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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: T516-24MICHOACA

DELEGAGION VERACRUZ NORTE Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS g Fecha de Acuerdo: No. Compranet:

COORDINACION DE ABASTEGIMIENTO : Fecha Terminacion del pedido:03/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR014-T-516-2024
_ Nam. Dictamen Presup:8/N No. de Pedido: D4P0683

Elaboracion: 24/09/2024 Impresion24/09/2024

1

Proveedor: BUFFINGTON BIOTECH SA DE CV No Requisicion: PAC .
Direccién: CALLE JOSE IGNACIO BARTOLACHE NUM 1911 ACACIAS BENITO JUAREZ . Fecha de entrega: 03/10/2024
Partida presupuestal : 0405 21053002
R.F.C. BBI-230420-817 No. Proveedor : 00159348 Clasificacié tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN VERAGRUZ PUERTO (EXT. BIENES asificaclon presupuestal :
Lugarde entrega: PROL AV SALVADOR DIAZ M. CARR Circ. 31 Loc. 80  Inm. 02 TS.15 E 0 U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio Importe Total
1 08011000410001 PRUEBA RAPIDA INMUNOCROMATOGRAFICA, PARA LA DETECCION CUALITATIVA DE 50 EQP 3,942.00 197,100.00
ANTIGENOS DEL VIRUS SARS-COV-2, EN EXUDADQ NASOFARINGEQ (LECTURA
VISUAL). TIEMPO DE RESULTADC HASTA 30 MINUTOS. CONTIENE: CONTROLES
(POSITIVO Y NEGATIVO), HISOPO PARA TOMA DE MUESTRA,
Marca: NEOGEN SARS CV-2AG . | Tipo Presen: PBA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:25

SUB. TOTAL $ 197,100.00
LV.A $ 31,536.00

TOTAL $ 228,636.00
( doscientos veintiocho mil seiscientos treinta y seis pesos 00/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NGmero Acuerdo:

Numero de Sesion:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacién del pedido: 03/10/2024
NOm. Dictamen Presup:SiN

bajo el: Frace V art. 41
No. Compranet

DELEGACION VERACRUZ NORTE
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINAGION DE ABASTECIMIENTO

No. de Pedido: D4P0683

No. de Evento: T516-24MICHOACA

AA-50-GYR-050GYR014-T-516-2024

Elaboracién: 24/09/2024 Impresion24/09/2024

No Requisicién: PAC
03/10/2024

Partida presupuestal : 0405
Clasificacion presupuestal :

Inm. 02 T.85. 15 E. 0

BUFFINGTON BIOTECH SA DE CV

Direccién: CALLE JOSE IGNACIO BARTOLACHE NUM 1911 ACACIAS BENITO JUAREZ
03240

R.F.C. BBI-230420-817 No. Proveedor : 00159348

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN VERACRUZ PUERTO (EXT. BIENES
Lugar de entrega: PROL AV SALVADOR DIAZ M. CARR Circ. 31 Loc. 80

Proveedor:

- Fecha de entrega:

21053002

U 80 P. 0

CLAUSULAS PARA PEDIDOS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS
CLAUSULADO PARA VER-NTE

1.~ DEL PEDIDO

1.1  Esta padido se sustenta en la cotizacitn prasentada por el proveedar medianie el Portal de Incumplimientos del IMSS.

1.2 El provesdor acepta el presente padido v se compromete a surtirlo en el piazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefaladas en el misme, por lo que cualquier aclaracifn scbre su
contenido, deberd efactuarse por escrito ante la Coordinacién de Adquisician de Bisnas y Cantratacian de Servicios en un plazo méximo de 24 horas habiles después de la facha de recepcion del
pedidy, transcurrido ess lapse, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR Ei PROVEEDOR.

1.3 Ellnstiuto Mexicanc del Segura Social podré cancelar este pedido, total ¢ parcialments, si el proveedar no cumple con las candiciones establecidas en el mismo o bien axigir que se cumplan
dichas cendiciones, en ambos casos, el proveedor se hard acraedor & la sancion establecida en Ja cliusula 4.4 de este pedido.

1.4  El provesdar manifiesta bajo pratesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de los supuestes de infraccién a la Ley Federal de Derechos de Autor, i a la Ley de la Prepiedad Indusirial,
para ser susceptible en su caso, de adjudicacion,

1.5 El provesdor daclara, bajo protesta de decir verdad, no enconirarse en algunc de los supuestos establecides por los articulos 50 y 60 pandiltimo parrafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamiantos y Servicios del Sectar Pablico (LAASSP).

1.6 Encaso de aplicar, para efectos del articulo 32 D del Cédigo Fiscal de la Fedsracion, el provesdor hace la entrega de la opinidn actualizada emitida por el SAT, en 1a que se manifiesia que se
encueantra al corriente da sus obligacionss fiscales.

1.7 Los gastos por conceplo de empague, flete y acarrea, invariablemente correrén por cuenta del proveedor.

1.8 Todos los impuestos y derachos, tanto faderales coma eslatales o municipales, o de cualquier ofra naturaleza, serdn a cargo del proveedar, con excepcidn del Impuesto al Valor Agregado.

19  El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependericias del Sector Publico Federal ejerzan las furciones que les conceda la EAASSP vy su Reglamento.

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

2.1 Elproveedor daberd garantizar la calidad de los hienes entregados y se obliga a su reposicion al detectarse defecios o mal estade en los mismos ylo no cumplir con las especificaciones
consignadas en este pedido.

La reposicién de los bienes serd solicitada por ia Delegacidn o Unidad Médica de Alta Especialidad (UMAE) deslinataria de los bienss, obligandose el proveedor a efectuarle en un plaze na mayor &

48 horas a partir de que reciba |z notificacidn carrespandiante.

22  El Instituto Mexicano del Segurc Social podré efectuar pruebas sobra la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no rexinan las espesificaciones requeridas, lo cual se hara del
cenaocimisnto dal OIG en el IMSS en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 50 de la LAASSP.

23 Independientemerte de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor debera responder por los vicios ocultos que presenten los bienes y materiales enfregados.

24 Acapia el proveasdar que, en su caso, se haga compensacion de los adeudos que tuviare con el Instituto, por Guotas Obrero Patronales, Capitales Constitutivos o por cualquier otro concepto.

3.- DE LAENTREGA DE LOS ARTICULOS

3.1  El proveador dabers entregar los bisnes solicitados, en el plaze sefialado en |a clausuia 1.2 de este pedido, siempre en una stola exhibicidn y no se acaptardn antregas menoras al 60% de la
cantidad salicitada en los pedidos.

3.2  El proveedor registrard en la "Remision del Pedido", todos los datos consignacdos en &l "Instructive para requisitar la Remisidn del Padido” y debers entreger original y copia de la misma al
presentarse a realizar la entraga de los bignes, acompariando los siguientes documentos: capia del registro sanitario v el informe analitica del lote a entregar emitido por el laboratorio de control de calidad
del fabricanta. Esta documentacién nmw\.\..mﬂ ar completa a fin de que sea aulorizada fa recepcién de los bisnes en |2 Delegacion o UMAE de destine en dande, de sar el caso, la sellaran de recibido
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: T516-24MICHOACA

DELEGACION VERACRUZ NORTE Numero de Sesion: bajc el: Frace V art. 41

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Fecha de Acuerdo: No. Compranet

COORDINAGION DE ABASTECIMIENTO _ Fecha Terminacion del pedido: 03/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR014-T-516-2024

Nim. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0683
Elaboracién: 24/09/2024 Impresion24/09/2024
Proveedor: BUFFINGTON BIOTECH SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE JOSE IGNACIO BARTOLACHE NUM 1911 ACACIAS BENITO JUAREZ Fecha de entrega:  03/10/2024
_ 03240 Partida presupuestal : 0405 21053002

R.F.C. BBI -230420-817 No. Proveedor : 00159348 Clasificaciéon presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN VERACRUZ PUERTO (EXT. BIENES -
Lugar de entrega: PROL AV SALVADOR DIAZ M. CARR Circ. 31 Loc. 80 Inm. 02 TS 15 E 0 U 9 P 0

3.3 Elproveador acepta e presente pedido y se compromete a la entrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamente an el kugar indicado, a més tardar en la fecha
sefialada y con las especificaciones requeridas.

3.4  Los medicamentos podran ser entregados en presentacién empacue sector salud o en presentacién comercial, con sello o sobraimpresidn can la clave dal Sector Salud; an tratandose de
anuelios medicamentos que adn se denominen como "ganéricos intercambiables” deberan contener la simbologia G.1., de conformidad cen lo sefialade en la NOM-072-83A1, vigente.

3.5 Elpericdo de caducidad de los bienes, na podra ser menor a 12 (dace) meses, contados a parlir de la fecha de entrega. No obstante los proveedores podrdn entregar bienes con una
caducidad minima hasta de 9 (nueve) meses, siempre y cuando entregusn una carta compromiso, en la cual se obliguen a canjear, dentro de un plazo de 15 dias hébiles, contados a partir del dia
siguienie a que sea requerido el canje, sin costo alguno para &l Inslitute, aguellos bienas que no sean consumidos dentro de su vida Gtil.

4.-  DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO . .

4.1  El proveedor se obliga & ctorgar, dentro del plazo de diez dias naturales contados a partir de la aceptacién de este instrumento, una garantiz de cumplimiento de todas y cada una de las
cbligacionss a su cargo derivadas del presente pedido par un importe del 10% (diez por cienta), del manio total del pedido, sin incluir el VA, Si la entrega de los bienes se realiza dentro de! plazo citado en
el parrafo anterior, no saré necesaria otorgar la garantla, de acuerdo a lo establecido en el articule 48 de la LAASSP y 43.5 Capitulo X do las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de
Adquisicicnes, Arrendamientos y Prestacion de Servicios (PBL) del IMSS,

4.2  En el casa de que la garantla de cumplimiento se ctorgue mediante fiarza, deberd expedirse a favar de! Instituto, conforme a los textos autorizados por |a Direccidn Juridica del instituto.

4.3 Lagarantia de cumplimiento que entregue el provesdor, en aquellos coniratos cuyo importe sea igual o menar a 600 (seiscientos) dias de salario minimo general vigente en el Distrito Federal,
padra otorgarse mediante chegue cerlificado, para lo cual, se deberd saguir el procedimiento siguiente:

. Elcheque debe expedirse a nombre del Inslilute Mexicane del Seguro Sockal.
Il.  Dicha cheque deber4 ser resguardado, a tilulo de garantia, en las dreas de Tesoraria de |as Delegaciones o UMAES de destino de los bienes.
. €l cheque serd devuelto a mas tardar el segundo dia hébil posterior a que el Instituto constate el cumplimienta de! contrato.

En este caso, la verificacién del cumplimiento def confrato por parte del Institulo deberd hacerse a més tardar ¢l tercer dia hébil posterior a aque! en que el proveeder de avise de |a entrega de los
bienes objeto del prasente contrato.

4.4 El incumplimianto en los plazos de entrega o en las cantidades solicitadas, sera motivo de la cancelacish del pedidc © de la cantidad faltante y la aplicasion de una sancion, consistente en sl
10% del valor de la incumplide. Lo anterior sin que surta efacta legal algune cualquier inconformidad o aclaracidn al respecto; liberando al Instituto del compromiso incumplido, para que de acuerdo a sus
nacasidadas reasigne el volumen ne entregade a quien mejor convenga a sus intereses,

5.- DE LAFACTURACION
51 Las facluras dekeran describir los mismos articulos y Ia misma redaccian del pedido, ademas mostrar claramente el niimere de pedido, nimero de requisicion y partida presupuestal.
52  El pago de este pedido, se realizard a Ios 20 dias nalurales posteriores a la presentacion de las facturas en las oficinas de trémite de erogaciones de las Delegaciones y UMAE receptoras de los
bienes, bajo las siguientes considaracionss
Toda entrega de bienes se considerara comprendida en un "Periodo mensual de entrega da bienes” en donde dichas pericdos abarcan del 11 de cada mes, al dfa 10 del mes siguients.
El provesdor podré presentar su fagtura en las oficinas de Trémite de Ercgaciones de las Delegacionas y UMAE de destino, a partir dal dia § del mes siguiente a aquél en el gue se concluya el
“Periodo mensual de enifega de bieng | gue haya efectuado la entrega objelo de este padido. . s -
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Ndmero Acuerdo:
Nimero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

F DELEGACION VERACRUZ NORTE
 JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

GCOORDINACION DE ABASTECIMIENTO

NOm. Dictamen Presup:S/iN

Fecha Terminacion del pedido:03/10/2024

No. de EventoT516-24MICHOACA
bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR014-T-516-2024

No. de Pedido: D4P0683

Elaboracion: 24/08/2024 Impresion24/09/2024

Proveedor: BUFFINGTON BIOTECH SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccion CALLE JOSE IGNACIO BARTOLACHE NUM 1911 ACACIAS BENITO JUAREZ Fecha de entrega: 03/10/2024
03240 Partida presupuestal : 0405 21053002
R.F.C. BBI -230420-817 No. Proveedor : 00159348 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN VERACRUZ PUERTO (EXT. BIENES
Lugar de entrega: PROL AV SALVADOR DIAZ M. CARR Circ. 31 Loc. 80  Inm. 02 781 E O u. 9o P
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
CARGO
FIRMA DE CONFORMIDAD ._.m_.mmo_,_oﬁmv
Peecna [P MES [ANO
EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
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