INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ndmero Acuerdo:  NO NECESAR No. de Evento: AA-045-1-121-24

DIRECCION REGIONAL NORTE . . i L
Dl ECAGION ESTATAL ENCHAHUILA Nimero de Sesién: NO NECESAR bajo el: Art 42 frac.

COCRDINAGION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo:  03/06/2024 No. Compranet:

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD HLE. No.T1 Fecha Terminacion del pedido:13/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-1-121-2024

Num. Dictamen Presup:229756, 229761-202%. de Pedido: D4P0300
Elaboracion: 03/06/2024 Impresion03/06/2024

Proveedor: ERIC FERNANDO HERNANDEZ VILLAILOBOS No Requisicion: 05193791020246915
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. HEVE-851109-SJA  No. Proveedor : 00146509 o RSt s .
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA Claslficacion:presupuestat:
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 Uu. 20 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 37937501120001 FRASCO DE PLASTICO P/HUMIDIFIC NUMERO CATALOGO PROVEEDOR= 621Y22 18 PZA 44.83 806.94
MARCA= AGA REFACCION PARA EQUIPO= TOMAS DE OXIGENO
Marca:  SALTER LABS Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
SUB. TOTAL $ 806.94
LV.A $ 129.11
TOTAL $ 936.05

( novecientos treinta y seis pesos 05/100 M.N.)

Se testa direcci-n 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.

AMANBO CARDENAS ROMERO DRA. MARIA GUADATUPE VILLA GONZALEZ

| ENG DE LA/DIRECCION ADMINISTRATIVA . AR DE LA UMAE H.E. 71
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vista2.he02492
Text Box
Se testa dirección 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

NUmero Acuerdo: NO NECESAR
NUmero de Sesion: NO NECESAR
Fecha de Acuerdo: 03/06/2024

Fecha Terminacion del pedido: 13/06/2024

No. de Evento: AA-045-1-121-24
bajo el: Art 42 frac.

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR045-1-121-2024

Num. Dictamen Presup:229756, 229761-2024c. de Pedido; D4P0300
Elaboracion: 03/06/2024 Impresion 03/06/2024

Proveedor: ERIC FERNANDO HERNANDEEZ VILLALOBOS

R.F.C. HEVE-851109-SJA  No. Proveedor: (00146509

Unidad solicitante: UMAE EaPECIALIE‘)ADES COAHUILA

Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON Inm. 01

Circ. 05 Loc. 19

No Requisicion: 05193791020246915

Fecha de entrega:

Partida presupuestal :
Clasificacién presupuestal :

13/06/2024
1020 21057001
T.S. 15 E. 0 U 20 P. 0

JIICLAUSULAS PARA RECEPCION Y TRAMITE DE F'EDIDO"‘

1.- DEL PEDIDO:

1.1 Esle pedido se basa en la lista de precios aprobados, en poder del rr'slltum con la cotizacién presentada por el proveedor. Las partes convienen gue el presente contrato se celebra bajo la
modalidad de precios fijos, par lo gue el monto de 4

los mismos no cambiara durants la vigencia del presente tnslrumenloiurrdlcc

1.2 El proveedor acepta el presznte pedido y sa compromeie a atenderlo en el plazo estipulado, por lo que cualquier aclaracion sobre el contenido del mismo, debera efectuarse por escrito ante esta area
en un plazo maximo de tres dias habiles después

de la fecha de recepcian del pedido, transcurrico ese lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO.

1.3 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra cancelar este pedido, total o parcialmente, si el proveador no cumple con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir su cumplimiento, en
ambos casos, el proveedor se hard acreador a la

sancidn establecida en la clausula 3.1de este pedido.

1.4 Este pedido no es valido si presente lachaduras, correcciones y/o alteracianes.
1.5 Todos los impuestos y derechas, tanto federales coma estatales a municipales, o de cualquier otra naturaleza, seran a cargo del proveedor, con excepcion del Impuesto al Valor Agregado.

1.6 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Deperidencias del Sector Pliblico Federal ejerzan las funciones que les concede la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y

Prestaciones de Servicios Relacionados con Bienes

Muebles y su Reglamento.
1.7 Para cubrir las erogaciones que se deriven del presente confrato, el Instituto cuenta con recursos disponibles suficientes, no comprometidos, en la partida presupuestal correspondiente.

1.8"EL PROVEEDOR" se obliga para con "EL INSTITUTQ", a responder per los dafos v/o perjuicios que pudiera causar a "EL INSTITUTO" y/o a terceros, si con moliva del servicio prestado viola

derechos de autor, de patentes y/o marcag u otro

derecho reservado a nivel Nacional o Intefnacional.
1.9 Para cualquier situacion que no esté previsia en las presentes bases, se aplicara lo establecido en la Ley y su Reglamenio y, en su caso, |a opinién de las auloridades competentes.

1,10 No se presentara fianza de cumplimiento si la entrega de los bienes o la prestacion del servicio se realiza a mas tardar dentro de los diez dias naturales siguientes a la firma del presente pedido.

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

2.1 El proveedor debera garantizar la calidad del servicio prestado y se obliga a su reposicion en un plazo de 3 dias habiles posteriores a su notificacion al deteclarse defectos o mal estado en los mismos
y/o no cumplir con las especificaciones

consignadas en este pedido.

2.2 Acepla el proveedor que, en su caso, se haga la compansacion de los adeudos que tuviere con el Instituto, por Cuotas Obrero Patronales, Capitales Conslilutivos o por cualquier olro concepto.

3.- DE LA ENTREGA:
3.1 El incumplimiento en los plazos de entrega senalados asl como en el plazo de canje sefialado en el punte 2.1, sera motivo de la aplicacion de una pena convencional, consistente en la cantidad que

corresponda a razén del 5% por dia natural de
atraso sobre el importe total de lo incumplido. ). La aplicacion de la pena podra ser hasta por un maximo de 4 (cuatro) dias naturales, por atraso en el cumplimiento de |a obligacion sefalada, si el

proveedor adn no ha realizado el servicio, el Instituto
Mexicano del Seguro Saocial podré proceder a rescindir el pedide por la entréga no efecluada, aplicando la pena a que se haya hecho acreedor, sin que surta efecto legal alguno, cualquier inconformidad

0 aclaracnén al rdBpecto; liberando aI Instituto del
cuerdo a sUs necesidades reasigne el servicio no otorgado a quien mejor canvenga a sus Intereses.

Mpromiso mcumplﬁp para que
Stlo podra epitegarse sl servi e manera distinta a los estipulados en este pedido, con aulerizacién previa y por escrito del Departamento de Abastecimiento de la UMAE H.E. No. 71.
GTURACI

4.- DE LA FAG

%Las facturg i\ deber,
P ?

i
bl

desenblr los mismos servicios del pedido.
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Se testa direcci-n 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.



vista2.he02492
Text Box
Se testa dirección 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.


DIRECCION REGIONAL NORTE

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA
COORDINAGION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI

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

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL T —

No. de Evento: AA-045-1-121-24
bajo el: Art 42 frac.

NO NECESAR
Numero de Sesion: NO NECESAR
Fecha de Acuerdo: 03/06/2024 No. Compranet

Fecha Terminacion del pedido: 13/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-1-121-2024

Nuam. Dictamen Presup: 229756, 229761-20240. de Pedido: D4P0300

Elaboracién: 03/06/2024 Impresion03/06/2024

Proveedor: ERIC FERNANDO HERNANDEZ VILLALOBOS No Requisicién: 05193791020246915
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. HEVE-851109-SJA No. Proveedor : 00146509 Clasificacién pres upuesta! .
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA .
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T.8. 15 E. 0 U. 20 P. 0
Finanzas de la UMAE H.E. No. 71
Se testa direcci-n 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.
)
|
R S S S YAAUM o
Vo. Bo. : Representante c.:ﬁf
LIC. JORGE ARMAND@ CARDENAS ROMERQ DRA. MARIA GUADAFTPE VILLA GONZALEZ
ENGDE LA/DIRECCION ADMINISTRATIVA TITULARDE LA UMAE H.E. 71
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Text Box
Se testa dirección 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
COORDINAGION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI

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

MNumero Acuerdo:
Ndmero de Sesidn:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:13/06/2024
Nim. Dictamen Presup:229756, 229761-2024. de Pedido: D4P0300

NO NECESAR

NO NECESAR
03/06/2024

Nc. de Evento AA-045-1-121-24
bajo el: Art 42 frac.

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR045-1-121-2024

Elaboracion: 03/06/2024 Impresion03/06/2024

Proveedor: ERIC FERNANDO HERNANDEZ VILLALOBOS

R.F.C. HEVE-851109-SJA No. Proveedor : 00146509
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650,

Circ. 05

Fecha de entrega: 13/06/2024
Partida presupuestal : 1020 21057001
Clasificacién presupuestal :

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

Loc. 19

Inm. 01

No Requisicion: 05193791020246915

OBSERVACIONES

"~ 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 N A E ) c |
? N A%O\ Q \;\&Y/ \/l\\ff\ w\of@ J Se testa direcci-n y nimero telef-nico por
CARGO —LAG S - I * [considerarse informaci- n confidencial de una
. ; (o %& ‘ ' |persona fisica identificada e identificable, y cuya
. e & ; R—/‘Q Q\"'(«SQ N ——L\L\; e oeeaaaaaamssssssm  |difusi-n puede afectar la esfera privada de la
FIRMAGRE CONFORMIDAD _ TELEFO ; : .
2T g misma. Lo anterior por de conformidad con el

f Ty

qﬂvlﬁﬂ_ﬂ_@.w

— ToEs
FECHA DV’& MEE)

FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA

'ANO_, , |art.113 fracc.lll de la LFTAIP.

by

I’x’_ebrés_entante Legal -
DRA. MARIA GUADALUPE VILLA GONZALEZ
TITULAR DE LA UMAE H.E. 71
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Text Box
Se testa dirección 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.




