INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SCCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE PEDIATRIA DEL C.M.N. DE OCCIDENTE
DEPARTAMENTC DE ABASTECIMIENTO

OFICINA DE ADQUISICICNES

Nimero Acuerdo;
Nlamero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Num. Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacion detl pedido:12/04/2024

No. de Evento: AA-T-96-2024

Fracc V art. 41

No. Compranet:
AA-50-GYR-050GYR060-T-96-2024
No. de Pedido: D4P0116

Elaboracion: 05/04/2024 Impresion05/04/2024

bajo el:

Proveedor: SALUTEM SURGICAL SOLUTIONS, S.A.DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccion: CALLE JOSE ANTONIO TORRES NUM. 770 INT. 201 VIADUCTO PIEDAD Fecha de entrega: 12/04/2024
Partida presupuestal : 0413 21053002
R.F.C. §S88S -150708-8D6 No. Proveedor : 00148785 Clasifi i o tal -
Unidad solicitante: UMAE PEDIATRIA JALISCO asiitcacion presupuestal -
l.ugar de entrega: BELISARIO DOMINGUEZ # 735, COL. SECTCR Circ. 14 Loc. 11 Inm. 01 T.5. 15 E. 0 U. 20 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad  Precio  Importe Total
1 06003200140000 PLANTILLA. PARA ESTIRAR INJERTOS (MALLAR) 3 X 1 CM. ENVASE CON 20 PIEZAS. 16 ENV 9,000.00 144 ,000.00
Marca;  ZIMMER Tipo Presen: PZA
Procedencia; ESTADOS UNIDOS Cant Presen:20
SUB. TOTAL $ 144,000.00
1. V. A. $ 23,040.00
TOTAL $ 167,040.00

{ ciento sesenta y siete mil cuarenta pesos 00/100 M.N.)

h/ Pl i
Autorizacign (N2) % ; -
DR. ALONSO ZEF' AG LEZ ’
ENC. DIRECCIONMEDICA ___ e f?Z_ (el
Arez Contratante f,/ W&En {N1) ‘Autonzamon {N3) Areal Requiren
LIC. MARTHA IRENE SEBASTIAN A1 LIC. ABEL.A JAd] RLLER ZMALENZUEDRA. ANA RUTH HERNANDEZ CERVANTES LIC.MAGDA DENNISEIBARRA GONZALEZ
JEFE DE LA OFICINA DE ADQUISICINES ENC DELD PARTAMENTO DE ABA- EEHMHENT ENCARGADA DE DIRECCION ENC. DEYA OFICINA DE CONTROL DEL ABASTO
%
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD MEDIGA DE ALTA ESPEGIALIDAD Numero Acuerdo; Ne. de Evento: AA-T-96-2024
HOSPITAL DE PEDIATRIA DEL C.M.N. DE OCCIDENTE Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 12/04/2024 | AA-50-GYR-050GYR060-T-96-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0116
Elaboracion: 05/04/2024 Impresion(05/04/2024

Proveedor: SALUTEM SURGICAL SOLUTIONS, S.A.DE C.V. No Requisicidén: PAC

OFICiNA DE ADQUISICIONES

Direccién: CALLE JOSE ANTONIO TORRES NUM. 770 INT. 201 VIADUCTO PIEDAD Fecha de entrega:  12/04/2024

IZTACALCO 08200 Partida presupuestal : 0413 21053002
R.F.C. SS8 -150708-8D6 No. Proveedor : 00148785 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE PEDIATRIA JALISCO .
Lugar de enfrega: BELISARIO DOMINGUEZ # 735, COL. SECTOR Circ. 14 Loc. 11 Inm. 01 TS5 15 E. 0 u 20 P 0

CLAUSULAS
1.- DEL CONTRATC- PEDIDO:

1.1.- Este Contrato — Pedido, se base en la lisia de precios aprobados en peder del Institulo con base en ia cetizacion presentada por €l proveedor, mismo que sera fijo durante la vigencia de este
documento.

1.2.- En el presente Contrate - Pedido no se olorgaran anticipos.

1.3.- B Institutc Mexicano del Seguro Sociai podra cancelar esle conlrato- gedido, total o parcialmente, si el proveedor no cumple con las condiciones establecidas en el mismoe o bien exigir su
cumplimiento, en ambos casos, el proveedor se hard acreedar a la sancién establecida en la cldusula 9 de este pedido.

1.4.- Esle contralo - pedido no es valido si presente tachaduras, correcciones ylo alteraciones.

1.5.- Todos los impuestos y derechos, tanto federales come estatates 0 municipales, o de cuaiquier otra paluraleza, serdn a carge de! proveedor, con excepcion de! impuesto al Valor Agregado.

1.6.- El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Sector Pilblice Federai ejerzan ias funciones de supervisién que les concede la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y de Servicios del Sector Pablico.

1.7.- PRESUPUEST(C, "EL INSTITUTO" deciara que cuenta con presupuesto suficienre para llevar a cabo esla contratacion con base a los Dictamen Presupuestal Previe No. 0000078232-2024.

2.- DE LAENTREGA, PRESTACION DE SERVICIOS O ARRENDAMIENTO DE EQUIPO.
2.1.- Et proveedor acepia el presente Conlralc pedido y se compromete a suministrar los bienes, prestar los servicios o rentar ios equipos, malesia del presente contrato pedido en la fecha, plazo y lugar

estipulado en & mismo con las especificaciones requernidas, cualguier actaracién sobre el contenide del mismo, debsra efectuarse por escrile ante esta area en un plaze Maximo de un hibil despuds de
la fecha de recepcién del pedido, lranscurrido ese lapso, esle se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO.

2.2 - El proveedor registraré en la “Remisién del Pedide”, todos los dalos consignades en el "Instruclivo para requisitar la Remisidn del Pedide” y deberd entregar una copia de la misma en &t lugar de
entrega, siendo este la UMAE hospital de pediatria CMNO, con domiciiic en Belisario Dominguez No. 735, colonia independencia, G.P. 44340 en Guadalajara Jalisco. La omisién de alguno de éstos
requisitos, dard lugar en forma sistematica a ia devolucion de los documentos presentados para efectos de cobro ante la Oficina de Tramile de Erogaciones.

2.3.- independientemente de las prushas que realice et IMSS, el provesdor deberd responder por os viclos ocultos que presenten bisnes y materiales materia del presente contrate-pedideo.

2.4.- Los gastos por concepte de empadque, flele y acarreo, invariablemente correrdn por cuenta del proveeder, con excepcion de aquelios cases en que expresamente se establezcan en e contrato -
pedido, que correrdn a cargo del Insiituic Mexicano del Seguro Sccial.

2.5.- El presente pedido no considera porroga en el cumpfimiento de las cbligaciones de enirega de bienes, arrendamiento o prestacion de servicios por parle del proveedor.

3.- DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION:

3.1.- El proveedor acepla el presente Contrato - pedido y se compromete a la entrega de fos bienes, prestacién de servicios o arrendamiento de equipos a5|gnados premsqrpeple en ei Iugar }a fecha
indicada o antes y con las especificaciones requeridas.

3.2.- El Instituto Mexicano del Segurae Social podra efecluar pruebas sobre la calidad de fos articulos o servicios o equipos rentados, rechazando aquetio: que no 1eu

Autorizacign (N2)
DR. ALONSO ZEPEDA

GENE,
ENC. DIRECCION%ED!C

— - e e
| | Auterizacign (N1)
“TLIC

Area Confratante

LIC. MARTHA IRENE SEBA TIAN 3
JEFE DE LA OFICINA DE A QUIQB@ ;
Y

!Auto?i:qcion (N3) Area Redlirenta
ABEL ALEJANBRO RODRIGUEZ ENZUEDRA. ANA RUTH HERNANDEZ CERVANTES LIC. MAGDA DENNISEIBARRA GONZALEZ
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INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD Namero Acuerdo: No. de Evento: AA-T-96-2024
HOSPITAL DE PEDIATRIA DEL C.M.N. DE OCCIDENTE Namero de Sesion: bajo el Fracc V art. 41
DEPARTAMENTOQ DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 12/04/2024 ; AA-50-GYR-050GYR060-T-96-2024

OFICINA DE ADQUISICIONES

Num. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0116
Elaboracion: 05/04/2024 Impresion05/04/2024
Proveedor: SALUTEM SURGICAL SOLUTIONS, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccion: CALLE JOSE ANTONIO TORRES NUM. 770 INT. 201 VIADUCTO PIEDAD Fecha de entrega:  12/04/2024
IZTACALCO 08200 Partida presupuestal : 0413 21053002

R.F.C. SSS -150708-8D6 No. Proveedor : 00148785

Unidad solicitante: UMAE PEDIATRIA JALISCO .
Lugar de enfrega: BELISARIO DOMINGUEZ # 735, COL. SECTOR Circ. 14 tec. 11 Inm. 01 T.5. 15 E. 0 u 20 P 0

4.-DE LAFACTURACION:

4.1.- Las facturas deberan describir los bienes o servicios con fa misma redaccion sefialada en el pedido-contrato, ademas mostrar claramente ef nimero de pedide, ndmere de requisicion y partida
presupuesial en el case de bienss.
4.2.- EL PROVEEDOR debera presentar la factura sefialando la cantidad de tos bienes o servicios proporcionados, costo unitario y monte a pagar, desglosando el impuesto al valor agregada y con [os

descuenlos que en su caso se olerguen a EL INSTITUTO y este se obliga a pagar a EL PROVEEDCR, an pesos mexicanos, a los 20 dias nalurales posleriores a la enlrega de ios blenes o servicios por
parte de EL PROVEEDGOR.

5.- FORMA DE PAGO:

5.1.- Para efectos de pago. el plazo de pago, comenzara a surtir efecto en el momento en que el proveedor entregue sus documentos a revision en la oficina de Iramite de erogaciones correspondiente al
Depariamento de Finanzas y obtenga el cenirarecibo correspondiente.

5.2.- ELINSTITUTO se obliga a pagar a £L PROVEEDOR, sl imporie que resutte par ios bienes, arrendamienlo ¢ servicios adjudicados conforme a los precios unitarios sefialados en el mismo, en pesos
mexicanos. Para que [a obligacion de pago se haga exigible, £l PROVEEDOR deberd presentar la dotumentacion completa y la faclura debidaments requisitada. Dicha documentacion debera
preseniarse en fa Oficina de Tramite de Erogationes dei Departamenlo de Finanzas, ubicade en el edificio administrativo de la Unidad Médica de Alta Especialidad Hospital de Pedialria Centre Médico
Nacional de Cecidenle, ubicada en Belisaric Dominguez No, 735, Col. Independencia, C.P. 44340, Guadaiajara, Jalisco, con un horario de alencidn lunes a viernes de 8:30 a 1300 horas.

Clasificacion presupuestal :

5.- CANJE O DEVOLUCIGN DE LOS BIFNFES

6.1.- EL iNSTITUTO por conduclo del Departamento de Abastecimiento, de la UMAE Hospital de Pediatria del CMNO, podra solicitar a EL PROVEEDOCR, el canje o devolucién de tos bienes que
presenten defectos a simple vista, especificaciones distintas a las establecidas en el conltrato o sus anexos o vicios ocultos, debiendo nolificar a EL PROVEEDOR dentre del pericdo de 10 dias habiles
siguientes al memento en que se haya percatado de vicio o defecto.

6.2.- EL PROVEEDOR debera reponer los bienes sufetos a canje o develucion, en un plaze que ne excederd de 10 dias hdbiles, conlados a partir de la fecha de su aolificacion y Todes kos gastos que

se generen con motivo del canje ¢ develucion, correrdn por cuenta de EL PROVEEDOR.

“7.- PATENTES Y MARCAS - £L PROVEEDOR" se obliga gara con "EL INSTITUTG', a responder par los dafios yio perjuicios que pudiera causar a “EL INSTITUTO" yie & terceros, si con motive de la
enlrega de bienes, arrendamiento o preslacion de servicios, viola derechos de autor, de patentes yfo marcas u otro derecho reservado a nivel Nacional o Inlernacional.

Por (o anterior, “EL PROVEEGOR" manifiesta en este acto bajo protesta de decir verdad, no encentrarse en ningune de los supuestos de infraccion a la Ley Federal de Derechos de Aulor, ni a la Ley de
ia Propiedad Industrial

En caso de que sobreviniera alguna reclamacion en contra de “EL INSTITUTO" por cualguiera de las causas antes mencichadas, la tnica obligacién de éste serd la de dar avise en el domicillo previsio
en éste inslrumenlo a “EL PROVEEDOR?, para que éste lleve a cabo las acciones necesarias que garanticen la liberacian de “Et INSTITUTG" de cualquier controversia o responsabilidad de caracter

civil, mercantit, penal o administrativa que, en su £ase, se ocasione.”

8.- GARANTIA DE CUMPLIMIENTO, En esle conlrate — pedido, se exceptita a FL PROVEEDOR ds la presentacion de garantia de cumplimiento de contrats, De conformidad con el dltime parrafo del
arljculo 48 de ia Ley de Adquisiciones, Arrendanientos y Servicios det Sector Pablico y al punto 5.5.6 de las Politicas, Bases y Lineamienlos en Maleria de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios def
Instituto Mexicano del Segurc Sccial.

9.- PENALIZACION.- Si el proveador incumple en fa entrega de bienes o greslacion de servicios en la fecha pactads, serd motive de la aplicacién de ura pena convencional, corespondiente al 20%
sobre ef importe {otal de lo incumptido, De conformidad con lo estabtecido en el lercer parrafo del articulo 96 del Reglamento de ia .ey de Adquisiciones, Arrendamlemos y Servicios d Seclo; Publlcn ¥y
punte 5.5.8 inciso C) de las Politicas, Bases y Linsamientos en Maleria de Adquisiciones, Arrendamientes y Servicios def Instituto Mexicano del Seguro Social. * , i

cuaiqwera de }as causaies siguientes: /,w . %’ UC -
— ;74”3 ff Fo b 5820
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD humero Acuerdo: No. de Evento: AA-T-86-2024
HOSPITAL DE PEDIATRIA DEL C.MN. DE OCCIDENTE Nimero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 12/04/2024 | AA-50-GYR-050GYRO0G0-T-96-2024

OFICINA DE ADQUISICIONES

Num. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P0116
Elaboracion: 05/04/2024 Impresion(56/04/2024

Proveedor: SALUTEM SURGICAL SOLUTIONS, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccion: CALLE JOSE ANTONIO TORRES NUM. 770 INT. 201 VIADUCTO PIEDAD Fecha de entrega:  12/04/2024

IZTACALCO 08200 Partida presupuestal : 0413 21053002
R-F.C. SSS '150708'8{)6 NO. Pl‘oveedor H 00148785 Clasificaci()n presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE PEDIATRIA JALISCO
Lugar de entrega: BELISARIO DOMINGUEZ # 735, COL. SECTOR Circ. 14 Loc. 11 Inm. 01 T.8.15 E. 0 U. 20 P. 0O

"a}.- Cuando incurra en faita de veracidad lolal o parcial respecto a la informacidn propercionada para la cetebracion del contrato.

b}.- Cuando se incumpla, fotaf o parcialmente, con cualesquiera de tas obligaciones esiablecidas en el este instrumento juridico y sus anexos.

c).- En case de que “EL PROVEEDOR" no reponga fos bienes que le hayan sido devueltos para canje, por problamas ds calidad, defectos o vicios ocultos, de acuerdo a lo estipulado en el presenie
contrato.

d).- Cuando se lransmitan total o parcialmente, baje cualquier litule, los derechos y obligaciones pacladas en el presente insfrumenlo juridico, con excepcion de los derechos de cobro, previa
autorizacion de “EL INSTITUTO™.

e).- Si la autoridad competente declara el concurso mercantil ¢ cualquier siluacion analoga o equivalenle gue afecle el patrimonio de “EL PROVEEDOR™"

11.- LEGISLACION APLICABLE - Las paries se obligan a sujelarse estrictamente para el cumplimiento del presente contrato, a lodas y cada una de las clausulas del misme, asi como 2 lo establecido en
la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios det Sector Pablico, su Reglamenie y de manera supleloria a el Codigo Civil Federal, & Cédigo Federal de Procedimientos Civiles, Ja Ley Federal de
Procedimiente Adminisirativo y las disposiciones adminisirativas apiicables en la materia.

12.- JURISDICCHOIN - Para la interpretacisn y cumplimiento de este instrumento juridica, asi como para toda aquello qua no esté expresamente estipulads en &l mismo, las partes se someten a la
jurisdiccién de los ribunales federales compelenles de la Cludad de Guadalajara, Jalisco, renunciande a cualquier olro fuere presente ¢ future que por razon de domicilio les pudiera corresponder.

CARCE R

Autorizacign (N2}
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ENC. DIRECCION MEDICA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE PEDIATRIA DEL C.M.N. DE OCCIDENTE
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO

OFICiNA DE ADQUISICIONES

Numero Acuerdo:
Numero de Sesion:
Fecha de Acuerdo;

Num. Dictamen Presup: S/N

Fecha Terminacion del pedido:12/04/2024 | AA-50-GYR-050GYR060-T-96-2024

No. de Evento AA-T-96-2024
bajo el: Fracc V art. 41
No. Compranet

No. de Pedido: D4P0116
Flaboracién: 05/04/2024 Impresion(5/04/2024

Proveedor: SALUTEM SURGICAL SOILLUTIONS, S.A.DE C.V.

Direccion CALLE JOSE ANTONIO TORRES NUM. 770 INT. 201 VIADUCTO PIEDAD

IZTACALCO 08200

R.F.C. 8885 -150708-8D6 No. Proveedor :
Unidad solicitante: UMAE PEDIATRIA JALISCO
Lugar de entrega: BELISARIO DOMINGUEZ # 735, COL. SECTOR

00148785

Circ. 14 Loc. 11

No Requisicion: PAC
12/04/2024
Partida presupuestal : 0413

Clasificacion presupuestal :

TS. 15 E o0 U 20

Fecha de entrega:
21053002

Inm. 01 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

CARGO

FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)

)] ARO
FECHA 1A MES

EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA

Autorizacign (N2)

OBSERVACIONES
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ENC. DIRECCION M e, e [
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GLIE#&AL ENZUE RA. ANA RUTH HERNANDEZ CERVANTES IC. MAGDA DENNISENARRA GONZALEZ
- ENCARGADA DE DIRECCICN ENCDE LA OFICINA DE CONTROL DEL ABASTO
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