INSTITUTO MEXICANOC DEL SEGURO SOCIAL NGmero Acuerdo:

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . i
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion:
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo:

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Num. Dictamen Presup;S/N

Fecha Terminacion del pedido:20/07/2024

No. de Evento: AD-078-2024

bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet:
AA-50-GYR-050GYR011-1-129-2024
No. de Pedido: D4P0303

Elaboracion: 11/07/2024 Impresion 11/07/2024

Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV

No Requisicion: PAC

Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  20/07/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor : 00145677 C :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN YUGATAN ' Vilasiiznalnmn prosipsstsl
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 TS.1 E 0 U 9 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 06012528771301 BOLSA DE PAPEL GRADO MEDICO, PARA ESTERILIZAR, CON GAS O VAPOR, CON O 9 ENV 1,799.00 16,191.00
SIN TRATAMIENTO ANTIBACTERIANO. CON REACTIVO QUIMICO IMPRESO Y SISTEMA
DE APERTURA. MEDIDAS: 18 X 33 X6 CM.
Marca;  ESTERIBOL Tipo Presen; PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen; 1000
2 06020303081101 CINTAS. MICROPOROSA DE TELA NO TEJIDA UNIDIRECCIONAL DE COLOR BLANCO 8 ENV 92.00 736.00
CON RECUBRIMIENTOS ADHESIVOS EN UNA DE SUS CARAS. LONGITUD: 10 MTS.
ANCHO: 1.25 CM ENVASE CON 24 ROLLOS.
Marca: MICROPOMEX TIpO Presen: RLL
Procedencia:  MEXICO Cant Presen;24
3 080456 06640001 GUANTES PARA EXPLORACION, AMBIDIESTRO, NO ESTERILES. DE LATEX, 478 ENV 90.00 43,020.00
DESECHABLES. TAMANG: MEDIANO. ENVASE CON 100 PIEZAS.
Marca:  UNISEAL Tipo Presen: PZA
Procedencia;  MEXICO Cant Presen: 100
RLEYVA
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Area Contrataijte Area Contratante
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-078-2024
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion; bajo el: Fracc V art. 41

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet;

VEEANTAMENTO DE ADAUIBIORNED Fecha Terminacién del pedido:20/07/2024 | AA-60-GYR-050GYR011-1-129-2024
N(m. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0303

Elaboracion: 11/07/2024 Impresion 11/07/2024

Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicion: PAC

Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega: 20/07/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor: 00145677 Clasificacié tal :
Unldad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN YUGATAN ashicacion presupuestal :
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 TS. 15 E. 0 U 90 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio Importe Total
SUB. TOTAL $ 59,947.00
. V. A. $ 9,591.52
TOTAL $ 69,538.52

( sesenta y nueve mil quinientos treinta y ocho pesos 52/100 M.N.)

Administrador del

R LEYVA .
DE ABAST. Y EQUIPA / / e

; __ |Area Contratante
- LIC. RICAR i HE BAUTISTA Al LIC. CARLOS GE | MEDINA ROCA DR, ALONSO JUAN SFGJ
JEFE DE SW ST Y B ONTROL D ABAST ., JEFE DE LOS SERVICIZS ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAL /U TA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUimero Acuerdo: de E - AD.OTR

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN NG de Sesién: No. e, SEHHCATAIRESIRR

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS el P e bajo el: Frace V art. 41

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DERARTANENTS- GEAIIENIONES Fecha Terminacidn del pedido: 20/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-129-2024

: N(m. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0303
Elaboracion: 11/07/2024 Impresion11/07/2024
Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisiclén: PAC
Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  20/07/2024
CARRANZA 15000 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor : 00145677 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ, 33 Loc. 80  Inm. 01 TS. 18 E 0 U 9 P 0

CLAUSULADO PARA LA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS.
CLAUSULA 1. DEL PEDIDO.

1.1El pedido fue udjudlcado a 'EL PROVEEDOR‘ mediante procedimiento de conlratacion de Adjudicacion Direcla indicada en el extremo superior derecho del presente pedido, cumpliendo con lo
indicado en la Ley de Adq es, A los y Servicios del Sector Publico; con la finalldad de cubrit las neceskiades derivadas por Incumplimiento de érdenes de reposicién ylo liberaclones, por
la Coordinacién de Gonlrol al Abasto, con el objelo da evilar desabaslo en las unidadee médicas de alencién a la derechohabiencla, procedimlento en el que se garantizaron las msjores condiclones
disponibles al Instilulo en cuanto a precio, calidad, oporiunidad de entrega y financlamiento.

1.2°EL PROVEEDOR" acepla y se compromele a firmar el presente padido y a surtirlo en el plazo, cantidad, luger y condiclones de enirega sefialadas, de conformidad con el comunicado de
resultados del evenlo da coniratacién del cual deriva. El prasenis padido sa firma bajo la modalidad de precios fijos, los cuales no pueden ser modificados dentro de la vigencia del mismo.

1.3 “EL PROVEEDOR' manifiesta bajo protesta de decir verdad no enconlrarse en ninguno de los supueslos de infracclén a la Ley Federal de Derechos de Aulor, nl a la Ley de la Propledad Industrial,
para ser susceplible en su caso, de adjudicacién.

1.4E1 proveador declara, bajo protesla de declr verdad, no enconlrarse an alguno de los supuestos establecidos por los articulos 50 y 60 pentllimo pérrafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamienlos y Serviclos del Seclor Pablico (LAASSP),

1.681 el monio del padido excade los $300,000,00 (Son: Trasclenlos mil pesos 00/100 M.N.)}, para afaclos del arliculo 32 D del Cédige Fiscal de la Federacién, *EL PROVEEDOR" daboré remill
oonjumamen!a al pedldo y u|a;ppre de manera prevla a la enlrega de los bienes, la opinién aclualizada vigente y positiva emitida por el SAT, en la que manifiesla que se encuenlra al corriente doe sus

185 i la opl aclualizada vigenle y posiliva emilida por el INFONAVIT, y su Opinién de cumplimiento vigenle y pesiliva de obligaciones en Materla de Seguridad Soclal; y en caso da
lrlmmpllmlanio do ésle tillimo "EL PROVEEDOR" soliclla se aplique los recursos derivados del Pedido conira los adeudos que en su caso {uvlera a favor de "EL INSTITUTO",

1.6 Los gastos por conceplo de empaque, flate y acarreo, asi como lodos los impuestos y derechos, tanlo federales como eslalales o municipales, o de cualquler olra naluraleza, serdn a cargo de
“EL PROVEEDOR", con excepcldn dal Impueslio al Valor Agregado que correré a cargo de *EL INSTITUTO" en aquellos blenes que asi [o ameritan,

1.7Para cubrlr las erogaciones que se deriven del presente Pedido, “EL INSTITUTO" cuenia con racursos disponibles suficiantes, no compromelidos, en la pariida presupusstal correspondients,

de conformidad con lo previsto en el arliculo 81, fraccién IV, del Reglamanto de la Ley de Adquisiciones, Arrendamiontos y Servicios del Seclor Piblico, en caso de discrepancla entre el conlenido da la
soliciud de cotizacién y/o nolilicacidn de resullado del procedimiento respactivo y ef presenta inslrumenle, pravaleceré lo eslablecido en el primer documento citado y/o nolificacién de resultado del
Procedimiento, asl como la descripcion y presentacidn del Cuadro Bésico Inslilucional.

1.8 EL INSTITUTO" cuel
DEL 18 DE Febrero DEL 2088.

ulorizacidn del presupuesto para cubrir el compromiso derivado del presente padido, con el Diclamen de Disponibilidad Presupuestal con Nimero: 0000085885-2024

1.9 Vigencla del Pedido: DAR11 B20 de julio dal 2024

Administrador del P
R LEYVA

TITULAR D ; ABAST. Y EQUIPA, /; /‘
quirente Area Conlratdnte i |Area Contratante
LIC. RICARDQ BAUTISTA . JUAN F| Al ___BQS/GKRCTA LIC. CARLOS GEO | MEDINA ROCA DR. ALONSO hﬂ\ SORES RIO
JEFE DE SUMI RO3Y CONTROL D AB@ JEF 3 ’ HEFE DE LOS SERVICIQS ADMINISTRATIVOS TOOAD EST, UCATAN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-078-2024

DPELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Niiinero de Sesién: e

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS : bajo el: Frace V art. 41

COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

HEFARTAENTIDEADGYRISIONCD Fecha Terminacion del pedido: 20/07/2024 | AA-50-GYR-060GYR011-1-129-2024

Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0303
Elaboracion: 11/07/2024 Impresion 11/07/2024
Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  20/07/2024
CARRANZA 15000 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor : 00145677 Clasificacién presupuesta] :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN _ _
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  inm. 01 TS. 15 E 0 Uu 90 P 0
1.10 "EL PROVEEDOR" acredita la existencla y personalidad con los dalos qua raglsira en el apariado de Nombre del Representante, Cargo, Firma, Teldfono, Poder Notarial y fecha de lirma da este

pedido.
CLAUSULA 2, DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION,
2.1 "EL PROVEEDOR" deberé garanlizar Ia calidad de los blenes enlregados y se obliga a su reposicidn an un plazo qus no excederd de 03 dias habiles conlados e pariir de |a fecha de su

nolificacién al delectarse defectos de calldad o mal estado en los mismos yfo por no cumplir con {as aspecificaclones consignadas en esle padido. La reposicién de los bienes serd solicilada por el
Organo de Operacién Adminisiraliva Desconcenlirada Eslalal Yucatdn a lravés del Departamento de Suminisiros y Gonlrol del Abaslo.

2.2 El Instituto Mexicano del Segure Social podra efectuar pruebas sobra la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no reunan las aspecificaciones requeridas, lo cual se haré del
conocimiento del OIC el incumplimiento de "EL. PROVEEDOR" a |o dispuesio en el articulo 60 de Ia LAASSP,

2.3 Independieniemente de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor deberd responder por los viclos ocultes que p los blenas y Tal \regad
24 "EL PROVEEDOR® cuanta con las licenclas, aulorizaclones y permises que cenforme a olras disposiclones son necesarias para la producclén yfo suminisiro de los bienas objsto de este pedido.

2.5 Lagarantia da cumplimiento del pedido deberé presentarse duranie los dlez dias de vigencia del pedido de acuerdo al arlfculo 48 Gltimo parrafo de la LAASSP, eslo aplica en caso de que "EL
PROVEEDOR" no aslé en posibllidad de entregar los insumos duranta la vigencla dal pedido, loda vez que los bienes se enlregarédn deniro de Jos dlez dlas nalurales posterlores, o blen a pariir de la
fecha de firma del padido. Dicho plazo considera un méximo de 10 (diez) dlas nalurales de manera oporiuna y 4 (cuatro) dias nalurales con sancion. ’

26 El perlodo de caducidad de los bienes, no podrd ser menor a 12 (doce) meses, conlados a parlir de la fecha de enlrega. No obslante los proveadoras podrdn enlregar bienes con una caducidad i
minima hasta de 9 {nuava) mesas, slempre y cuando entreguen una carla compromiso, en la cual se obliguen a canjear los bienes, El Institulo dentro de un plazo de 3 dias héblles, sigulentes al momento

en que se haya percalado del vicio ocullo o problema de calidad solicilar4 el canje da los blenes que prasenlen problemas de calidad o vicios ocullos. El provsedor deberd reponer los blenes sujetos a

canje, en un plazo no mayor a 03 dias hébiles contados a pariir de que reciba la notificaclén correspondiente, “EL PROVEEDOR' se obliga a responder por su cusnia y riesgo de los dafios y/o perjuicios

que por inobservancia o negligencia da su parle, llegue a causar al Instilulo y/o a terceros. El Inslilulo, s6lo aceplard los loles de los bienes repueslos por el proveador por canje con el documenlo que

amita al Organismo de Certificacién o Laboralorio de Pruebas acredilado por parle de E.M.A., que avala el cumplimiento de la Norma Oficial Mexicana, Norma Mexi , Norma Int ional, Norma de

Referencla o Especificacién Técnica aplicable. Tedos los gaslos que se generen con molivo del canje, correran por cuenta del proveador, previa nolificacién de "EL PROVEEDOR®

CLAUSULA 3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS Y SUS PENAS CONVENCIONALES,

3.1 “EL PROVEEDOR' deber4 enlregar los bianes solicltados, en el plazo méximo de entraga sefialado en la ¢Jdusula 1.2 de esle pedido, slempre en una sola exhibicion, sin embargo previa
autorlzacitn de la Coordinacldn de Abastecimiento y Equipamlento, podré enlregar de inmedialo los bienes solicilados.

3.2 El proveador registrara en i “Rem|slén def Pedido”, todos los datos consignados en el *I ivo para requisila la Remision del Pedido” y debera enlregar original y copla de la misma al
presenlarse a realizar |a enlredlide (d8bienes, acompadiando los sigulentes documenlos en caso de requerirse: copia del reglsiro sanltario y el informe analilico del lote a entregar emilido por el laboralorio
de control de calidad det fabrl . 4l documentacion deberé oslar complela a fin de que sea autorizada |a recepcidn de los bienes en el Organo de Operacién Adminisiraliva Desconcenlrada Estatal

Administrador del Pedi
LEYVA

AST. Y EQUIPA,

/7 _

e Area Conlratante
LIC. RICA| R AUTISTA LIC. CARLOS GEQVANI MEDINA ROCA DR. ALONSO JOAN SORES RIO
JEFE DE SUMINISTROS YICONTROL D ABAS‘]@ ~l{EFE DE LOS SERVICI®@S ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTA CATAN
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DELEGACION ESTATAL EN YUGATAN % SOLVENAR-G78-2004

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nfrier:de Gesior; bejo el: Frace V art. 41

COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

REPARTAMENTO DE ADQUIRIGIONES Fecha Terminacion del pedido: 20/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-129-2024

Nuam. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4AP0303
Elaboracién: 11/07/2024 Impresion11/07/2024
Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicidn: PAC
Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  20/07/2024
CARRANZA 15000 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor : 00145677 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN .
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  Inm. 01 TS 15 E 0 U 9 P 0

Yugcaldn en donde, de ser el caso, le sellardn de rachido en el orginal de la remisién.

33 Elp for acapla el p, le pedido y se compromela a 1a enlrega de cada uno de los ranglones por la canlidad determinada, preclsamante en el lugar indicado en el presente en los términos
indicados en la cléusula 3.2 y con las espacificaciones requeridas. El incumplimiento en los plazos de antrega o en las cantidades soliciladas, serd motiva de la cancelacion del presente pedido o de la
canlidad fallante, aplicéndose en consacuencla una sola sancién por conceplo de pena convenclonal, por sl méximo de 4 dias nalurales, sabra las canlidades Incumplidas, por o que no se considera el
eslablecimiento adiclonal de sanclones por concaplo de deducciones al pago de los blenes. Lo anterlor sin que surta efaclo legal cualquler Inconformidad o aclaracién al respecto, liberando al Inslituto
del compromiso Incumplido para que de acuerdo a sus necesidades reasigne el volumen no entregado a quien mejor convenga a sus inlereses, Eslo con Independencla de las Penas Convencionales
aslablacidas en las cldusulas 3.4, y 3.5, de esle pedido. E

3.4°EL INSTITUTO" aplicaré Penas Convenclonales del 2,5% por cada dia nalural, sin exceder da 4 (cualro) dias, de alraso por cada clave, da conformidad a lo establacido en el articulo 53 de
la LAASSP, sobre el valor de lo Incumpfido, cuando entregue blenes después de los 10 (diez) dlas naturales maximo de manera oporluna, serd slampre an una sola exhiblicitn y no se aceplardn entregas
menores al 60% de la canlidad solicliada en los padidas.

3.5°EL INSTITUTO" aplicard Panas Convencionales del 2.5 % diarlo por el no cumplimiento a la solicltud de canje o recolecclén con defectos o viclos ocullos en el plazo establecido de 03 dlas
hébilas; conlados a partir da la fecha da su nofificacién, a enlera saltisfaccion del Insfiluto,

En caso de que no se enireguen los blenes solicilados para canje, 8 cobraré ol valor {olal de los blanes no canjeadon, aulerizando *EL PROVEEDOR” que dichos cobros se realicen sobre sus pagos
pendientes a cubrir.

3,6El adminisirador del presente Pedido serd el encargado de determinar, calcular y nolificar a "EL PROVEEDOR" las Penas Convanclonales; asi como vigilar el registro o caplura y valldar en el
sistema PREI Milenlum, denlro de fos 6 dias héblles siguienles a la conclusién del incumplimiento, asl como de nofificarlas a 'EL PROVEEDOR' para que éste realice el pago correspondienle

3.7En caso que algtn proveedor aferlara, presentacion, caducidad o descidpcion distinta a lo solicliado en la solicllud de colizacién y el &rea técnica la aprobaré en diclamen lécnico por no
deteclarla, en la recepcitn del produclo en el almacén serd rechezada y se procaderd a la aplicaclén de las Penas Convenclonales correspondientes.

CLAUSULA 4. DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO,

4.1El Coordinador de Abaslecimienlo y Equipamiento del Inslilute firma en representacién de) 4rea administradora del pedido, siendo el Departamento de Suministro y Conlral del Abasto,

responsable de suparvisar y dar segulmiento al correcto, oportuno y puntual cumplimiento de los compromisos contraidos por "EL PROVEEDOR” en términos dal numeral 7.1.1.2 del Manual de
Organizacién de la Jefalura de Servicios Adminisirelivos qua establece coma funclén sustantiva *Adminisirar los Pedidos que se formulen en el Organo de Operaclién Adminisiraliva Desconcenlrada
Eslalal Yucalén bajo el esquema de suminisiro y mantenimiento de invenlarios, verificando el cumplimienlo en la entrega, con fundi (o en lo esl en el numearal 5.3.15 da las Polilicas, Bases y
Lineamientos en Maleria de Adquisiciones, Arrendamientos y Serviclos del instilulo Mexicano del Seguro Social y numeral 4.2.6.1.1 del Manual Adminisirativo de Aplicaclén General en Materla de
Adquisiclenes, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico.

5.1Los Comprobantes Fisca

CLAUSULA 5. DE LA FAC
AR LEYVA )
ABAST. Y EQUIPA / / ;
=

e J
Area Contratanfe "’-' , ___~—— |Area Contratants -
BAUTISTA ANCISCELCISNEROS GARGIA|  LIC. CARLOS GEO | MEDINA ROCA DR. ALONSO JUAN\SANSORES RIO
NTROL D ABAST Q.BIENES\Y CONT. DE SERV. JEFE DE LOS SERVICI#S ADMINISTRATIVOS TOOAD TAL YUCATAN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-078-2024
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Numero de Sesion: .
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS O, bajo el: Fracc V art. 41
COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 20/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-129-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0303
Elaboracion: 11/07/2024 Impresion 11/07/2024
Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega: ~ 20/07/2024
CARRANZA 15000 ! Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor : 00145677 Clasificaclén presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN )
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 TS. 15 E 0 u 9 P 0
niimero de proveedor.
6.2E| pago da esle padido serd pasos mexicanos, de conformidad con el Procedimiento para la Recepcitn, Glosa y Aprobacién de Dacumenlos presentacdos para Trémile de Pago y la

Constitucién, Modificacién, Cancelacién, Operacién y Conlrol de Fondos Fljos, sin que ésle rebasa los 20 dfas nalurales posterlores a aquel en que “EL PROVEEDOR' presenla en |as Areas de Trémile
da Erogasiones la representacidn Impresa del Comprobanta Fiscal Diglal por Interat, sito eh Calle 41 Namero 439 por calle 34, Colonla Indusiral, CP 87150, en Mérida, Yucatén, Tel. 9999 22 55 66 Ext.
61128, asl como presenlar las opinionas del SAT, INFONAVIT e IMSS junio con los CFOI slempra y cuando exceda los 300,000.00 (8on: Tresclentos mi) pesos 00/100 M.N.)

5.3En caso de que el monto méximo del pedido exceda de $300,000.00 (Trasclentos mil pesos 00/100 M.N.), debera enlragar junto con su Comprobante Flscal Digilal por Internal, en caso da

conter con Irabajadores inscrilos en el Régimen Obllgatorio dal Seguro Scclal, la Opinién de Cumplimiento en materla de Segurldad Soclal vigente y posiliva; en caso de no conlar con irabajadoras
Inscrllos en el Régimen obligatorio del Saguro soclal y subconlrate a su personal, presentaré la Opinlén de Cumplimiento en materia de Seguridad Soclal vigenle y posiliva del particular subconiralado, y si
no cuenta con trabajadores inscritos en el Régimen Obligatorio del Segure Soclal nl subconlralados, podra presentar escrita libre bajo protesta de dacir verdad en el que respalde st dicho o documento
emilido por *EL INSTITUTO" en &l que consle que no se puade emitir dicha opinion,

CLAUSULA 6. DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

6.1, “EL PROVEEDOR" se obliga para con “El. INSTITUTO", a respander por los dafios y/o perjulclos qus le pudiera causar a éste o a terceros, sl con motivo de la enlrega de [os bienes, vicla derechos
da aulor, de palentes y/o marcas u olro darecho reservado & nivel nacional o inlernacional. Por (o anterlor, *EL PROVEEDOR" manifeslé en au propuesla bajo protesta de declr verdad, no encontrarse en
ningune de los supueslos de infraccion a la Ley Federal del Derecho de Autor, ni a la Ley de la Propiedad Induslilal. En caso de que sobraviniera alguna reclamacion en conlra de "EL INSTITUTO" por
cualquiera de Ias causas anles mencionadas, la tnica obligacion de dste serd la de dar aviso en el domicllio previsio en este Instrumento a *EL PROVEEDOR?, para que ésle lleve a cabo las acciones
necesarias que garaniicen la liberacién de "EL INSTITUTO" de cualquier conlroversia o responsabilidad de cardcler civll, mercantil, penal o adminisiraliva que, en su caso, se ocasione.

Administrador del Pedidp

. il

Area Contratante -
i+ |IC, CARLOS GE@VANYMEDINA ROCA DR. ALONSO JU, NSORES RIO
JEFE DE LOS SERVI ADMINISTRATIVOS TOOAD AL\YUCATAN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL T ——
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN i T
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nemero de Sesion:
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo:

S - , DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Nam. Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacion del pedido:20/07/2024

No. de Evento AD-078-2024
bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-060GYR011-1-129-2024

No. de Pedido: DAP0303
Elaboracion: 11/07/2024 Impresion11/07/2024

Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccibn CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  20/07/2024
CARRANZA 15000 Particla presupuestal : 0401 21053002
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN .
Lugar de enfrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 U 9% P 0
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

VICTOR MANUEL TELLEZ URIBE

CARGO
REPRESENTANTE LEGAL /
s

FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)

5555449548
MES [ANO
07 24

FECHA D'A1 1

EL REPRESENTANTE ACREDITA PODERW EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA

130,422 NOTARIA. 48 CDMX \
Administrador del Pe
LAE. HAR RLEYVA _
TITULAR DE LA COQH BAST. Y EQUIPA / ) .

Area Contratante
LIC. CARLQOS GE

| MEDINA ROCA
" MEFE DE LOS SERVICJOS ADMINISTRATIVOS

U

DR. ALONSO, N SANSORES RIO
TOOA TATAL YUCATAN
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