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:30/09/2024

No. de EventoAA-045-T-194-24
bajo el: Fraccion Il Art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR045-T-194-2024

No. de Pedido: D4P0689
Elaboracion: 20/09/2024 Impresion20/09/2024

Proveedor:
Direccion
R.F.C. ASF -180910-BAA

Unidad solicitante:
Lugar de entrega:

ABASTO Y SUMINISTRO EN FARMACOS GADEC, SA DE CV

CALLE PRIVADA DE ACALOTENCO NUM. 223 SAN SEBASTIAN
AZCAPOTZALCO 02040

No. Proveedor : 00145181
UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA

BLVD. REVOLUCION NO. 2650, Circ. 05

Loc. 19

No Requisicion: PAC

Fecha de entrega:  30/09/2024

Partida presupuestal : 0320 21053001
Clasificacion presupuestal :
Inm. 01 T.5. 15 E. 0 u 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 ~VNTHIA LUANNE LOPEZ LOPEZ
REPRESENTANTE LEGAL
\ ) [TELEFONO(S) |

CARGO

'FIRMA DE CONFORMID

MES |ANO

09 2024

) / ECHAi e
L A ] W 20

| EL REPRESENTANTE AGREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA

PODER NUM. 52,607 FECHA: 07 DE SEPTIEMBRE DE 2018

LIC. RICARDO VARGAS NAVARRO NOTARIO NUM. 88, CDMX

OBSERVACIONES

Se testa n¥imero 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
por de conformidad con el art.113 fracc. lll
de la LFTAIP.

Vo. Bo.

LIC. JORGE ARMAND@ CARDENAS ROMER
DIRECTOR ADMINISTRATIVO UMAE H.E. 71
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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.


INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-045-T-194-24
DIRECCION REGIONAL NORTE

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

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo: No. Compranet:

UNIDASMEDIGE DEALTABRRERIALEINSE HSHoH Fecha Terminacion del pedido:30/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-194-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0689

Elaboracion: 20/09/2024 Impresion 20/09/2024

Proveedor: ABASTO Y SUMINISTRO EN FARMACOS GADEC, SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccion: CALLE PRIVADA DE ACALOTENCO NUM. 223 SAN SEBASTIAN Fecha de entrega: 30/09/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001

R.F.C. ASF -180910-BAA No. Proveedor : 00145181

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T.8. 15 E. 0 Uu. 20 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000054580000 OXALIPLATINO SOLUCION INYECTABLE CADA FRASCO AMPULA CONTIENE: 26 ENV 316.99 8,241.74

OXALIPLATINO 50 MG ENVASE CON UN FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO O
ENVASE CON UN FRASCO AMPULA CON 10 ML.

Marca:  KEMOXA Tipo Presen: ENV
Procedencia: ARGENTINA Cant Presen:1
SUB. TOTAL $ 8,241.74
. V. A. $ 0.00
TOTAL $ 8,241.74

( ocho mil doscientos cuarenta y un pesos 74/100 M.N.)

/.

- |vo. Bo.
I LIC. JO?E ARMANDO CARDENAS ROMERO

DIRECJFOR ADMINISTRATIVC UMAE H.E. 71 TITYEAR DE LA UMAE H.E. 71
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INSTITUTO MEXIGANO DEL SEGURO SOCIAL NGmero Acuerdo: o, do Evonto: AA045.T-194-24
DIRECCION REGIONAL NORTE

DELEGAGION ESTATAL EN COAHUILA Namero de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41

COORDINACICN DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo: No. Compranet

UNIDAD MEDIGA DE ALTA ESPECIALIDAD H.E. No.T1 Fecha Terminacion del pedido: 30/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-194-2024

Ndm, Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0689
Elabaracion: 20/09/2024 Impresion 20/09/2024
Proveedor: ABASTO Y SUMINISTRO EN FARMACOS GADEC, SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE PRIVADA DE ACALOTENCO NUM. 223 SAN SEBASTIAN Fecha de entrega:  30/09/2024
AZCAPOTZALCO 02040 Partida presupuestal: 0320 21053001

R.F.C. ASF -180910-BAA No. Proveedor : 00145181 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T.5. 15 E. 0 U 20 P. 0

CLAUSULAS PARA PEDIDOS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS

1.~ DEL FEDIDO

1.4 Este pedido so sustenta en la colizacidn presentada por el proveador medianle el Portal de Incurnplimlentes del IMSS.

1.2 El proveedor acepla el presente pedide y se campromete a surtirla an el plaza, canlidad, lugar y condiclones de entrega sefialadas an el mismo, por lo gue cuaiquier aclaracién sobre su
contenido, debard efectuarse per aserita ante la Cocrdinacidn de Adguisicion de Blenes y Contrataciin de Servicios en un plazo maxime de 24 horas hablles después de la fecha de recepcidn del
pedido, transcurrido ese lapso, este sa considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR,

13 El Instituto Mexicano del Seguro Social podré cancelar este pedido, total o parclalmente, si el proveedor no cumple con las condiclones establecidas en al mismo o bien exlgir que se cumplan
dichas condicianes, en ambos casos, al proveedor sa hard acreador a la sancion establecida en la clausula 4.4 de este pedido.

14  Ei proveedor manifiesta bajo protesta de deci verdad no encontrarse en ninguno de s supuestos da Infracclon a la Ley Faderal de Derechos de Autor, ni a la Ley de la Propledad Industrial,
para ser susceptible en su casc, de adjudicaclén.

15  El proveedor deciara, bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguna de los supueslos astablesidos peor los arliculas 50 y 60 pantiltime parrafo, de Ja Ley de Adquislciones,
Arrendamientos v Servicios del Sector Publico (LAASSP).

16 Encaso de aplicar, para efectos del articulo 32 D del Cadigo Fiscal de la Federacitn, ef proveedor hace la entrega de la oplnién actualizada amtilda por el S8AT, an la que se manlfissta que se
encuentra al corriente de sus obligaciones fiscales.

k Los gastos por concepto de ampaque, flele y acarveo, invariablemenle corceran por suenta del proveedor.
1.8 Todos los impuestos ¥ derachos, tanto faderales como estatales @ municipales, o de cualguier olie naturaleza, serdn a cargo del proveedor, con excepcion det impuesto al Valor Agregado.
1.8  El proveedor se obliga & dar las faslidades necesarias para que las Dependenclas del Sector Publice Faderal ajerzan las Tunclones gue les concade la LAASSP y su Reglamante.

2. DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION

241 El preveedor deberd garantizar la calidac de los bienes entregados v sa ohliga & su raposicion al delectarse defectos o mal estado en los mismes y/a no cumpllr con las especificacienes
consignades en esie pedido,

La reposlclon de los hianes sera soficllade por 1a Dalagaclin o Unidad Médica de Alta Espaclalidad (UMAE) destinateria de los blenes, obligandose el proveedor a sfactuarlo en un plaze no mayor a

A48 heras a parlir de que reciba la notificaclén comespondiente,

22 Flinstitulo Mexicana dal Segure Social podra efacluar prucbas sobre la calidad de los bishes, rechazande aguellos que no retnan las especificaciones requeridas, lo cual se hard del
gonocimiento del GIC en & IMSS en cumplimiento a lo dispuesto en ol arlloule 60 de la LAASSP.

23  Indepsndientements de las prushas que realice ol IMSS, e proveador debera rasponder por los vicios ocultos que presenten los blenes y malerleles entregados.

24 Acepla sl proveeder que, en suU caso, se haga compensacion de los adeudas que tuviere con ol Instituto, por Cuotas Obrere Patronales, Capitales Gonstitutivos o por cualquier ofra concepto,

3~ DELAENTREGA DE LOS ARTICULOS
3.1 El proveador doberd enlregar los blenes solicitados, en el plazo sefialado en la clausula 1,2 de esto padido, slempra en una sola exhiblgion y no s& aceptaran entragas mencres al 80% de la

cantidad soilcilada en los padidos,

3.2 El proveador registrara en la "Remisién del Pedido”, todos los datos consignados en el "Instructive para requisitar la Remisién del Pedide" v debera entragar criginal y copla da |a misma al
presentarse a realizar la entrega de los blenes, acompafiando los siguientes documentos: capla del reglstro sanitario y e informe analltico del fote a enlregar emilido por el laboratorio de control de calidad
del tabricante, Esta documentacion deberé estar completa a fin de que sea autorizada |a recepelén de los bianas en la Dalegacién o UMAE do destino en donde, de ser el sa<o, le saliardn do recibido
en el original de la remislan.

3.3 Elproveador acepta el presentte pedido y 58 compromsle ¢ la enlrega de cada una de los renglones por la cantidad determinada, precisamante an el lugar indicado, a mas lardar e la fecha
sefialada v con las espacificaciones requeridas.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUmero Acuerdo: No. de Evento: AA-045-T-194-24
DIRECCION REGIONAL NORTE

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

COORDINACION DE UNIDADES MEDICAS DE ALTA ESPECIALI Fecha de Acuerdo: No. Compranet

SNIRREMERIGA DEALTA ESRECIALIRHTIE, Hold Fecha Terminacion del pedido: 30/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR045-T-194-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0689
Elaboracion: 20/09/2024 Impresion 20/09/2024
Proveedor: ABASTO Y SUMINISTRO EN FARMACOS GADEC, SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE PRIVADA DE ACALOTENCO NUM. 223 SAN SEBASTIAN Fecha de entrega: ~ 30/09/2024
AZCAPOTZALCO 02040 Partida presupuestal : 0320 21053001

R.F.C. ASF '1 8091D'BAA NO. Pl‘OVeedor = 001451 81 C'asificacién presupuestal Y
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA )
Lugar de entrega: BLVD. REVOLUCION NO. 2650, COL.TORREON Circ. 05 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 u. 20 P. o0

siguiente a gue sea requerido el canje, sin coslo alguno para el Instituto, aguellos bienes que na sean consumidos dentro de su vida util.

4.- DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

41  El proveedor se obliga a otorgar, dentro del plazo de diez dias naturales conlados a parlir de la aceplacion de esle instrumento, una garantia de cumplimiento de todas y cada una de las
obligaciones a su cargo derivadas del presenle pedido por un importe del 10% (diez por ciento), del monto total del pedido, sin incluir el IVA. Sila entrega de los bienes se realiza dentro del plazo citado en
el parrafo anterior, no sera necesario otargar 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 Prestacion de Servicios (PBL) del IMSS.

42 En el caso de gue la garantia de cumplimiento se olorgue mediante fianza, deberé expedirse a favor del Instituto, conforme a los texlos autorizados por la Direccién Juridica del Instituto.

43 La garanlia de cumplimiento que entregue el proveedor, en aquellos conlralos cuyo importe sea igual o menor a 900 (novecientos) dias de unidad de medida de aciualizacion (UMA), podra

otargarse mediante cheque certificado, para lo cual, se debera seguir el procedimiento siguiente:

|.  El cheque debe expedirse a nombre del Instituto Mexicano del Seguro Social.
Il.  Dicho cheque debera ser resguardado, a litulo de garantia, en las areas de Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino de los bienes.
ll. Elcheque sera devuelto a mas tardar el segundo dia habil posterior a que el Instiluto conslate el cumplimiento del conlrato.

En este caso, la verificacion del cumplimiento del contrato por parte del Instituto debera hacerse a mas tardar el tercer dia habil posterior a aquel en que el proveedor de aviso de la entrega de los
bienes objeta del presente contrato.

4.4  Elincumplimiento en los plazos de entrega o en las cantidades solicitadas, sera moliva de la cancelacion del pedido o de la caniidad faltante y la aplicacion de una sancion, consistente en el 5%
por dia natural de alraso sobre el importe total de lo incumplido hasla por un maximao de cualro dias naturales del valor de lo incumplida. Lo anlerior sin gue surta efecto legal alguno cualquier
inconformidad o aclaracién al respeclo; liberando al Instituto del compromiso incumplido, para que de acuerdo a sus necesidades reasigne el volumen no entregado a quien mejor convenga a sus
intereses.

5- DE LA FACTURACION
51 Las faciuras deberan describir los mismos articulos y la misma redaccién del pedido, ademés mostrar claramenle el nimero de pedido, nimero de requisicion y partida presupuestal.
5.2 Elpago de esle pedido, se realizara a los 20 dias naturales posteriores a la presentacion de las facturas en las oficinas de tramite de erogaciones de las Delegaciones y UMAE receploras de los
bienes, bajo las siguientes consideraciones
Toda entrega de bienes se considerara comprendida en un "Periodo 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 Tramile de Erogaciones de las Delegaciones y UMAE de destino, a partir del dia 5 del mes siguienle a aquél en el que se concluya el
"Periada mensual de entrega de bienes" en el que haya efectuado la enlrega objeto de este pedido.

Vo. Bo. IRepresentante Le
LIC. JORGE AR} DO CARDENAS ROMEROQ DRA. MARIA GU. PE{VILLA GONZALEZ
DIRECJTOR ADMINISTRATIVO UMAE H.E. 71 TITU EH.E.7I
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