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STRATIVA

TITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
MDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

JOSRITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25
ENTIRO MEDICO NACIONAL DEL NORESTE

Numero Acuerdo;
Ndmero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:
Fecha Terminacion del pedido:20/07/2024
NUm. Dictamen Presup:S/N

No. de Evento: E-2024-00078428
bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet:
AA-50-GYR-050GYR059-T-81-2024
No. de Pedido. D4P0813

Elaboracién: 10/07/2024 Impresion10/07/2024

Proveedor]

IALIZADORA MEDMONT SA DE CV

No Requisicion: PAC

A\

( cuarenta y un mil ochocientos pesos 44/100 M.N.)

INGO 330 MITRAS NORTE MONTERREY 64320 Fecha de entrega: 20/07/2024
et R Partida presupuestal : 0301 21053001
330-FQ0  No. Proveedor: 00127715 e .
te:|| {JIMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON Clasificacién presupuestal :
AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19 Inm. 01 T.5. 15 E O U 20 P o
culo _ . Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 0 VINBLASTINA. SOLUCION INYECTABLE CADA FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO 66 ENV 633.34 41,800.44
CONTIENE: SULFATO DE VINBLASTINA 10 MG. ENVASE CON UN FRASCO AMPULA Y
AMPOLLETA CON O SIN DILUYENTE DE 10 ML.
Marca: .BLESTINIB Tipo Presen: F.A
Procedencia: . *MEXICO Cant Presen: 1
SUB. TOTAL $ 41,800.44
. V. A, $ 0.00
TOTAL $ 41,800.44
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MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DICA DE ALTA ESPECIALIDAD

BIONAL DE ESPECIALIDADES No 25
CIONAL DEL NORESTE

STRATIVA

NUmero Acuerdo:
NGmero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:

Nuam. Dictamen Presu

Fecha Terminacién del pedido: 20/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR059-T-81-2024

No. de Evento: E-2024-00078428
bajo el: Fracc V art. 41
No. Compranet

p:S/N No. de Pedido: D4P0813
Elaboracion: 10/07/2024 Impresion 10/07/2024

_u_.o<mo..._n._.u_w

Direccién: |

RGIALIZADORA MEDMONT SA DE CV

CINGO 330 MITRAS NORTE MONTERREY

£Q0  No.Proveedor: 00127715

UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON
\Y. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN

64320

Circ. 20

No Requisicion: PAC
Fecha de entrega:  20/07/2024

Partida presupuestal : 0301 21053001
Clasificacion presupuestal :

Loc. 19 Inm. 01 TS. 15 E. 0 U 20 P. 0
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 BARB@SA MATA
/ DE ADQUISICIQNES

g Social podré cancalar este padide, total o parcialmerte, si el proveador no cumple co
proveedor se hara acreedor a la'sancion astablecida en la cléusula 4.4 de este pedido.
testa de decir verdad no encontrarse en ninguno de los supuestos de infraczion a Ja Ley Federal de Derechos de Autor, mi a la Ley de Iz Propiedad Industrial,

prrision del Padido”, todos los diatos consignados en el "nstructive para raquisitar la Remision del Pedido”
lenes, acompafianido losisiguismtes documentos: ¢o ) Megistro sanitarie y el informe analtico del lot
8rd estar compieta a fin de que $ea autorizada la ragtpcion db los bienes en la Delegacion o UMAE de d

gar las opiniones de cumplimiante pasitivas del INFONAVIT y SEGURD SOCIAL.

que, fleta y acarrso, Invariablemente correrdn por cuenta del provesdor.
03, tanto federalas como estatales o murnicipales, o de cualguier otra naturaleza, serdn a carge del proveedor, con excepcién del Impuesto al Valor Agregado.
lasifacilidedes necesarias para gus las Dependencias del Sector Publico Federal gjerzan las funciores que les concade

'l ido son fijlos de acuardo a lo munnn_mno en al articule 44 de a Ley de Adquisiciones Arrendamientos y servicios del

pedico ¥ s& compromete & surtiflo en &l plazo, cantidad, lugar y condiciones de antrega sefaladas en el mismo, por lo que cualquier aclaracion sobre su
|ante la Oficina de Adgquisicion del Departamenta de Abastagimianto en un plazo maximo de 24 horas habiles después de la focha de recepcién del pedido,

N las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir que se cumplan

asta de decir verdad, no encontrarse Jn 8lguna de |os supuestos establacidos por los articulos 50 y B0 paniltimo parrafo, de la Ley de Adguisiciones,

D del Cadige Fiscal de |a Federacidn, of proveeder hace la ertrega de la opinlon actualizada emitida por al SAT, en la gue se manifissta que se encuentra al corriente

la LAASSP y su Reglamento,
sector plblico.

arje calidad de los bienes entregados yise obliga & su reposicion ai detectarse defectos o mal estade en los mismos yfo ng cumplir con |as especificacienas

sord 2o|icitada por ia Unidad Médica nw_ Alta'Especialidad (UMAE) destinataria de |os bienes, obligéndose el proveedor a efectuario en un plazo no mayor a 48 koras a

o aquellos que ne retnan las especificaciones requeridas, 1o cual se haré del

bag qua realice el IMSS, ¢l proveedar deberd respender por los vicios ocultos que presenten los bienes y materiales entregados,
3 = al Instituto, por Cuetas Cbrero Patronales, Capitales Constitutivas o por cualquisr otro concepto
ULO

la cldusula 1.2 de este pedido, siempre an una sola exhibicién ¥ No s& acaptarén entregas menares al 60% de la

y deberd entregar original y copia de la misma al
e a entregar emitide por al laboratorio da control de calidad
astino en donde, de ser el caso, le sellardn de recibido

0 de los renglones por la cantidad determinada, pracisamente sn ol lugar indicado, & mas tardar en la focha
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INSTITUTOMEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

NIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Numero Acuerdo. No. de Evento: E-2024-00078428
SPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25 Nimero de Sesion: bajo el: Frace V art. 41
TRO MED CIONAL DEL NORESTE " Fecha de Acuerdo: No. Compranet
CICION ru?_z STRATIVA

Fecha Terminacion del pedido: 20/07/2024

Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido; D4P0813

AA-50-GYR-050GYR059-T-81-2024

Elaboracién: 10/07/2024 Impresion 10/07/2024

Proveedor: ,

No Requisicion: PAC

Direccién: | INGO 330 MITRAS NORTE MONTERREY 64320 Fecha de entrega:  20/07/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
fQ0  No.Proveedor: 00127715 Clasificacion presupuestal :
UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON
V. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19 Inm. 01 T.8. 15 E. 0 U 20 P o0
ridas. '
niregades en presentacion empegue sector salud o en prasentacion comercial, con sello o sobreimpresidn con la lave del Sector Salud; en tratandosa de
ninen como "gendricos intercambiables” debsrdn contaner la sirbolopia G.1., de conformidad con la seftalado en la NOM-072-SSA1, vigente.
bienes, no podra ser menor a 12 (doce} meses, cantados a partir 26 |a facha de entrega. No obstante los provesdores podrén entregar bienes con una
RESES, Siempre y cuando entreguan una carta compromiso, en la cual se obliguen a canjear, dentro de un plaze de 15 dias habiles, contados a partir del dia
3in costo aigune pera sl Ingtituto,'aguellos bienes que no sean consumides dantrs de su vida Ltil,
. T IENTQ : S
| uqﬁeo&%oou 1] dentro del plaze da diez dias neturales contades a partir da la aceptacion de este instrumento, una garantis de cumpliriento de todas y cada una de las
obligaciones & su cango dei|vadasidel presente pedido por un importe del 10% (diez por ciento), del merta total del pedide, sin incluir el IVA. i la entrega de los bienes se realiza dentre del plazo citado en
&l parrafo w:"wno_._w_.,&_ Yi, ar la gararmia, de acuefdo a lo establecido en el articule 48 de la LAASSP y 43.5 Capitulo X de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adguisiciones, Arrae 3 mia) qén de Sarviclos (PBL) del IMSS. !
4.2 Enelcasa 3&19 de cumplimiento se ctorgue madiante fianza, debera expedirsa a faver del Instituto, conforme a los textos auterizados por |a Direceion Juridica dal Instituta,
43 ia mQ.ﬂ:...!* LT Uy entregue el provaador, en aquellos contrates cuyo impore sea igual © menor & 600 {seiscientos) dias de salario minimo general vigente en el Distrito Federal,
padrd ctargarse med|ante ¢ ifigado, para lo cual, se deberd seguir ¢ procadimiento siguiente:
L Elcheque debsaxpediras & ngmbre dal Institute Mexicane del Segure Social,
1l Dicho chgl 4 sé7 resguardado, a titulo de garantiz, en las dreas da Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino de os bienes,
. E! chequ alto Ay tardar @l segundo dia habil posterior 'a que el Instituto constate el cumplimiento del contrate,
En este caso, la-yerl ey del|cumplimiento del contrato por parte dal Instituic debers hacerse a més tardar el tercor dia habil postertor a aquel en que si proveedor de avisa de la entrega de los
bianas cbjeto del pras ira o
44 Fl _an.q:vs._ﬂ“m los plazos He entrega © en las cantidades oo__o_.,wnmm, serd motivo de la cancelacion del pedido o de la cantidad faltante y la aplicacién de una sancitn, consistente en el
10% del valor da lo w.-m::i_ do. Loy amiterlpr sin que surla efecto legal alguno cualquier inconformidad o aclaracitn al respecto; liberando al Institute del compromiso incumplido, para gue de acuerdo a sus
necesidedes E_oao__i_ vallumen! negadc a quien mejor convenga 8 sus intereses.
El atraso an la antrega-de Ias cantladdes solicitadas, serd metivo:de la aplicacion de 1na sancién cersistents en el 2.5% por cada dia de demora y hasta el 10% del monto da |a cantidad incumplida,
4.5 il atraso no__ depandenclaia eftided en |a entrega de anticipas {en caso de aplicar), prorrogard en igual plazo |z fecha de cumplimiento de las obligaciones a cargo del proveedor.
5. DELAFACTURACION ' o
51 |.as facturas pebecan ¢s mismos articulos v la misma redaccion del padido, ademds mostrar claraments &l nimero de pedido, numero de proveeder, numers de alta, numero de
requisicion y partidag '
52 Elpage des izard a los 20 dias naturales posteriores a la prasentacién de las facturas en las oficinas de tramite de erogacicnes de la UMAE receptoras da Ios bienes, bajo las
siguisntes conside C . ’
Toda entrega: i L efard comprendida en un "Perioto mensual de entrega de bienes” en dends dichos pariodos abarcan del 11 de cada mas, al dia 10 del mes siguiente.
El provaedor 3 gsentar suifagra en las oficinas de Trémite de Erogaciones de fa UMAE de desting, a partr del dia 5 del mes siguiente a aqué! en el que se coneluya el "Periods mensual de
entraga cle bienes™ anfel que jhaya efsctifado a entraga objeto de este padide.
m f | ”
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{TAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25

) | ARECCION ADWN|STRATIVA

MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

. Namero Acuerdo:
DICA DE ALTA ESPECIALIDAD

Namero de Sesidn:

CIONAL DEL NORESTE Fecha de Acuerdo;

NGm. Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacion del pedido:20/07/2024

bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYRO059-T-81

No. de Pedido: D4P0813

No. de EventoE-2024-00078428

-2024

Elaboracion: 10/07/2024 Impresion 10/07/2024

Proveedor] .,.UA MERCIALIZADORA MEDMONT SA DE CV No Requisicion: PAC
N O _ W
Direccién. | - CHILPANCINGO 330 _s_.__._u.>m zom._.m MONTERREY 64320 Fecha de entrega:  20/07/2024
o | : :
SR N8 Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. CME -130830-£Q0  No.P _.o<a2_o_,. 00127715 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: | : UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON
Lugar de entrec /. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19  Inm. 01 TS. 16 E o U 20 P o
)R SE OBLIGA A mz._.mm@px LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS | [ OBSERVACIONES
DO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
F 'OS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.
zog_m.m,mE_ Y %zﬁ
| N P@k\\ﬂ\\ Londamo
CARGO | m v
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1| 7 DIA  [MES |ARO
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