INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQO SOC _
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25
CENTRO MEDICO NACIGNAL DEL NORESTE

DIRECCICN ADMINISTRATIVA

Namero Acuerdo:
Nlamero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:09/03/2026
Num. Dictamen Presup: 0000038337-2026

27102/2026

! No. de Evento: E-2026-00015906
bajo el: Art 54 frac. V
No. Compranet:

No. de Pedido: D6P0040

AA-50-GYR-050GYR059-T-45-2026

Elaboracion: 27/02/2026 |mpresion27/02/2026

Proveedor: AZTEC MEDIC, S.A. DEC.V. No Requisicion: 201937943726040J
h :
Direccion: CALLE MARTIN CARRERA NUM. 301 REGINA MONTERREY 64290 NUEVO Fecha de entrega:  09/03/2026
LEON Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. AME -181017-JV4 No. Proveedor: 00145322 Clasificacié tal -
Unidad solicitante;: UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON asmicacion presupuestal -
Lugarde entrega: AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Cire. 20 Loc. 19 inm. 01 1.5 15 E. 0 U 20 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 379437 04310001 JUEGQ DE JERINGAS PARA INYECCION DE MATERIAL DE CONTRASTE Y 72 JGO 630.00 45,360.00
SCOLUCIONES, ESPECIFICO PARA INYECTOR MARCA MEDRAD MODELQO STELLANT
DUAL: EMPAQUE QUE CONTIENE 2 JERINGAS, 1 TUBO DE LLENADO Y 1 TUBO
Marca: BMH Tipo Presen; JGO
Procedencia; MEXICO Cant Presen: 1
SUBTOTAL 45,360.00
.V, A. 7,257.60
TOTAL $ 52,617.60
( cincuenta y dos mil seiscientfos diecisiete pesos 60/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOL L Ntimero Acuerdo: " INo. de Evento; E-2026-00015906
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25 Nimero de Sesion: ba}o el Art 54 frac. V
CENTRG MEDICO NACIONAL DEL NORESTE Fecha de Acuerdo: 27/02/2026 No. de Evento:
DIRECCION ADMINISTRATIVA Fecha Terminacion del pedido:09/03/2026 |AA-50-GYR-050GYR059-T-45-2026

Num. Dictamen Presup: 0000038337-2026 |No. de Pedido: D6P0040
Elaboracion: 27/02/2026 |Impresion27/02/2026

Proveedor: AZTEC MEDIC, S.A. DE C.V. No Requisicién:  201937943726040J
Direccion: CALLE MARTIN CARRERA NUM. 301 REGINA MONTERREY 64290 NUEVO Fecha de entrega: 09/03/2026
LEON -
Partida presupuestal : 1020 21057001

RF.C. AME-181017-)V4  No. Proveedor: 00145322 'ca presup _

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega:  AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19 Inm. 01 TS. 15 E. 0 U 20 P. 0

CLAUSULAS PARA PEDIDOS

1.- DEL PEDIDQ

1.1 Este padide se sustenta en fa colizacién presentada por & proveedor mediante.,

1.2 Ei proveedor acepla el presente pedido y se compromete a surfirlo en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de eniraga sefialadas en el mismo, por lo que cualquier aclaracién sobre su contenido, deberd efecluarse por escrilo ante la Oficina de
Adquisicion del Departamento de Abastecimiento en un plazo méximo de 24 horas hébiles despuss de la fecha de recepeitn del pedido, Iranscurrido ese lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 El Instituto Mexicano del Sequro Social pedrs cancelar este padido, telal o parcialmente, si el proveedor no cumple con fas condiciones establecidas en el mismo o bien exigir que se cumplan dichas condicianes, en ambos casos, el proveedor se
hara acreedor a la sancién establecida en la clausula 4.4 de este pedido.

14 Elproveedor manifiesta bajo prolesta de decir verdad no encontrarse en ningunc de los supuestos da infraccidn a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a |a Ley de la Propledad Industrial, para ser suscaplible en su case, de adjudicacion.

1.5  E!proveedor daclara, bajo protesta de decir verdad, no encenfrarse en alguno de los supuestos establecidos por los arliculos 50 y 80 pendltimo parrafo, de |a Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP).

6 Los gaslos por conceplo de empaqus, flele y acarreo, nvariablemenle correrdn por cuenta del proveedor.
7 Todos los impuestos y derechos, tanto fedarafes como eslatales ¢ municipales, o de cualquier olra naturaleza, seran a cargo del proveedor, con excepcion del impuesto al Valor Agregado.
8  El proveedor se obliga a dar ias facHidades necesarias para qus fas Dependencias del Sactor Publico Faderal ejerzan las funciones gue fes conceds 1a LAASSP y su Reglamento. H
9 Los precios estipulados en el padido son fijos de acuerda a lo estipulade en el articulo 44 de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y servicios det sector publico.
- DE LA GARANTIA DE CALISAD Y DE 1A INSPECCION
1 El provesdor deberd garantizar Ja catidad da los bienes entregadss y se obliga a su reposicion al deteciarze defectes ¢ mal estado en los mismos y/o no cumplir con las especificaciones consignadas en aste pedido.
La reposicion de los bienes sera solicilada por la Unidad Médica de Alla Especialidad (UMAE) destinataria de los bienes, obligandose el provesdor a efectuaro en un plazo no mayor a 48 horas a partir de que reciba Ja nolificacién
carrespondiente.

2.2 ElInstituto Mexicane del Segurc Secial podré efectusr pruebas sobre la czlidad de los bienes, rechazands aquelios que ne retinan las especificaciones raqueridas, o cual se haré del conacimiento de! 0IG en el IMSS en cumplimiento a lo
dispuesto en e articule 60 de la LAASSP.

2.3  Independientemente de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor debera responder por os vicios ocultos que presenten jos bienes y maleriales entregados.

2.4 Acepta et proveader que, en su casg, se haga compensacion de los adeudos que luviers con el Inatituto, por Cuotas Obrero Patronales, Capitales Conslitutivos o por cualquier olro conceplo.

3.- DELAENTREGA DE LOS ARTICULCS

3.1 £l proveedor debera entregar los biznes soficitados, en el plaze sefialado en la clausula 1.2 de este pedido, stempre en una sola exhibicion y no se aceptaran entregas menoras &l 60% de fa cantidad soiicitada en los padidos.

3.2 £l proveedor registrard en fa “Remisién del Pedido”, todos los datos consignados en el "Instructivo para requisitar la Remision del Pedido” y deberd entregar original y copia de la misma al presentarse a realizar la enirega de los bienes,
acempaniande los siguientes documentos; copia del registro sanitario y el informe analitico del ote a enlregar emitide por ef laboratorio de control de calidad del fabricante. Esla documentacion deber estar completa a fin de que sea autorizada fa
recepeion de {os bienas en la Delegacién o UMAE de destino en donde, de ser et caso, le sellardn de recibido en ef original de la remisian.

3.3 Ef proveador acepta ol presenie pedids y se compromete a la entrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamente en ei lugar indicado, a mas tardar en la fecha sefalada y con las especificacionas requaridas.

3.4 Los madicamantos podran ser entregados en presentacion empaque sector salud o en presentacion comercial, con sello o sobraimpresién con la clave del Sector Salud; en tratandose de aquellos medicamentos que adin se danominen como
“genéricos intercambiables"” deberdn contener fa simbologia G.1,, de conformidad con io sefiaiade en la NOM-072-S8A1, vigente.

3.5 Elperiodo de cadusidad de Jos bienes, no podré ser menor a 12 (doce) meses, contados a partir de la fecha de entrega. No obstanle los proveedores podrén entregar bienas con una caducidad minima hasta de 9 (nueve) mesas, slemgpre ¥
cuande enlreguen una carta compromiso, en |a cual se obliguen a canjear, denlro de un plazo de 15 dias habiles, contados a partir del dia siguients a que sea requerido el canje, sin costo alguno para el Inslitute, aguelles bienes que ne sean
consumides dentro de su vida dtil.

4.~ DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

41  El provesdor se obliga a olorgar, denlro del plazo de diez dias naturales contados & partir de |z aceptacion de este inslrumento, una garantia de cumplimiento da todas y cada una de las cbligaciones a su cargo derivadas del presents pedido
por un imparte del 10% {diez por cianla), def monta lolal del pedido, sin incluir el IVA. Si la entraga de los bienes se reatiza dentro del plazo citado en el pérrafo anterior, no sera necesario olorgar la garantia, de acusrdo & lo astablacide an el ariculo
48
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de la LAASSP y 43,5 Capitulo X de fas Politicas, Basas y Lineamientos en Maleria de Adquisiciones, Arrerdamientos y Prestacién de Servicios (PBL) de! IMSS.
4.2 Enel caso de que |2 garantia de cumplimiento se otorgue medianle fianza, debera expedirse a favor del instifute, conforme a los textos autorizados per ta Direceion Juridica del Instituto,

4.3 Lagarantia de cumplimiento que eniregue ol proveador, en aquelios contratos cuyo importe sea igual o menor a 600 (seiscientos) dias de salario minimo general vigenle en el Distrite Faderal, podra otorgarse mediante cheque cerlificads, para
lo

cual, se deberd seguir el procedimiento siguients:
. Elcheque debe expedirse a nombre del Institute Mexicano dsl Segure Social.
Ii.  Dicho cheque debera ser resguardado, a ilulo de garantia, en las dreas de Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino de los bienes.
It  El cheque sera devuelto a mas tardar el segundo dia habil posterior a que el Instifuto constate el cumpiimiento del contrato.
En este caso, la verificacion del cumplimients del contrato por parte dal Institulo debera hacerse a mas tardar el lercer dia hébil posterior a aque! en que &! proveador de aviso de |a entrega de los bienes objata del presente contrateo.
4.4 Elincumplimiento en los plazos de entrega © en las cantidades solicitadas, serd metivo de la cancelacion del pedide o de la cantidad faltante y |a aplicacion de una sancién, consistente en el 10% del valor de lo incumplido. Le anlerior sin que
surta efecto legal alguno cualquier inconformidad o acfaracion al respaclo; fiberando al Instiluto dal compromiso incumplido, para que de acuerdo a sus necesidades reasigne el valumen no entregado a quien mejor corwenga a sus intereses,
El atrasc en la entrega de las cantidades solicitadas, sera motivo de la aplicacién de una sancién censistente en el 2.5% por cada dia de demora y hasta &l 10% dal monto de ia cantidad incumpiida,
4.5 El alraso de {a dependencia o entidad en la entrega de anticipos (en caso da aplicar), prorrogara en igual plazo la fecha de cumplimiento de ias obligacionas a cargo del proveedor.
5-  DE LA FACTURACION
5.1 Las faciuras deberdn describir jos mismos articulos y la misma redaccidn del pedido, ademéas mostrar claramente ef ndmero de pedido, numero de proveedor, numero de aita, ntmero de requisicidn y partida presupuestal.
52 Elpago de este padido, se realizara a jos 20 dias nalurales postericres a la presentacién de las facluras en las oficinas da irémite de srogaciones de la UMAFE racepteras de jes bienes, bajo las siguisnles consideraciones
Toda entrega de bienes se considerara comprendida en un "Periodo mensual de enirega de bienes" en donde dichos periodes abarcan del 11 de cada mes, al dia 10 del mes siguiente.

El proveeder podrd presentar su factura en las oficinas de Tramile de Erogacicnes de 1a UMAE de destine, a partir del dia 5 del mes siguiente a aquél en el que se concluya el "Periodo mensual de entrega de bienes" en el que haya efectuado la
entrega objetc de este pedido.
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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.
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