INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL Ntimero Acuerdo: No. de Evento: E-2026-00052699
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES Ne 25 Nume‘ro de Sesion: bajo el Art 54 frac. V
GENTRO MEDICO NAGIONAL DEL NORESTE Fecha de Acuerdo:  20/05/2026 No. Compranet:
DIRECCION ADMINISTRATIVA Fecha Terminacion del pedido:30/05/2026 | AA-50-GYR-050GYR059-T-83-2026

Num. Dictamen Presup:0000000451-2026 |No. de Pedido: D6P0080
Elaboracion: 20/05/2026 Impresion21/05/2026

Proveedor: DISTRIBUIDORA MEDICA M.LL.L., S.A.DE C.V. Neo Requisicion: 201937989226100J
Fecha de entrega: 30/05/2026
Partida presupuestal : 1020 21057001

Direccion: calle taxco ote num. 424 paraiso guadalupe 67140

R.F.C. DMM -090223-SF$8 No. Proveedor : 001043844

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega:  AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U. 20 PO
Partida Clave del Artfculo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 379892068030000 TRAMPA DE AGUA BESHECHABLE DE 10 ML, TIPO DE PACIENTE ADULTO/ 2 CJA 21,000.00 42,000.00

PEDIATRICO. PRESENTACION: CAJA CON 10 PIEZAS. NUMERO DE CATALOGO:
02.01.210520. PARA SU USO EN EL EQUIPC: MONITOR DE SIGNOS VITALES. CLAVE:
531.619.0403, MARCA: ADVANCED. MODELO: PM3000M. MAR

Marca: MINDRAY T|po Presen: PZA
Procedencia; REPUBLICA CHECA Cant Presen: 10
SUB. TOTAL $ 42,000.00
L V. A $ 8,720.00
TOTAL $ 48,720.00

( cuarenta y ocho mil setecientos veinte pesos 00/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo; No. de Evento: E-2026-00052699
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIBAD

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25 Numero de Sesion: bajo el: Art 54 frac. V
GENTRO MEDICO NACIONAL DEL NORESTE Fecha de Acuerdo: 20/05/2026 No. Compranet
DIRECCICN ADMINISTRATIVA Fecha Terminacion del pedido: 30/05/2026 | AA-50-GYR-050GYR059-T-83-2026

Num. Dictamen Presup:0000000451-2028 |No. de Pedido: D6P0080
Elaboracion: 20/05/2026 Impresion21/05/2026

Proveedor: DISTRIBUIDORA MEDICA M.LL.L., S.A. DE C.V. No Requisicién: 201937989226100J
Direccién: calle taxco ote num. 424 paraiso guadalupe 67140 Fecha de entrega:  30/05/2026
' Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. DMM -090223-SF9 No. Proveedor : 00104844 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES NUEVOQ LEON _
Lugar de entrega: AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 loc. 19 thm. 01 TS 15 E. 0 Uu. 20 PO
CLAUSULAS PARA PEDIGOS

1.- DEL PEDIDO

1.1 Este padido se suslenta en la colizacion prasentada por & groveador medianie.

1.2 Eiproveedor acepta ei presents padido y se compromate a surtirlo en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefialadas en el mismo, por o que cualquier aclaracién sobra st
contanido, deber# sfectuarse por ascrito ante la Oficina de
Adquisicién ded Departamento de Abastacimiento en un plazo méximo de 24 heras habiles después de fa fecha de recepcién desi padido, iranscurido ess {apso, esle se considera DEFINITIVAMENTE
AGEPTADO POR EL PROVEEDOR. :

1.3 Ef Instituto Mexicano del Seguro Sozial podra cancetar asta padide, tolal o parcialmente, si et proveedor no cumgle con las condicionaes establacidas en el mismo o bien exigir qua se cumptan
dichas condiciones, en ambos casos, el proveador sa
hara acreedor a 1a sancién establecida en la cldusula 4.4 de este pedido.

1.4  Ei proveeder manifiesta bajo protesta de deci verdad no enconlrarse en hinguno de los supuestos de infraccién a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a fa Ley de la Propiedad Industrial,
para ser susceplibfe en su caso, de adjudicacisn,

1.5  El proveedar declara, bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguno de los supuestos establecidos por los articulos 50 y 80 pentillimo parcafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios dael Sector Piblico (LAASSP).

1.6 Los gaslos por cencepta de smpague, flete y acarreo, invariablemente correran por cuenta del proveedor.

1.7 Todos los impuestos y derachos, tanto fadarales como estatalas o municipales, o de cualquier olra naluraleza, seran a cargo del proveador, con excepeitn del Impuesto al Valor Agregado.

1.8 El proveedor se obliga a dar las faciidades necesarias para que las Dependencias del Sector Piblico Federal ejerzan las funciones que les conceds la LAASSP y su Raglamente.

1.9  Los precios esliputades en el padido son fijos de acusrdo a lo esfipulado en ef articulo 44 de fa Ley de Adquisicionas Arrendamientos y servicios del sector pblico.

2.- DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION

2.1 El provesdar deberd garantizar la calidad da los bianes eniregadss y so obiiga a su reposicion al detectarse defectos o mal estado en les mismos yfo no cumglir con las espacificacionas
consignadas en este pedido.

La reposicién de los bienes ser4 solicitada per la Unidad Médica de Alia Especialidad {JMAE) destinataria de los bienes, obligéndose el proveedor a efectuarlo en un plaza no mayor a 48 horas a

parlir de que reciba ia notificacion correspondiente. :

2.2 El Instituto Mexicaro del Seguro Social pedré sfactuar prusbas sobra |a calidad de los bienas, rechazando aquellos qus no rednan las especificacionas requeridas, lo cuatl se hara dsl
conocimiento det OIC en e IMSS an cumplimiento a lo
dispussio en e} arlfculo 60 de fa LAASSP.

2.3  Independientemenie da las prusbas qua realics el IMS5S, el proveador deverd respondar por los vicios ocultes que pressnten los bienes y matariales entregados.

2.4 Acepta el proveedor que, €n su caso, s@ haga compensacitn de los adeudos que luviere con el instiluto, per Cuotas Obrero Palronales, Capitales Conslitutivos o por cualguisr olro conceplo.

3.~ DELAENTREGA DE LOS ARTICULDS

3.1  Ef proveedor deberd entregar fos bienes soficitados, en of plazo sofialado an la clausula 1.2 de este pedido, siempre en una sola exhibicién y no se aceplarén entregas menores al 50% de la
canlidad sclicitada er los pedidos.

3.2  Elproveedor registrar4 en la "Remisiér del Padido”, todos los datos censignades en el “Inslructivo para regulsitar la Remisidn dsl Pedido” y deberd entregar ariginal y copia de la misma al
presentarse a realizar la enlrega de los bienes, ™
acompanando los siguienles documantos: copia def registro sanitario y el informe analltico del lofe a entregar emitido por et laboratorio de control de calidad del fabrigante. ﬁ,sla documentacion debera
estar completa a fin de que Giigada la
recepcion de los bleng la Delegatién o U}ﬂAE de destine en donds, do ser ef caso, le sellaran de recibido en ef original de la remision.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: E-2026-00052699
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25 Numero de Sesion: bajo el: Art 54 frac. V
CENTRQ MEDIGO NAGIONAL DEL NORESTE Fecha de Acuerdo: 20/05/2026 No. Compranet
PIRECCION ADMINISTRATIVA Fecha Terminacion del pedido: 30/05/2026 | AA-50-GYR-050GYR059-T-83-2026

Nam. Dictamen Presup:0000000451-2026 |No. de Pedido: D6P0080
Elaboracion: 20/05/2026 impresion21/05/2026

Proveedor: DISTRIBUIDORA MEDICA M.LL.L., S.A.DEC.V. No Requisicién: 201937989226100J
Direccién: calle taxco ote num. 424 paraiso guadalupe 67140 Fecha de entrega:  30/05/2026
Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. DMM -090223-SF9 ; No. Proveedor : 00104844 Clasificacion presupuesta| :
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON
Lugar de entrega: AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN Circ. 20 Loc. 19 Inm. 01 7816 E 0 U .20 P O

3.3 El proveador acepla el presente pedido y se compromele a la enfrega de cada une de los renglones par la cantidad determinada, precisamanta en el lugar indicado, a mds tardar en la fecha
sefalada y con las especificaciones requeridas.
3.4 Los medicamentos pedrén ser enfregados en presentacion empaque sector salud o en prasentacién comercial, con sello o sobreimpresidn cen la clave del Sector Salud; en tratdndose de
aquellos medicamentss gque aun se denominsn como
"gendricos inlercambiables" deberan contener la simbelogia G 1, de conformidad cen lo safalado en la NOM-072.58A1, vigente.
3.5 Elpsricdo do caducidad de los bienes, no pedré ser menor a 12 (doce) mesas, conlades a partir de la fecha de enlrega. No obstante jos proveedores pedran eniregar bienes con una
caducidad minima hasla de 9 (nueve) meses, siempre y
cuando entreguen una carta compromise, en la cual se obliguen a canjear, deniro de un plazo de 15 dlas hébiles, contados a pariir del dia siguiente a que sea requerido el canje, sin costo alguno para ef
instituto, aquellos bienes que no sean
consumidos deniro do su vida Ctil.
4.-  DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO
4.1 El praveedor se obliga a olorgar, dentro del plazo de diez dias nalurales conlados a partir de la aceptacion de este instrumanto, una garantia de cumplimiento de todas y cada una da fas
obligaciones a su cargo derivadas def presents pedido
por un imporie del 10% (diez por ciento), del manto {otal del pedido, sin inciuir el IVA. Sila enlrega de los bienes se realiza dentro del plazo citado en et parrafo antesior, no serd necesario olorgar la
garantia, de acuerdo & lo establecido en el articulo 48
de fa LAASSP y 43.5 Capitulo X da fas Politicas, Bases y Linsamiantos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de Servicios (PBL) del IMS5.
4.2 En el caso de que la garantia de cumplimienta se olorgue medianle fianza, debera expedirse a favor del Insituto, conforme a los textos autorizados por la Direccién Juridica del Instilulo,
4.3 tLagarantia de cumplimiente que entregue el proveedor, en aguatfos contralos cuyo imporle sea iguat @ menor a 60D (seiscientos) dias de salario minimo general vigenie en ai Distite Federai,
podra otorgarse madianie cheque certificado, para lo
cual, se dsherd seguir sl procedimiento siguiente:
I Eicheque debs expedirse a nombre del Instilulo Mexicano dal Segura Social,
i, Dicho chaque debera ser resguardade, & litulo de garantia, en las dreas de Tesoreria de las Delegaciones o UMAES de destino de los bienes.
fll.  El cheque sera devueito a mas tardar el segunde dia habil posterior a que e} Instituto constate el cumglimiento del conlrato.
En este caso, la verificacién def cumplimiento del contrato por parie def Instilute deberd hacerse a mds tardar el tercer dia hdbil posterior a aquel en que et proveador de aviso de la entrega da los
bienes objato dat presente contrato.
4.4  Eiincumplimiento en los plazos de enlrega o en las cantidades soliciladas, serd motivo de la cancelacidn del pedido o da fa cantidad fallante y ta aplicacion de una sancién, consistente en el
10% det valor da lo incumplido. Lo anterior sin que
surta efecto legai alguna cuslquier inconformidad o aclaracién al respecio; liberando al Instituto del compromiso incumplido, para que de acuerdo a sus necesidades reasigne el velumen no enlregado &
quien mejor convenga a sus inlereses.
El atraso en |a entrega de las cantidades sclicitadas, serd motiva de |a aplicacidn de una sancién consistente en el 2.5% per cada «fa de demora y hasla el 10% del monlo de ia cantidad incumplida.
4.5  Elalraso de la dependencia ¢ entidad en la entrega de anficipas {en caso da aplicar), prorragara en igual plaze la fecha de cumplimiento de las obligaciones a cargo del proveedor.
5.- DELAFACTURACION
51 Las facluras deberdn describir fos mismos articulos y Ja misma redaccién del padido, adamds mosirar claramente el nimero de pedido, numero de proveedor, nume,
raquisicion y partida presy
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 256
CENTRO MEDICO MACIONAL DEL. NORESTE
DIRECCION ADMINISTRATIVA

Numero Acuerdo:
Namero de Sesién:
Fecha de Acuerdo: 20/05/2026

Fecha Terminacion del pedido: 30/05/2026
NUm. Dictamen Presup:0000000451-2026

No. de Evento: E-2026-00052699
bajo el. Art 54 frac. V

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR059-T-83-2026

No. de Pedido: D6P0080
Elaboracion: 20/05/2026 Impresion21/05/2026

Proveedor: DISTRIBUIDORA MEDICA M.I.L.L., S.A. DE C.V.

Direccion: calie taxco ote num. 424 paraiso guadalupe 67140

R.F.C. DMM -090223-SF8 No. Proveedor : 00104844

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON
Lugar de entrega: AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN

Circ. 20 Loc. 19

No Requisicion: 201937989226100J

Fecha de entrega:  30/05/2026
Partida presupuestal : 1020 21057001
Clasificacién presupuestal :

Inm. 01 TS 15 E. 0 u. 20 P 0

Toda enlrega de bienes se considarara comprandida en un "Pariode menstial de entrega da bianes" en donda dichas periodos abarcan del 11 de cada mes, al dia 10 dal mes sigutente.

El proveedor podré presentar su faclura en las oficinas de Tramite de Erogaciones de la UMAE de dastino, a partir del dia 9 del mes siguienie a aquél en el que se concluya el "Periodo mensual de

entrega de bienes" en el que haya sfectuado fa
enirega objeto de esie pedido,
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Niimero Acuerdo: No. de EventoE-2026-00052699

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Nimero de Sesion: bajo el: Art 54 frac. V

HOSPITAL REGIONAL DE ESPECIALIDADES No 25
CENTRO MEDICO NACIONAL DEL NORESTE Fecha de Acuerdo: 20/05/2026 No. Compranet

DIRECCION ADMINISTRATIVA 7 Fecha Terminacion delf pedido:30/05/2026 | AA-50-GYR-050GYR059-T-83-2026

Nim. Dictamen Presup:0000000451-2026 |No. de Pedido: D6P0080
Elaboracion: 20/05/2026 Impresion21/35/2026

Proveedor: DISTRIBUIDORA MEDICA M.LL.L., S.A. DE C.V. No Requisicién: 201937989226100J
Direccion calle taxco ote num. 424 paraiso guadalupe 67140 Fecha de entrega:  30/05/2026

Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. BMM -090223-SF9 No. Proveedor : 00104849 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES NUEVO LEON
Lugar de entrega: AV. FIDEL VELAZQUEZ S/N Y LINCOLN ~ Cire. 20 Loc. 19 lhm. 01 T.8. 15 E. 0 u 20 PO

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

Maaia Iswzel @a (ocio

CARGO

FIRMA DE CONFORMIDAD -~ - TELEFONO(S)
A adh v DA [MES [ARO
<w::ifl’>$ - < A% FECHA
EL REPRESENTANTE AQREDJTA PODER PARA Fer\//l,AR r%:[ PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
i / A%
-‘\
Compra ,f
| ESU L ERTO RBOBSA MATA
COORD. DE DQU}%ICIONES /

Reprgse ant Leg
SEMARIA BEPULVE UNEZ
D E LZR GENERA| AE .NOI 25

C prador Autorizacion .
ING ELIA G RIELA LA MORATO LIC. BLANCA N. AL VILLARREAL
JEFE DE CFICINA DEXDQUISICIONES JEFEDEL D AMEBNTO DE ABASTO

5




