante Legal
| DRA. MARIA GUADA
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Text Box
Se testa direcció y 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.




