INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

T DEL. REGIONAL VERAGRUZ SUR NUmero Acuerdo: No. de Evento: AAOS0OGYR022T399
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajo &l: Fracc V art. 41
COORDINACION DE ABASTEC. Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
PEFTO. DE ADQUISICION DE B. Y GONT. OE SERVS, Fecha Terminacion del pedido:27/11/2023 | AA-50-GYR-050GYR022-T-309-23
Num. Dictamen Presup: §/N No. de Pedido: D3P1233
Elaboracion: 17/11/2023 Impresion 17/11/2023
Proveedor: BR MARCAMM, SAPIDE CV No Requisicion: PAC
Direccion: CALLE EMILIANO ZAPATA NUM 5 LOCAL 16 BARRIO SAN MELCHOR Fecha de enfrega:  27/11/2023
Partida presupuestal : 0406 21053002
R.F.C. BMA -180409-826 No. Proveedor : 00150747 Clasificacia tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIUNAL EN VERACRUZ SUR asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: AV. VERACRUZ NO 56 ESQ. NORTE 22, COL. Circ. 32 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 u gso P 0
Partida Clave del Artlculo Descripcién Cantidad  Unidad Precio Importe Total
1 (7042600251101 SOLUCIONES PARA REVELADO Y FIJADO. PARA PROCESADCORA AUTOMATICA. 3 ENV 1,416.50 4,249.50

FIJADOR CONCENTRADO PARA PREPARAR 76 LITROS (LA MARCA DE ESTE
PRODUCTO DEBE SER LA MISMA DE LA CLAVE 070.817.0543).

Marca: JUAMA RARX2000 Tipo Presen: ENV
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
5 070707 00580000 PELICULAS. PELICULAS RADIOGRAFICAS SENSIBLES AL AZUL. CAJA CON 100 8 CJA 1,321.05 7,926.30

PELICULAS. MEDIDAS: 25.4 X 30.4 CM (10 X 12 PULGADAS) CAJA CON 50 PELICULAS.

Marca;  JUAMA JXA3 Tipo Presen: CJA
Procedencia: MEXICO Cant Presen;1
2 07070700201001 PELICULAS. ORTOCROMATICAS SENSIBLES AL VERDE PARA RADICLOGIA GENERAL. 3 CJA 1,823.04 5,469.12
. MEDIDAS: 24 X 30 CM. CAJA CON 100 PELICULAS.
Marca,  JUAMA ORTHO T3 Tipo Presen: CJA
Procedencia: MEXICO _ Cant Presen:1
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURQ SOCIAL

DEL. REGIONAL VERACRUZ SUR Numero Acuerdo:; No. de Evento: AAOS0GYR022T399
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Namero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
GOORDINAGION DE ABASTEC. Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
DEPTO. DE ADQUISIGION DE B. Y GONT. DE SERVS. Fecha Terminacion del pedido:27/11/2023 | AA-50-GYR-050GYR022-T-399-23
NUm. Dictamen Presup; S/N No. de Pedido: D3P1233
' Etaboracion: 17/11/2023 Impresion 17/11/2023
Proveedor: BR MARCAMM, SAPI DE CV No Requisicion: PAC
Direccion: CALLE EMILIANOC ZAPATA NUM 5 LOCAL 16 BARRIO SAN MELCHOR Fecha de entrega: 271172023
Partida presupuestal : 0406 21053002
R.F.C. BMA -180409-826 No. Proveedor : 00150747 Clasificacia tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN VERAGRUZ SUR asfircacion presupuestal :
Lugar de entrega: AV. VERACRUZ NO 56 ESQ. NORTE 22, COL. Circ. 32 Loc. 80 Inm. 01 TS. 15 E. 0 Uu 90 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
3 070707 01080000 PELICULAS. PELICULAS RADIOGRAFICAS SENSIBLES AL AZUL. CAJA CON 100 g CJA 1,950.68 17,556.12

PELICULAS. MEDIDAS: 27.9 X 35.6 CM. (11 X 14 PULGADAS) CAJA CON 50 PELICULAS.

Marca:  JUAMA JXA3 7 Tipo Presen: CJA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
4 07070701321001 PELICULAS. ORTOCROMATICAS SENSIBLES AL VERDE PARA RADIOLOGIA GENERAL.  © CJA 2,342,09 21,078.81
MEDIDAS: 35.6 X 35.6 CM. CAJA CON 100 PELICULAS,
Marca: JUAMA ORTHO T3 Tipo Presen: CJA
Procedencia: MEXICO Cant Presen;1
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AAO50GYR022T399
DEL. REGIONAL VERACRUZ SUR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesitn: bajo el: Fracc V art. 41
Begor  COORDINACION DE ABASTEC. Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
b DEPTO. DE ADQUISICICN DE B. Y GONT. DE SERVS. Fecha Terminacion del pedido:27/11/2023 | AA-50-GYR-050GYR022-T-399-23
Num. Dictamen Presup: S/N No. de Pedido: D3P1233

Elaboracion: 17/11/2023 Impresion 17/11/2023

Proveedor: BR MARCAMM, SAP! DE CV No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE EMILIANO ZAPATA NUM 5§ LOCAL 16 BARRIO SAN MELCHOR Fecha de entrega:  27/11/2023
Partida presupuestal : 0406 21053002
R.F.C. BMA -180409-826 No. Proveedor ; 00150747 Clasificacid tai :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN VERACRUZ SUR asfiicacion presupuestat :
Lugar de entrega: AV. VERACRUZ NO 56 ESQ. NORTE 22, COL. Circ. 32 Loc. 80 Inm. 01 T.8. 15 E. D U 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio Importe Total
SUB. TOTAL $ 56,279.85
.V.A $ $,004.78
TOTAL $ 65,284.63

( sesenta y cinco mil doscientos ochenta y cuatro pesos 63/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUmero Acuerdo:
DEL. REGIONAL VERACRUZ SUR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajo &l Fracc V art. 41
GOORDINACION DE ABASTEC. Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPTO, DE ADQUISICION DE B. ¥ CONT. DE SERVS,

No. de Evento; AA0OSOGYR022T399

Fecha Terminacion del pedido: 27/11/2023 | AA-50-GYR-050GYR022-T-309-23

Num. Dictamen Presup: 8/N No. de Pedido; D3P1233
Elaboracion: 17/11/2023 Impresion 17/11/2023
Proveedor: BR MARCAMM, SAPI DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE EMILIANO ZAPATA NUM 5 LOCAL. 16 BARRIO SAN MELCHOR Fecha de entrega:  27/11/2023
HUIXQUILUCAN 52760 Partida presupuestal : 0406 21053002

R.F.C. BMA -180409-826 No. Proveedor : 00150747 Clasificacion presupuestal :

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN VERACRUZ SUR .

Lugar de entrega: AV. VERACRUZ NO 56 ESQ, NORTE 22, COL. Circ. 32 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 9 P 0
CLAUSULAS PARA PEDIDOS DEL PORTAL DE AUTORIZACIONES DE COMPRA
1.DEL. PEDIDO

1.1.Ests pedido se sustenta en la cotlzacién presentada per el proveedor para aslgnacidn mediants el Portal de Autorizaciones de Compra,
1.2.El preveedor acepta el presente pedido y se compromete a surlirlo en el Plazo, Ganticiad, Lugar ¥ Condiclenes de entrega sefialados en & mlsmo, asf como lo descrilo en la Solicitud de
Cotizacion.
Los dias de entrega contsran a la notificacién del pedido; y conforme el pedido que geners e IMSS, en el Almacén Delegacicnat con domisilio en Avenida Veracruz Numero 56 esquina calle Norte
22, Col. Banta Catarina C.P. 84730 en Rio Blanca Veracruz., en horario de 9;00 a 14:00 hrs.
Por Jo que cualquier acleracién scbre su contenido, dsberd efectuarse por escrito ante la Coordinactén de Abastecimiento ¥ Equipamiento y/o ol Departamento da Adguisicion de Biengs y
Conlratacion de Servicios de manera inmediata después de la fecha de recepeion del pedide, o eslte sa constdera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR £L PROVEEDOR.
1.3.Elinstitutc Mexicano del Segure Social podra cancelar este padide, total o parcialments, si el provaedar no cumple con las condicienes establecidas en el mismo & blen exigir que se cumpian
dichas condiciones, &n ambos casos, el proveedor se har acreedor a ia sancidn establecida en la clausula 4.1 de este pedide.
*.4.E| proveador manifissta bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de los supuestos de infraceién & la Lay Faderal de Derachos do Auter, ni a la Ley de la Propiedad Industrial,
para ser susceplible en su caso, da adjudicacién,
1.6.E| provesdor declara, bajo protesta da decir verdad, no ancontrarse en alguno de fos supuestos establecidos per los artfzulos 50 y 80 pemiltimo pérrafe, de la Ley de Adquisicionas,
Arrendamianlos y Servicios del Sector Ptiblico (LAASSP),
1.6.En caso de aplicar, para efectos del articulo 32 D de! Cidigo Fiscal de la Federacidn, el proveedor hace la entraga de la opinion actualizada emitida por el SA T, en la que se manifizsta que se
encuentra al corriente de sus ohligaciones flscales.
1.7.Los gastos por concepto de empaque, flete y acarres, invariablemente correran por cuenta del proveeder,
1.8.Todos los Impuestos y derechos, tanto federales como estatales e municipales, o de cualquier otra naturaleza, serén a carge del provesdor, con axcepcién del Impuesto al Valor Agregada,
1.9.El proveedor se obliga a dar las facllidades necesarias para que las Dependencias dal Sector Pablico Faderal ejerzan las funcionas que lss conceds la LAASSP y su Reglamento.
2.DE LA GARANT!A DE CALIBAD Y DE LA INSPECCION
2.1.El proveeder debara garantizar Ja calidad de los bisnes entregades y se obliga a su raposicién al detectarse defectos o mal estado en los mismes y/o no cumplir con las especificaciones
consignadas en aste padide.
La reposicin de los bienes serd solicitada por la Delegacidn ¢ Unidad Médica de Alta Especialidad UMAE) destinataria de los bienes, obligéndoss el proveeder a efectuarlo en un plazo no mayer a
48 horas a parlir de gue reciba la notificacién correspondients,
2.2.El Instituto Mexiceno det Seguro Social pedré efectuar prusbas sobre la calidad de los bienes, rechazando aguellos que no retinan las espacificaciones requericas, ke cual se hars del
conotimiento dal 0IC en el IMSS en cumplimiento a lo dispusste en el articule 80 de iz LAASSP.
2.3.Independientemente de las pruebas que realice el IMSS, &l proveedor deberd responder por los vicios ocultes que presenten los bienhes y materizles entregados.
2.4.Acepta el proveador gue, &n su caso, se haga compensacion de los adeudos que tuviere con el Instituto, per Cuotas Obrero Palronales, Capitales Constilutivos o por cuglquier ofro concepto.
3.DE LAENTREGA DE LOS ARTICULCS
3.1.El proveedor debera entreger los bienes sclicitacos, en al plazo sefialado en sl Acta de Asignacién, la cual para efectos de su rolificacién y en términos del ltimo pérrafo del artlculo 37 Bis de
la Ley, esla acta sa difundira a través de CompraNet en la direccion slectrénica: upcp-compranel. hacienda.gob.mx, al concluir este acto y sustituye la notificacién perscnal, siempre en una sola exhibicién
¥ no se aceptardn eniregas menores al 100% da la cantidad solicilada en los padidos. ;
3.2,F) proveador registrard en la "Remisién del Pedido", fodos |os datos consignados en el "Instructive para requisitar Ia Remislon del Pedido" v debera enlregar original y copj
presentarse & realizar la enlrega de los bienes, acompariande los siguientes documentos: copia del registro sanitaric v el informe analitico del lote a entregar amitide pgrel
del fabricante. Esta documantacién deberd estar completa a fin de que sea autorizada |a recepcion de los bienss en | Delegacion o UMAE de destino en donde, deger
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Numero Acuerdo: No. de Evento: AAOSOGYR022T399
DEL. REGIONAL VERACRUZ SUR Numero de Sesion: o
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS : bajo el: Fracc V art. 41
COORDINACION DE ABASTEC. Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 27/11/2023 [ AA-50-GYR-050GYR022-T-399-23

DEFTO, DE ADQUISICION DE B. ¥ GONT. DE SERVS.

Num. Dictamen Presup: §/N No. de Pedido: D3P1233 _
Elaboracion: 17/11/2023 Impresion 17/11/2023
Proveedor: BR MARCAMM, SAPI DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE EMILIANO ZAPATA NUM 5 LOCAL 16 BARRIO SAN MELCHOR Fecha de entrega:  27/11/2023
HUIXQUILUCAN 52760 Partida presupuestal : 0406 21053002

R.F.C. BMA -180409-826 No. Proveedor : 00150747

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN VERACRUZ SUR )
Lugar de entrega: AV. VERACRUZ NO 56 ESQ. NORTE 22, COL. Circ. 32 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 90 P 0

en el original de la remisidn.
3.3.El proveedor acepta el presante pedidc y se compromats a la entrega de cads uno de los ranglones por la cantidad determinade, pracisamente an ol lugar Indicado, & més tardar en la fecha
sefialada y con las esgacificaciones requeridas,
3.4.En caso de medicamentos, estos podran ser entregados en presenlacion empague sector salud o en presantacion comercial, con sello o sobraimpresion con la clave dal Sector Salud; en
tratandose de aguellos medicamentos que atin se denominen como “genéricos intercambiables” deberan contaner la simboiegla G.I., de conformidad con o sefialade en ta NOM-072-58A1, vigante.
3.8.El periodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 (dpce) messs, contados a partir de |a fecha de entrega. No obstante los proveedores podrén enltregar bienss con una
caducided minima hasta d& 9 inusve) meses, siempre y cuando entreguen una carta compromlse, en la cual se obliguen a canjear, dentro de un plazo de 5 dias habiles, contados a partir del dia
sigulente & que sea raquaride el canjg, sin costo alguno para el Instituto, aquellos bienss gue no sean consumidos dentro de su vida Stil,
4,DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO
4.1.El incumplimients en los plazos de entrega o en las cantidades soficitadas, serd motivo de la aplicacién de una sancién, consistente en ol 2.5% per dia natural de atraso sobre el importe total de
lo incumptido, Lo anterior sin que surta efecto legal algunc cualquier inconformidad o aclaracién al raspacto; Yberande al Institute del compromiso incumplido, para que de acuerde a sus nesssidades
reasigre el volumen ne entregade a quisn mejor convenga a2 sus intereses.
5.DE LA FACTURACION
5.1.Las facturas deberdn describir los mismos srticulos y la misma redaccién def pedido, adem s mostrar claramente el ndmero de pedido.
5.2.El pago de esle pedido, se realizara a los 20 dias naturales posterlores a la presentacion de las faciuras en las oficinas de tramite de arogaciones de las Delegaciones y UMAE receploras de
los bienes, bajo las siguientes consideraciores.

Toda entrega de bienes se considerard comprendida en un "Petiodo mensual ds enlrega e blenes" en donde dichos periodos abarcan del 11 de cada mes, al dia 10 del mes siguiente,

El proveedor podra presentar su factura en las oficinas de Trémite de Erogaciones de las Delegaciones ¥ UMAE de desline, a partir de! dla 5 del mes siguiente a aquél en el que se concluya sl
"Periods mensua! de entrega de bienes” en el que haya efecluzdo la entrega ohjeto de este pedido.

Clasificacién presupuestal :
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DEL. REGIONAL VERAGRUZ SUR Numero Acuerdo:; No. de Evento AAOS0GYRO022T399
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimero de Sesion: bajo el. Fracc V art. 41

GOORDINACION DE ABASTEC. Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPTO. DE ADQUISIGION BE B. Y CONT. DE SERVS. Fecha Terminacion del pedido:27/11/2023 | AA-50-GYR-050GYR022-T-399.23

NOm. Dictamen Presup: S/N No. de Pedido; D3P1233
Elaboracién: 17/11/2023 Impresion 17/11/2023

Proveedor: BR MARCAMM, SAPI DE CV No Requisicién: PAC

Direccion CALLE EMILIANO ZAPATA NUM 5 LOCAL 16 BARRIO SAN MELCHOR Fecha de entrega:  27/11/2023
HUIXQUILUCAN 52760

R.F.C. BMA -180409-826 No. Proveedor : 00150747
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN VERACRUZ SUR
Lugar de entrega: AV. VERACRUZ NO 56 ESQ. NORTE 22, COL. Circ. 32 Los. 80 Inm. 01 TS. 18 E o0 U 9 P o

Partida presupuestal ; 0406 21053002
Clasificacién presupuestal :

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

ICARGO
|

| FIRMA DE CONFORMIDAD ) TELEFONO(S)
|

I FECHA gDIA IMES ANO

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

| Area Contratante . i /
| ;
g I
JJ'

Area Contratanie

. Area Coptratante
LIC, BEATRIZ/SANCKEZ RODRIGUEZ  LIC. TEREESA DE JESUSS
TIT. DEPTO. DF ADQ,/DE BNES. Y SERVS.  TIT, ZiE JEFATURA

/
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