INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL NUOmero Acuerdo: NA No. de Evento: AA-D45-T-125.24

5255;%:g;"é:i%ﬁﬁﬁ%gﬁﬁl& Namero de Sesion:  NA bajo el: Art 42 frac.
COORDINACION DE UNIDADES MED/GAS DE ALTA SSPECIALI Fecha de Acuerdo:  18/06/2024 No. Compranet:;

LNIDAD MEGICA DE ALTA ESPECIALIDAD H.E. blo. 1 Fecha Terminacion del pedido:28/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-125-2024
Num. Dictamen Presup:175112-2024 No. de Pedido: D4P0347

Elaboracion: 18/06/2024 Impresion18/06/2024

Proveedor: GRUPO MORAVI, S.A. DE C.V. No Requisicién: 05193791020246932
Direccién: AV, INGLATERRA NUM. 5330 GUADALAJARA TECHNOLOGY PARK ZAPOPAN Fecha de entrega:  28/06/2024

Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. GMO -8%0626-BUD No. Proveedor : 00029988 Clasificacis I
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO, 2650, Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T.5. 15 E. D U. 20 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 52605507840000 BATERIA RECARGABLE PARA MODULO AERCGEN PRO Y AEROGEN PRO X, DE 4 PZA 850.00 3,400.00

HIDRURO DE NIGUEL-METAL (NIMH) Y SALIDA NOMINAL DE 4.8 V, DE 45 MINUTOS DE
DURACION Y VIDA UTIL APROXIMADA DE 2 ANOS. PRESENTACION: PIEZA. NUMERO DE
CATALOGO: AG-AP020C. PARA SUUSOENEL EQ

Marca: AEROGEN Tipo Presen: PZA
Procedencia: IRLANDA Cant Presen:1
P 526080 29790000 CABLE REUTILIZABLE INTERFAZ ENTRE EL MODULO AEROGEN PRO-X Y EL 4 PZA 700.00 2,800.00

NEBULIZADOR DE MALILA VIBRATORIA AEROGEN SOLO. DE 1,8 M DE LONGITUD, CON
CONEXION DE UN PIN HEMBRA HACIA EL MODULQ PRO-X Y DOS PINES HEMBRA
HACIA EL NEBULIZADOR (AEROGEN SOLO). PRESENTACION:

Marca: AEROGEN Tipe Presen: PZA
Procedencia; IRLANDA Cant Presen:1
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gg;'gg%%wélgg%ﬁﬁ %%LR?EGURO SOCIAL Ntmero Acuerdo:  NA No. de Evento: AA-045-T-125-24
DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Numero de Sesion:  NA bajo el: Art 42 frac.

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIAL! Fecha de Acuerdo:  18/06/2024 No. Compranet:

UNIDAD MEDICA DE AL-TA ESPECIALIDAD H.E, No.T1 Fecha Terminacién del pedido:28/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-125-2024
Nam. Dictamen Presup:175112-2024 No. de Pedido: D4P0347

Elaboracion: 18/06/2024 lmpresion 18/08/2024

Proveedor: GRUPO MORAVI, S.A. DE C.V. No Requisicién: 05193791020246932
Direccion: AV. INGLATERRA NUM. 5330 GUADALAJARA TECHNOLOGY PARK ZAPOPAN Fecha de entrega: 28/06/2024
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. GMO -890626-BU0 No. Proveedor ; 00029988

Unidad solicitante: UMAE ESPEGIALIDADES COAHUILA Clasificacién 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
3 52653309680000 MODULO NEBULIZADCR REUTILIZABLE (AEROGEN PRO-X), NO SUMERGIBLE, NI 5 EQP 16,598.00 82,990.00

ESTERILIZABLE: DIMENSIONES: 33 MM DE ALTO X75 MM DE ANCHC X 131 MM DE
PROFUNDIDAD. PANEL FRONTAL CON: BOTON DE ENCENDIDO Y APAGADO, CON
INDICADOR DE ERRORES, INDICADORES PARA LOS MODOS D

Marca: AEROGEN Tipo Presen: EQP
Procedencia: IRLANDA Cant Presen:1
4 626 53309760000 MODULQ NEBULIZADOR REUTILIZABLE CON ENTRADA USB (USB AEROGEN). 5 EQP 10,373.00 51,665.00

DIMENSIONES: 2865 MM DE ALTO X 28 MM DE ANCHO X 25,2 MM DE PROFUNDIDAD,
PANEL FRONTAL CON BOTON DE ENCENDIDO Y APAGADO, CON INDICADOR DE
MODOS DE USO DE 30 MINUTOS Y & HORAS; PANEL SUPERIOR

Marca: AEROGEN Tipo Presen: EQP
Procedencia; IRLANDA Cant Presen:1
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ggggg%% f\éll‘:zg%\[\f]\flﬁ DN%LRSTEGURO SOCIAL Numero Acuerdo:  NA No. de Evento: AA-045-T-125-24
DL E e R ST B R A Numero de Sesion:  NA bajo el: Art 42 frac.

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo:  18/06/2024 No. Compranet:

P UNIDAC MEDIGA DEALTA ESEESISUTAR HiE Nt Fecha Terminacion del pedido:28/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-125-2024

Num. Dictamen Presup:175112-2024 No. de Pedido: D4P0347
Elaboracion: 18/06/2024 Impresion 18/06/2024

Proveedor: GRUPO MORAVI, S.A. DE C.V. No Requisicion: 05193791020246932
Direccion: AV.INGLATERRA NUM. 5330 GUADALAJARA TECHNOLOGY PARK ZAPOPAN Fecha de entrega: 28/06/2024
Partida presupuestal : 1020 21057001

R.F.C. GMO -890626-BUD No. Proveedor : 00029988

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

SUB. TOTAL $ 141,055.00

L V. A $ 22,568.80

TOTAL $ 163,623.80
( ciento sesenta y tres mil seiscientos veintitres pesos 80/100 M.N.)

e e B I _ . B
Vo. Bo i Representante Legal
| LIC. JORGE AR DO CARDENAS ROMERO DRA. MARIA GUAD. GONZALEZ
ENC[‘DE LA/DIRECCION ADMINISTRATIVA | TITULAR E. 71
— - e S e e 1 = e SRR S S S S =
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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 ESFPECIALIDAD H.E, No.71

Nimero Acuerdo: NA
Nlmero de Sesién; NA
Fecha de Acuerdo: 18/06/2024

Fecha Terminacion del pedido: 28/06/2024
Num. Dictamen Presup:175112-2024

No. de Evento: AA-045-T-125-24
bajo el: Art 42 frac.

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR045-T-125-2024

No. de Pedido: D4P0347

Elaboracién: 18/06/2024 Impresion 18/06/2024

Proveedor: GRUPO MORAVI, S.A. DE C.V. No Requisicion: 05193791020246932

Direccién: AV. INGLATERRA NUM. 5330 GUADALAJARA TECHNOLOGY PARK ZAPOPAN Fecha de entrega:  28/06/2024
45010 Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. GMO -890626-BU0 No. Proveedor: 00029988 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA
BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON Circ. 05 Loc. 19  Inm. 01 TS.16 E. 0 U. 20 P. o

Lugar de entrega:

I[ICLAUSULAS FARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS
1.- DEL PEDIDO:

1.1 Este pedido se basa en la llsta de precios aprobados, en
modalldad de precios Hlos, por lo que el manlo de

las mismos no cambiara duranta la vigencia del pragenle instrumento juridico,

1.2 El proveedor acepta el presente pedido y se compromete a atenderlo en el plazo eslipulado, por lo que cualquier aclaracldn sobre el contenide del mismo, debera efecluarse por escrile anle esta drea
en un plazo maximo da tres dias habilas después

de [a fecha da recapcion del padido, franscurride ase lapso, este sa considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO.

1.3 El Instituto Mexicano del Seguro Sosial podra cancelar aste padide, tetal ¢ parcialmente, st el proveador no cumple con las condisiones establecitdas en ol mismo o blen exigir su cumplimianto, an
ambos casos, el proveedor se hard acraedor a la

sancion establecida en la cléusula 3. 1de este pedido.

1.4 Este pedida no es vélido si presente lachaduras, correcciones y/o alteraciones.
1.5 Todos los impuesias y derechos, tanto fedaralas como estatales o municipales, o de cualguler olra naturaleza, serén a cargo del proveadar, con excepcian del Impueste al Valor Agregado,

1.6 El proveedor se obliga a dar las faclldades necesarias para que las Depandencias del Secler Piblico Federal efarzan las funclones que les concede |a Ley de Adquisiclones, Arrendanientos y
Prastaclones de Serviclos Relaclonades con Bisnes

Mueblss y su Reglamants,

1.7 Para cubrir las srogacicnes que se deriven del
1.8°EL. PROVEEDOR" 54 obliga para con "EL INSTITUTO", & rasponder por los dafios yfo peifulcios que pudlera causar a "EL INSTITUTQ!
derechos de autor, de patentes yio marcas u otro

derecho resarvado a nivel Naclonal o Internacional.
1.9 Para cualquler sltuacién gua na esté pravisla en las prasentes bases, se aplicara lo establecide en [a Ley y su Reglamanto v, en su caso, la opinién de las autoridades competentes.

1.10 No se presentar4 fianza de cumplimiento si la entrega de los bienes o la prestacién del servicio sa realiza a mas tardar dentro de ios diez dias naturales siguientes a a firma del presente padido,

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

2.1 El proveedor deberd garantizar |a calidad cel servicio prestado v se obllga a su reposlelon en un plaze de 3 dias hdbiles posterlorss a su notificacion al detactarse defectos o mal estada en jos mismos
y/a no cumpllr con las especificaciones

eongignadas en esle pedido,

2,2 Acepta al provasdor que, en su case, se haga la compensacién de los adeudos que fuviere con el Institulo, par Cuotas Obrero Patronales, Capitales Conslitutivas o por cualquler olro concepto,

3.- DE LA ENTREGA;

3.1 El fncumplimfento en los plazos de entraga sefialados asi camo en ol plaze de cane sefialado en el punto 2.1, sera motive de la aplicacién de una pena convenclonal, consislenta en la cantidad gue
coresponda a razon del 5% por diz natural de

atraso sobra ef Imperte fetal de lo Incumplide. ). La apllcacién de la pena podra ser hasfa por un maximo de 4 {cuatra)
proveador adn ne ha realizado el servicic, el inslitute
Mexicano del Seguro Social podra procader a rescindlr el
o aclaracién al respecto; liberando al nstitute del
compromise incumplide, para que de acuerdo a sus necesldades reasigne &) servicio ne olorgado a quien mejor cenvenga a sus Intereses,

3.2 Stlo podra entregarse ol serviclo de manara distinta a los estipulados en este pedido, con alitorizacién pravia y por escilto del Dapartamento de Abastecimlento de la UMAE H.E. No, 71.
4.- OE LA FACTURACION:

4.1 Las facturas deberdn describlr los mismos servicios dal pedido.

podar dal Institulo con fa cotizacion presentada por ef proveedor, Las partes convienen qua ef presente conlrato se calebra bajo la

prasente conlrato, el Instituto cuenta con recurses disponibles suficientes, no comprometidos, en la partida presupusstal correspandiente.
¥/0 a tarceros, si con molivo del servicio prestado viela

dias naluralas, por atrasc en ef cumplimiento de Ja obligacion sefialada, si el

pedido por la entrega no efectuada, aplicando la pena a gue se haya hecho acreedor, sin gue surta efacto legal alguno, cualquier inconformidad
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INSTITUTO MEXICANOC 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:

Nuamero de Sesion:
Fecha de Acuerdo: 18/06/2024

Fecha Terminacion del pedido: 28/06/2024
Num. Dictamen Presup:175112-2024

NA
NA

No. de Evento: AA-045-T-125-24
bajo el: Art 42 frac.

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR045-T-125-2024

No. de Pedido: D4P0347
Elaboracién: 18/06/2024 Impresion 18/06/2024

Proveedor: GRUPO MORAVI, S.A. DE C.V.

45010

R.F.C. GMO -890626-BU0 No. Proveedor : 00029988

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON

Circ. 05

Direccion: AV.INGLATERRA NUM. 5330 GUADALAJARA TECHNOLOGY PARK ZAPOPAN

Loc. 19

No Requisicién: 05193791020246932

Fecha de entrega:  28/06/2024
Partida presupuestal : 1020 21057001
Clasificacion presupuestal :

Inm. 01 T.S. 15 E. 0 u. 20 P. 0

Finanzas de la UMAE H.E. No. 71

Vo.Bo. y
LIC. JORGE ARMAKNDO CARDENAS ROMERQ
ENC. DE LA DIRECCION ADMINISTRATIVA |

Péagina 2 de 2




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: NA No. de EventoAA-045-T-125-24
DIRECCION REGIONAL NORTE

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Nimero de Sesion: NA bajo el: Art 42 frac.
= COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo: 18/06/2024 No. Compranet
) UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD H.E. No.71 Fecha Terminacion del pedido:28/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-125-2024
Ndm. Dictamen Presup:175112-2024 No. de Pedido: D4P0347

Elaboracion: 18/06/2024 Impresion 18/06/2024

Proveedor: GRUPO MORAVI, S.A. DE C.V, No Requisicién: 05193791020246932
Direccién AV. INGLATERRA NUM. 5330 GUADALAJARA TECHNOLOGY PARK ZAPOPAN Fecha de entrega: 28/06/2024

45010 Partida presupuestal : 1020 21057001
RF.C. GMO -890626-BU0  No. Proveedor: 00029988 Clasificacion presupuestal -
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 20 P. 0

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

VICTOR HUGO GARCIA DIAZ , . :
e S R N I Se testa Telefono por considerarse informaci-n

|CARGO ; confidencial de una persona f2sica identificada e

REPRESENTANTE LEGAL ' identificable, y cuya difusi-n puede afectar la
P T : = . ——— e o7 esfera privada de la misma. Lo anterior por de
RIRMALE CONFORM'D‘AD TELEFON(- conformidad con el art.113 fracc.lll de la LFTAIP.
s P—ﬂg‘ FECHA 148 06 2024
EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA

PODER NO. 15867, FECHA: 12 FEBRERO 2020.
'LIC. RODOLFO RAMOS MENCHACA, NOTARIO?0.117

- A = ~ IvoBo T - - Répresenténfe Legal
LIC. JORGE ARMANRO CARDENAS ROMERO DRA. MARIA GUADAI
ENC. DE L CCION ADMINISTRATIVA TITU E LAUMAE H.E. 71
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mayra.campero
Text Box
Se testa  Telefono 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.




