INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25
CENTRO MEDICO NAGIONAL DEL NORESTE

DIRECCION ADMINISTRATIVA

Ndmero Acuerdo:
Namero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:29/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR059-T-87-2024

Nam. Dictamen Presup:SIN

No. de Evento: E-2024-00085572
bajo el Fracc V art. 41
No. Compranet:

No. de Pedido: D4P1011
Elaboracién: 19/08/2024 Impresion19/08/2024

Proveedor: ALPILO, S.A. DE C.V.

No Requisicion: PAC

Direccion: RUPERTO #1137 CENTRO MONTERREY 64000 Fecha de entrega: 29/08/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. ALP -150227-369 No. Proveedor : 00149488 . .. .
Unidad solicitante: UMAE ESPEGIALIDADES NUEVO LEON Clasificacion presupuestal :
Lugar de entrega:  AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19  Inm. 01 T8 15 E ¢ Uu. 20 PO
Partida Clave del Articuio Descripcion Cantidad Unidad  Precio  Importe Total
1 01000042000000 LINEZOLID TABLETA CADA TABLETA CONTIENE: LINEZOLID 600 MG ENVASE CON 10 13 ENV 1,070.00 13,910.00
TABLETAS.
Marca:  CAMBER Tipo Presen: TAB
Procedencia: INDIA Cant Presen: 10
SUB. TOTAL $ 43,910.00
. V. A. $ 0.00
TOTAL $ 13,910.00

{ trece mil novecientos diez pesos 00/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPEGIALIDAD NUmero Acuerdo: No. de Evento: E-2024-00085572

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25 Namero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41

CENTRO MEDICO NACIONAL DEL NORESTE Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DIRECCION ADMINISTRATIVA Fecha Terminacion del pedido: 29/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR059-T-87-2024

NUm. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P1011
Elaboracion: 19/08/2024 impresion 19/08/2024
Proveedor: ALPILO, S.A.DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: RUPERTO #1137 CENTRO MONTERREY 64000 Fecha de entrega:  29/08/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. ALP -150227-369 No. Proveedor : 0014948’8 Clasificacion presupuestal .
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON ]
Lugar de entrega: AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19 Inm. 01 TS.15 E 0 U 20 PO

CLAUSULAS PARA PEDIDOS

i- DELPEDIDO

1.1 Este pedido s& suslenta en la colizacién presentada por &f proveedor mediante.

1.2 El provesdor acepta el presante pedido y se compromete a surtirlo en el plaze, cantidad, lugar y condiciones de enlrega sefaladas en el mismo, por lo que cualquier aclaracion sobre st
conleride, debaré efectuarse por escrito ante la Gficing da Adguisicion de! Departamanto de Abastecimiento en un plazo mdximo de 24 horas habiles después de la fecha de recepeién del pedide,
transcurrido ese lapso, este se considara DEFINITWAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra cancelar este padido, total o parcialmente, si el proveedor no cumple con las cendiciones establecidas en el mismo ¢ bien exigir que se cumplan
dichas condiciones, en ambas casos, el proveedar se haré acreedor a la sancion establecida en la clausuta 4.4 de esle pedido.

1.4 Efproveedor manifiesia bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ringuno de los supuestos de infraccion a la Ley Federat de Derechos de Aulor, ni a la Ley de la Propiedad Industrial,
para ser susceptible en su caso, de adjudicacion.

15  El provesdor declara, pajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguno de los supuestos astablecides por los arlicutes 50 y 60 penaltimo pérrafo, de la Ley de Adquisicicnes,
Arrendamientos y Servicios dat Sector Pablico {LAASSP).

1.6 Los gastos por conceplo de empaque, flele y acarreo, invariablemente correran por cuenta del proveedor.

7 Todos los impuestes y derechos, tanto federales como estatales o municipales, o de cualquier olra naluraleza, serdn a carge del proveador, con excepcion del Impueslo al Valor Agregado.
.8 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Sector Publico Federal ejarzan las funciones qus las concade la LAASSP y su Reglamenta.
9 Los pracios estiputados an ef pedido son fijos de acuerdo & lo estipulado en el arliculo 44 de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y servicios del sector publice.

.~ DE LA GARANTIA DE CALIDAD ¥ DE LA INSPECCION

2.1 Eiproveador deberd garantizar la calidad de los bisnas sniregados y se obliga a su reposicion al deleclarse defeclos ¢ mal eslade en los mismos y/o no cumplir con {as especificaciones
consignadas en este pedido.

La reposicitn da los bienes serd solicilada por |z Unidad Médica de Alta Especialidad (UMAE) deslinataria de los bienes, obligdndose ef provesdor a efectuarlo en un plazo no mayor a 48 horas a
parlir de que reciba la notificacion correspondiente.

2,2 £l Instituto Mexicana del Sequro Social padra efectuar prusbas sobre la calidad de los bienes, rechazando aguellos gue no retnan las especificaciones requeridas, lo cual se hara del
conotimianto del OIC en el IMSS en cumplimiento a fo dispuesto en el arilculo 60 de la LAASSP.

23  {ndependientemente de lzs pruebas que realice et IMSS, e proveedor debera responder por los vicios ocultos que presenten los bienes y materiales enfregados.

2.4 Acepta el proveador que, en se case, se haga compensacion de los adeudos que tuviers con el Institulo, por Cuolas Obrero Patronales, Capitales Constilulivos o por cualquier otre conceplo.

3.-  DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS

31  El proveedor debgra eniregar los bienss solicitados, an ef piazo sefialado en fa clausula 1.2 de esle pedido, siempre en una sola exhibicidn y no se aceptaran eniregas menores al 60% de ia
cantidad solicitada en los pedidos.

3.2 £l proveedor ragistrara en la “Remision del Pedido”, todos los datos consignados en el “Insiructive para requisilar fa Remisidn det Padido” y deberd entregar original y copia de la misma at
presentarse a realizar la entraga de los bienes, acompanando !os siguientes documentos: copia del registro sanitario y el informe analitico del lota a entregar emitido por el laboratorio de control de calidad
del fabricante. Esta documantacion debera estar complela a fin de que sea autorizada la recepcién de los bienes en la Delegacidn o UMAE de destino en donde, de ser el casa, le sellardn de recibido
en el ariginal de la remision.

33 Elprovesdor acepla el presenie pedide y se compromeate a {a enirega de cada uno de los renglones por la cantidad determinadz, precisamente en ef lugar indicado, a més lardar en la fecha
sefialada y con jas aspecificacionas requeridas.

34 Los medicarge/;_ospadrén ser enlregadss en presentacian empaque sector salud o ¢n presentacion comercial, con sello o sobreimpresidn con la clave del
aquellos midic;mn 5 que atnisa danomine}]_ coma "genéricos intercambiables” deberén contgnerda simbologia G.1.,, da conformidad con lo sefalado an la NG
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25
CENTRO MEDIGO NAGIONAL DEL NORESTE

DIRECCION ADMINISTRATIVA

Numero Acuerdo:
NUmero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido: 29/08/2024

Num. Dictamen Presup: SIN

No. de Evento: E-2024-00085572_'_‘—]
bajo ek Fracc V art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR059-T-87-2024

No. de Pedido: D4P1011

Elaboracion: 19/08/2024 Impresion 19/08/2024

Proveedor: ALPILO, S.A.DEC.V. No Requisicion: PAC

Direccién: RUPERTO #1137 CENTRO MONTERREY 64000

Fecha de entrega:  29/08/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. ALP -150227-369 No. Proveedor : 00149488 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON ‘
Lugar de entrega: AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19 Inm. 01 T5. 15 E. 0 U 20 P O

3.5  El periodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 {doce) meses, conlades 2 parlir de |a fecha de enlrega. No obstante los provesdores podrén entregar bienes con una
caducigad minima hasta de 9 (nusve) meses, siampre y cuando enlreguen una carla compromise, en la cust 5o obliguen a canjear, dentro de un plazo de 15 dias habiles, contados a parlir dei dia
siguierie a que sea requerido & canje, sin coste alguno para el Instiwto, agusllos bienes que ne sean consumidos dentro de su vida il.

4-  DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

4.1 Elproveedor se obliga a ctorgar, dentro del plazo de diez dlas naturales contados a partlr de ta acaptacitn de aste insirumento, una garantia de cumptimiento de lodas y cada una de las

obligaciones a su cargo dervadas de! presente pedido por un importe del 10% (diez por ciento), del monto total del pedido, sin inclulr el IVA. Si ia entrega de los bienes se realiza denlro del plazo citado en
el sarrato anterior, no sera necesario otorgar & garantia, de acuerdo a lo establecido en ef articule 48 de la LAASSP y 43.5 Capitulo X de las Politicas, Bases y Lineamienios en Materia de
Adquisiciones, Arendamientos y Prestacion de Servicios (PBL) det IMSS,

42  Enelcaso de que la garantia de cumplimiento se otorgue mediante fianza, deberd expedirse a favor del Instituto, conforma a fos fexios autorizados por ta Direccion Juridica dal Instituto.

43 Lagerantis de cumplimiento que eniregue of proveedor, en aguelles contrates cuyo imporie sea igual o menor & 600 (seiscientos) diss de salario minimo general vigenie en el Disirite Fadaral,
podra olorgarse mediants cheaue cerificado, para fo cual, se deberé sequir el procedimiento siguiente:

! El cheque debs expadirse a nombre del Institute Mexicano del Seguro Sosiai,
il.  Dicho chaque debars ser resguardado, & filulo de garantia, en las éreas de Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino de los bienes.

Il El cheque serd devustto a mas tardar el segundo dfa habil posterior a que el Instituto constate a! cumplimiento del contrato.

Eri este caso, la verificacion def cumplimiento ds! contrato por parte dal Instituto debera hacerse a mas lardar el lercer dia habil posterior a aque! en que & proveador de aviso de la entrega de los
bienes cbjelo del presente conlrato.

4.4 Elincumplimiento en los plazos de entrega o en las cantidades solicitadas, ser4 motivo de la cancelacion del pedido o de iz cantidad faltante y la aplicacién de una sancién, consistente en el
10% de valor de To incumptido. Lo anterior sin que surta efeclo legal alguno cualquier inconformidad o aclaracion al respeca; liberando ai instituto det compromiso incumplige, para que de acuardo a sus
necesidadss reasigne ef volumen no eniregada a gulen mejor convenga 4 sus intereses.

El alraso en ja entrega de ias cantidades solicitadas, sera motivo de 12 aplicacion de una sancion consislente en el 2.5% por cada dia de demora y hasta el 10% del monto de la canlidad incumpiida.

4.5 Elatraso de la dependencia ¢ entidad en la entrega de anticipos (en caso de aplicar}, prorrogard en igual plazo la fecha de cumglirmiento de las obligaciones & cargo del proveedor.

5-  DE LA FACTURACION

51  Las facturas deberan describir los mismos arliculos y la misma redaccion del pedido, ademéas mostrar claramente el niimaro da pedido, numera de proveedor, numero de alla, namero de
requisicion y partida presupuestal.

5.2  Elpago de este padido, se realizara a los 20 dias nalura
siguientes consideracionas
Toda antrega de bienes se considerar& comprendida en un "Perioda mensual de entrega ds bienes” en donde dichos periodos abarcan dei 11 de cada mes, al dia 10 del mes siguiente.

Ei proveedor podrd presentar su factura en ias oficinas de Trémite de Erogacionas de la UMAE de dssiino, a pariir del dia 5 del mes siguiente 2 aquél en ef que se concluya el "Periedo mensual de
entraga de bienes" en el que haya efectuado fa enlrega objeto de este pedido.

las posteriores a fa presentacion de las facluras en las oficinas de tramile de erogaciones de la UMAE receploras e los bienes, bajo las
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25
CENTRO MERICO NACIONAL DEL NORESTE

DIRECCION ADMINISTRATIVA

Numero Acuerdo:
Ndmero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

NUm. Dictamen Presup.SIN

No. de EventoE-2024-00085572
bajo el: Fracc V art. 41
No. Compranet

Fecha Terminacion del pedido:29/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR059-T-87-2024

No. de Pedido: D4P1011
Elaboracién: 19/08/2024 Impresion 19/08/2024

Proveedor: ALPILQ,S.A.DEC.V, No Requisicién: PAC
Direcciéon RUPERTO #1137 CENTRO MONTERREY 64000 Fecha de entrega:  29/08/2024
Partida presupuestat : 0301 21053001

R.F_.C. ALP -150227-369 No. Proveedor : 00149488 Clasificacién presupuestal :
Unidad soticitante: UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON
l.ugar de entrega: AV. FIDEL VELAZQUEZ SIN Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E 0 U 20 P. O

T TEL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS | | OBSERVACIONES T

EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.
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