INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Namero Acuerdo: No. de Evento: AD-089-2024

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . e o

JEFATURA DE SERVIGIOS ADMINISTRATIVOS NEmiEoide Sesion bajo ei: Fracc V art. 41

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

DERARTAMENTODEABRUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:07/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-152-2024
Num. Dictamen Presup: S/IN No. de Pedido: D4P0413

Elaboracion: 29/08/2024 Impresion29/08/2024

Proveedor: DARFARMA S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE FRAY ANTONIO DEMARCHENA NUM. 227 QUINTAS DEL MARQUEZ Fecha de entrega: 07/09/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. DAR -140818-8Y7 No. Proveedor : 00130641

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN YUCATAN Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  Inm. 01 TS. 15 E. o U e P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio  Importe Total
1 06083300980004 SOLUCIONES. HIALURONATO DE SODIO, SOLUCION OFTALMICA. CADA ML CONTIENE: 1265 ENV 319.00 403,535.00
HIALURONATO DESODIO 10 MG O 16 MG. ENVASE CON UNA JERINGA CON 0.4 ML, A 1
ML.
Marca:  BIOVISC Tipo Presen: JGA
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:”

SUB. TOTAL $ 403,535.00
LV.A $ 64,565.60

TOTAL $ 468,100.60
{ cuatrocientos sesenta y ocho mil cien pesos 60/100 M.N.)
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DEL TATAL EN ATAN : g ' '
EGACGION ES Tue Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Fecha Terminacion del pedido: 07/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-152-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0413
Elaboracion: 29/08/2024 Impresion 29/08/2024

Proveedor: DARFARMA S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccion: CALLE FRAY ANTONIO DEMARCHENA NUM. 227 QUINTAS DEL. MARQUEZ Fecha de entrega:  07/09/2024
QUERETARO 76047 Partida presupuestal : 0401 21053002
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 T.S. 15 E. 0 U 90 P. 0

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

1.1l pedido fue adjudicado a “EL PROVEEDOR" mediante procedimiento de contralacion de Adjudicacion Direcla indicada en ef extremo superior derecho dsl presente pedido, cumpliendo con io
indicado en la Ley de Adquisicionas, Arrendamientos y Servicios del Sector Pdblico; con (a finalidad de cubric las necesidades derivadas por incumplimiento de ordenes de reposicion yfo liberaciones, por
la Coordinacion de Controf al Abasto, con el objeto de evitar desabasto en las unidades médicas de atencion a la derechohabiencia, procedimiento en el que se garantizaron las mejores condiciones
disponibles al [nstituto en cuanto a precio, calidad, oportunidad de enltrega y financiamiento.

1.2°EL PROVEEDOR" acepla y s¢ compromete a firmar ef presente pedido y & surtirlo en el plazo, cantidad, fugar y condiciones de entrega sefialadas, de conformidad con el comunicado de
resullados del evento de contratacién del cual deriva. El presente pedido se firma bajo la modafidad de precios fijos, los cuales no puedsn ser modificados dentro de la vigencia del mismo.

1.3 *EL PROVEEDOR’ manifiesta bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de los supueslos de infraccién a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a la Ley de la Propiedad Industrial, -
para ser susceptible en su caso, de adjudicacion.

1.4E1 proveedor declara, bajo prolesla de decir verdad, no encontrarse en alguno de los supuestos establecidos por los articulos 50 y 60 penultimo parrafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico {LAASSP).

1.58i el monta del pedido excede los $300,000.00 {Son: Trescientos mil pesos 00/100 M.N.), para efectos del articulo 32 D del Gédigo Fiscal de la Federacion, *EL PROVEEDOR" deberé remitir
conjuntamente al pedido y siempre da manera previa & la entrega de los bienes, la opinién aclualizada vigente y positiva emitida por el SAT, en la que manifiesta que se encuentra al corcienle de sus
obligaciones fiscales; Ia opinién actualizada vigente y positiva emitida por el INFONAVIT, y su Opinién de cumplimiento vigente y posiliva de obligaciones en Materia de Seguridad Soclal, y en caso de
incumplimiento de éste Gitimo *EL PROVEEDOR" solicita se aplique los tecursos derivados del Pedido contra los adeudos que en su caso tuviera a favor de “EL INSTITUTO",

1.6 Los gastos por concepto de empague, flete y acarreo, asi como todos los impuestos y derechos, tanto federales como estatales o municipales, o de cualquier olra naluraleza, serdn a cargo de
“EL PROVEEDOR", con excepsion dsl Impuesto al Valor Agregado que correrd a cargo de "EL INSTITUTO" en aquellos bienes que as fo ameritan.

1.7Para cubrir las erogaciones que se deriven del presente Pedido, “EL INSTITUTO" cusnta con recursos disponibles suficientes, no comprometidos, en la parida presupuestal correspondients,

de conformidad con 1o previsto en el articulo 81, fraccién [V, del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Seclor Puiblico, en caso de discrepancia entre el contenido de la
solicilud de cotizacion y/o notificacion de resultado del procedimiento respectivo y ef presente instrumento, prevalecerd lo establecido en el primer documento citado yfo notificacion de resuliade del
Procedimiento, asi como la descripcidn y presentacién del Cuadro Bésico Institucional.

1.8 “EL INSTITUTO" cuenta con autorizacion del presupuesto para cubrir el compromiso derivado det presente pedido, con el Dictamen de Disponibilidad Presupusstal con Numero: 0000244886-2024
DEL 05 de Junio del 2024,

1.9 Vigencia del Pedido: Det dia habil §iguiente a la notificacion del comunicado de resultados al 31 de diciembre de 2024

M q1d0 , 4\\
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL T ———— T E——
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN -gle Eyanio; AD-029-2024

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranst
BEFERYANIERG DS DRUISICIONES Fecha Terminacién del pedido: 07/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-152-2024
Ntm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0413
Elaboracion: 29/08/2024 Impresion29/08/2024
Proveedor: DARFARMA S.A.DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE FRAY ANTONIO DEMARCHENA NUM. 227 QUINTAS DEL MARQUEZ Fecha de entrega:  07/09/2024
QUERETARO 76047 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. DAR -140818-8Y7 No. Proveedor : 00130641 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DEL.LEGACIONAL EN YUCATAN .
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E 0 U 90 P 0
1 .._oa;mr PROVEEDOR" acredita la exislencia y personalidad con los datos que regisira en ef apartado de Nombre dal Representante, Cargo, Firma, Teléfono, Pader Notarial y fecha de firma de este
pedido.

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

2.1 *EL PROVEEDOR' deberé garantizar la calidad de los bienes entregados y se cbliga a su reposicién en un plazo que no excederé de 03 dias habiles contados a parlir de la fecha de su
notificacion al detectarse defectos de calidad o mal estado en los mismos y/o por no cumplir con las especificaciones cansignadas en este pedido. La reposicion de los bienes sera solicitada por el
Organo de Operacion Adminisirativa Desconcentyada Estalal Yucatdn a iravés del Deparlamento de Suministros y Control del Abasto.

2.2 El Instituto Mexicano del Seguro Social padra efectuar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazande aquellos que no retinan las especificaciones requeridas, lo cual se hara del
canocimiento def OIC el incumplimiento de ‘EL PROVEEDOR” a lo dispuesto en el articulo 60 de la LAASSP.

2.3 Independientemente de fas pruebas que reafice el IMSS, el proveedor debera responder por los vicios ocultos que presenten los bienes y materiales sniregados.

24 “EL PROVEEDOR® cuenta con las licencias, aulorizaciones y permisos que conforme a olras disposiciones son necesarias para la produccién y/o suminisiro de los bienes objeto de este pedido.

2.5 Debido a que la solicitud de adquisicidn de los bienes terapéuticos del presente requerimiento, dariva de las necesidades del OOAD por desabasto o incumplimiento de contratos vigentes, en el
presente caso, se excepliia af proveedor, de presentar la garantia de cumplimiento del conirato o padido respactivo, en 1érminos del supuesio que contempla sl articuto 48 de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico, que en su parte conducente dice: ... En los casos sefialados en las fracciones I, IV, V, Xl y XIV del articulo 41 y 42 de esta Ley, el servidor piblico que
deba firmar el contrate, bajo su responsabilidad, podra excepiuar al proveedor, de presentar la garantfa de cumptimiento del contralo respectivo.”

2.6 El periodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 {doce) meses, contados a pariir de fa fecha de entrega. No obstante los proveadores podran eniregar bienes con una caducidad
minima hasta de 9 {nueve) meses, siempre y cuando entreguen una carta compromiso, en la cual se obliguen a canjear los bienes, Ef instituto dentro de un plazo de 3 dias habiles, siguientes at momento
en gue se haya parcatado del vicio oculto o problema de calidad solicitara el canje de los bienes que presenten problemas de calidad o vicios ocullos. El proveedor debera reponer los bienes sujetos a
canle, en un plazo 710 mayor a 03 dias habiles contados a partir de que reciba la notificacién correspondiente. *EL PROVEEDOR' se obfiga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios
que por inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o a terceros. El Instituto, s6lo aceptara los loles de fos bienes repuestos por 8l proveedor por canje con el documento que
emita el Organismo de Cerlificacion o Laboratorio de Pruebas acreditado por parte de E.M.A., que avale el cumplimiento de Ia Norma Oficial Mexicana, Norma Mexicana, Norma Inlernacional, Norma de
Referencia o Especificacién Técnica aplicable. Todos ios gastos que se generen con motivo del canje, correrén por cuenta def proveedor, previa notificacion de *EL PROVEEDOR”

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

3.1 “EL PROVEEDOR" debera aniregar fos bienes solicitados, en et plazo méximo de enlrega sefialado en la clausula 1.2 de este pedido, siempre e una sola exhibicidn, sin embargo previa
autorizacion de la Coordinacién de Abastecimianto y Equipamiento, podra eniregar de inmediato los bienes soficitados.

3.2 Ei proveedor registrara en la “Remisiop del Pedido”, todos les datos consignados en ef *Instructivo para requisita la Remision del Pedido” y deberd entregar original y copia de la misma al
prasentarse a realizar fa entrega de los bignes, acompadando los siguientes documentos en caso de requerirse: copia del registra sanitario y el informe analitico det [ote a entregar emitido por el laboratorio
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUmero Acuerdo: AD.080.

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN i No. de Evento: AD-089-2024

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS EHIRTESEC GIEe SESITR: bajo el: Fracc V art. 41

GOORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DERARTAMERGE DEADQHIICIoNES Fecha Terminacion del pedido: 07/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-152-2024

Nim. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0413
Elaboracion: 29/08/2024 Impresion29/08/2024]
Proveedor: DARFARMA S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE FRAY ANTONIO DEMARCHENA NUM. 227 QUINTAS DEL MARQUEZ Fecha de entrega:  07/09/2024
QUERETAROC 76047 Partida presupuestal : 0401 21053002

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 T.S. 15 E. 0 U. 9 P 0

de conlrot de calidad del fabricante. Esta documantacién debera estar completa a fin de que sea aulorizada la recepcidn da los bienes en i Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal
Yucatéan en donde, de ser el caso, le sellarén de recibido en el original de Ia remision.

3.3 Elproveedor acepia el prasente pedido y se compromete a |a sntrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamente en ¢l lugar indicado en el presente en los términos
indicados en la cldusula 3.2 y con las espscificaciones regueridas. El incumplimiento en Jos plazos de entrega o en las cantidades soficitadas, serd motivo ds la cancelacion del presente pedido o dg la
cantidad faltante, aplicandose en consecuencia una sola sancién por concepto de pena convencional, por el méximo de 4 dias naturales, sobre las canlidades incumplidas, por [o que no se considera ej
eslablecimiento adicional de sanciones por concepto de deducciones al pago de los bienes. Lo anterior sin que susta efecto legal cualquisr inconformidad o actaracion al respacta, liberando al Institulo
del compromiso incumplido pata que de acuerdo a sus necesidades reasigne el volumen no entregado a quien mejor convenga a sus interases. Esto con independencia de las Penas Convencionales
establacidas en las cléusulas 3.4, y 3.5, de este pedido.

3.4°EL INSTITUTO" aplicara Penas Convencionales del 2.5% por cada dia nalural, sin exceder de 4 (cuatro) dias, de atraso por cada clave, de conformidad a lo establecido en el articulo 53 de
la L AASSP, sobre el valor de lo incumplido, cuando enlregue bienes después de les 10 (diez) dias naturales méximo de manera oportuna, sera siempre en una sola exhibicion y no se aceptaran entregas
menores al 60% de la canlidad solicitada en los pedidos.

3.5EL INSTITUTO" aplicara Penas Convencicnales det 2.5 % diario por e no cumplimiento a la soficitud de canje o recoteccion con defecios o vicios ocultos en el plazo establecido de 03 dias
hébiles; contados a partir de {a fecha de su nolificacién, a entera salisfaccion del Institulo.

En caso de que no se snireguen los bienss s dos para canje, se cabrard el valor total de los bienes no canjeados, aulorizando *EL PROVEEDOR" que dichos cobros se reaficen sobre sus pagos
pendientes a cubrir.

3.6E| administrador del presente Pedido sera el encargado de determinar, calcular y notificar a “EL PROVEEDOR' las Penas Convencionales; asf come vigilar el registro o captura y vatidar en el
sistema PRE| Milenium, deniro de los 5 dias habiles siguientes a la conclusion del incumplimiento, asi como de notificarlas a “EL. PROVEEDOR" para que éste realice ef pago correspondiente

3.7En caso que alglin proveedor ofertara, presentacion, caducidad o descripeion distinta a lo solicitado en la solicitud de colizacion y el drea {écnica la aprobara en dictamen técnico por no
detectarla, en la recepcion del producto en el almacén serd rechazada y se procedera a fa aplicacion de las Penas Convencionales correspondientes.

CLAUSULA 4. DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO.

4.1Ds conformigad con lo dispuesio en el articuto 2 fracsion Iil Bis y pentitimo pérrafo del articulo 84 del Reglamenio de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico;

los numerales 2.2, 5.4.13 y 5.3.15 de las Politicas, Bases y Lineamianios en Materia de Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instiluto Mexicano del Seguro Social, et LAE. Harry lrizar Leyva,

far de fa Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento, con Registro Federal de Confribuyentes HLH840629HW1, designado para dar seguimiento y verificar ef cumplimiento de las obligaciones que
deriven del objeto del presente instrumento juridico, quien podré ser sustituido en cualquisr momento, bastando para tales efectos un comunicado por escrito y firmado por el servidor puibtico facultado
para ello, informando a *E1. PROVEEDOR" para los efectos dsl presente instrumento juridico. Documento que se adjunta al presenta como Anexo Nimero 1 (uno).

El Departamento de Suministro y Control del Abaslo, serd el responsable de supervisar y dar seguimiento al correcte, oportuno y puntual cumplimiento de los compromisos conlraidos por "EL
PROVEEDOR" en términos def numeral 7§1.1.2 del Manuat de Organizacion de la Jefatura de Servicios Administrativos que establece como funcién sustantiva “Adminisirar fos Pedidos que se formulen en
el Organo de Operacién Administrativa Deconcentrada Estatal Yucalan bajo el esquema de suministro y mantenimiento de inventarios, verificando ef cumplimiento en la enirega, con fundamento en lo

\
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUmero Acuerdo: P

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Nimer de Secion: RIS EIRIIRATO00 202

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS 8 esion. bajo el: Frace V art. 41

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 07/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-152-2024

NUm. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0413
Elabeoracion: 29/08/2024 Impresion29/08/2024
Proveedor: DARFARMA S.A.DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE FRAY ANTONIO DEMARCHENA NUM. 227 QUINTAS DEL. MARQUEZ Fecha de entrega:  07/09/2024
QUERETARO 76047 _ : Partida presupuestal : 0401 21053002

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 ¢

estabtecido en ef numeral 5.3.15 de las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arfendamientos y Servicios del instituto Mexicano del Segure Social y numerat 4.2.6.1.1 def Manual
Adminisirativo de Aplicacion General en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

CLAUSULA 5. DE LA FAGTURACION.

5,1Los Comprobantes Fiscales Digitales por Internet (CFD1) deberdn describir los mismos articulos y la misma redaccion del pedido, nimero de pedido, nimero de requisicion y partida presupuestal,
niimero de proveedor.

5.2EI pago de este pedido sera pesos mexicanos, de conformidad con el Procadimiento para la Recapcidn, Glosa y Aprobacion de Documentos presentados para Tramite de Pago vy la

Constitucion, Modificacién, Cancelacién, Operacién y Control de Fondos Fijos, sin que éste rebase los 20 dias naturales posteriores a aquel en que *EL PROVEEDOR” presente en las Areas de Trémite
de Erogacionss la representacién impresa dal Comprobante Fiscal I por Internet, sito en Calle 45 Ntmero 439 por calle 34, Colonia Industrial, CP 97150, en Mérida, Yucatdn, Tel. 99 99 22 56 56 Ext.
61128, as! como presentar (as opiniones del SAT, INFONAVIT e IMSS junlo con los CFDI siempre y cuando exceda los 300,000.00 {Son: Trescientos mil pesos 00/100 M.N.}

5.3En caso de que el monto maximo de} pedido exceda de $300,000.00 (Trescientos mil pesos 00/100 M.N.), deberé entregar junio con su Comprobante Fiscal Digital por Internet, en caso de

contar con trabajadores inseritos en el Régimen Obligatorio del Seguro Social, la Opinién de Cumplimiento en materia de Seguridad Social vigente y posiliva; en caso de no contar con trabajadores
inscritos en &l Régimen obligatorio de! Seguro social y subcontrate a su personal, presentard la Opinién de Cumplimianto en materia de Seguridad Social vigente y positiva del particular subcontratado, y si
no cuenta con trabajadores inscritos en el Régimen Obligatorio del Seguro Social ni subconiratades, podré presentar escrito libre bajo protesta de decir verdad en el que respaide su dicho o documento i
emitido por *EL INSTITUTO" en el gue consle que no se puede emitir dicha opinion. i

CLAUSULA 6. DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

6.1. “EL PROVEEDOR’ se obfiga para con “EL INSTITUTO", a responder por los darios y/o perjuicios gue le pudiera causar a éste o a tarceros, si con motivo de {a enirega de los bienes, viola derechos
de autor, de patentes y/o marcas u olro derecho reservado a nivel nacional o internacional. Por lo anterior, "EL PROVEEDOR" manifes(o en su propuesta bajo protesta de decir vardad, no encontrarse en
ninguno de los supuestos de infraccién a la Ley Federal del Derecho de Autor, nia la Ley de fa Propiedad Industrial. En caso de que sobreviniera alguna raclamacién en contra de “EL INSTITUTO" por
cualquiera de tas causas anlas mencionadas, la (inica obligacién de éste serd la de dar aviso en ef domicilio previsto en este instrumento a “EL PROVEEDOR", para que éste lleve a cabo fas acciones
necesarias que garanticen (a liberacién de *EL INSTITUTO" de cualquisr controversia o responsabilidad de carécler civil, mercantil, penal o adminisirativa que, en su caso, s¢ ocasionae.

CLAUSULA 7. TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO

“EL INSTITUTO" cuando concurran razones de interés general, o bien, cuando por causas justificadas se extinga Ia necesidad de suministear los bienes originalmente contratados y se demuestre que de
continuar con el cumplimienta de las obligaciones pactadas, se ocasionaria algun dafio o per] a“EL INSTITUTO", o se determine fa nulidad total o parcial de los actos que dieron origen al presents
contrato, con motivo de la resolucion de una inconformidad o Intervencidn de oficio, emitida por la Secretaria de la Funcién Publica, podra dar por terminado anticipadamente el presente contralo sin
responsabilidad alguna para “EL INSTITUTO", ello con independencia da fo establecido en la cldusula que antecede.

Cuando “EL INSTITUTO" determinaldar por terminado anticipadamente el contrato, fo notificara al *EL. PROVEEDOR” hasta con 30 (Ireinta) dias nalturales anteriores al hecho, debiendo sustentarlo en un
dictamen fundado y motivado, en el Que se precisaran las razonss o causas que diaron arigen a ta misma y pagaré a “EL PROVEEDOR" |a parts proporcional de los bienes suministrados, asf como los

Admini :.. b ido AN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL T —— S
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN No. de Evento: AD-089-2024

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

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO mumorm Qm >Ocm_d0n ZO. OOg—uﬂmzmn

DEPARTAMERTGDE ASQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 07/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-152-2024

Num. Dictamen Presup: $/N No. de Pedido: D4P0413
Elaboracion: 29/08/2024 Impresion28/08/2024
Proveedor: DARFARMA S.A. DE C.V. No Requisiciéon: PAC
Direccion: CALLE FRAY ANTONIO DEMARCHENA NUM. 227 QUINTAS DEL MARQUEZ Fecha de entrega:  07/09/2024
QUERETARO 76047 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. DAR -140818-8Y7 No. Proveedor : 00130641 Clasificacion mu—.mmcucmmnm_ :
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 T8 15 E. 0 U . g0 P 0

gastos no recuperables en que haya incurrido, previa solicitud por escrito, siempre que estos sean razonables, sstén debidamente comprobados y se relacionen directamente con 4 presente contrato,
limitandose segln corresponda a los conceptos establacidos en ta fraccion |, def articulo 102 dal Reglamento de ia Ley de Adguisiciones, Arrendamienios y Servicios del Sector Pdblico.

CLAUSULA 8. RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO

“EL INSTITUTO" podra rescindir adminlstrativamante el contrato en cualquier momanto, cuando “EL PROVEEDOR” incurra en incumplimiento de cualquiera de las obligaciones a su cargo, de
conformidad con el procedimiento previsto en el articulo 54, de ia Ley de Adquisicionas, Arrandamientos y Servicios del Sector Piblico. “EL INSTITUTO" podra suspender el ramile del procedimiento de
rescision, cuando se hubiera iniciado un procedimiento de conciliacion respecio del conirato materia de ta rescisién.

CAUSAS DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL. CONTRATO

“EL INSTITUTO" podré rescindir adminisirativamente e contrato sin mas responsabilidad para ef mismo y sin necesidad de resolucion judicial, cuando “EL PROVEEDOR" incurra en cualquiera de las
causales siguienles:

a)Contravenir los términos pactados para el suminisiro de |os bienes establecidos en el presente conirato.

byTransferir en fode o en parte las obligaciones que deriven def presente contralo a un tercero ajeno a la relacién contractual.

c)Ceder los derechos de cobro derivados del contrate, sin contar con la conformidad previa y por escrito de "EL INSTITUTO".

d)Suspender tolal o parcialmente y sin causa juslificada el suministro objeto def presente coniralo.

@)Omitir suministrar los bienes en tiempo ¥ forma conforme a lo establecido en el presente confrato y sus respectivos anexos.

f)No proporcionar a los Organos de Fiscalizacién, ia informacion que le sea requerida con motivo de las auditorias, visitas e inspecciones que realicen.

g)Ser dectarado en cancurso mercantil, 0 por cualquier olra causa dislinia o analoga que afecle su patrimonio. '

h)En caso de que compruebe fa falsedad de alguna manifestacion, informacion o documentacion proporcionada para efeclo del presente contrato;

i)En caso de que la suma de [as penas convencionales exceda el 20% del monto total def contrato.

j)Divulgar, transferir o utifizar la informacioén que conozca en el desarrollo del cumplimiento del objelo del presente contralo, sin contar con fa autorizacién de “EL INSTITUTO” en los términos de o
dispuesto en la cldusula VIGESIMA PRIMERA de CONFIDENCIALIDAD Y PROTECCION DE DATOS PERSONALES del presente instrumento juridico;

K}impedir ef desempeno normat de labores de “EL INSTITUTO";

1)En el supuesio de que la Comisién Federal de Compatencia, de acuerdo a sus facultades, notifique a “EL INSTITUTO" {a sancidn impusesta a “EL. PROVEEDOR", con molivo de la colusion de
precios en que hubiese incurrido duranie ef procedimiento licitalorio, en conlravencion a lo dispuesio en los articulos 9, de la Ley Federal de Competencia Econdmica y 34, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico.

m)Cuando se compruebe que “EL PROVEEDOR" haya entregado bienes con descripcionss y caracteristicas distinlas a las pactadas en el presente instrumento juridico.

n)En caso de gue “EL PROVEEDOR" no reponga los bienes que e hayan sido devueltos para canje, por problemas de calidad, defeclos o vicios ocultos, de acuerdo a lo eslipulado en el
presenie conirato.

o)Cuando se transmitan total o parcialmente, bajo cuaiquier titulo, los derechos y obligaciones pacladas en el presente instrumento juridico, con excepcién de los derechos de cobro, previa
autorizacion de “EL INSTITUTO".

p)En caso de que durante la vigencia del contrato la renovacion del Registro Sanitario no resulte favorable por fa auloridad sanitaria; o bien se reciba comunicado por parte de la Comisidn Federal
contra Riesgos Sanilarios (COFEPRIS), kn et sentido de que “EL. PROVEEDCR" ha sido sancionado o se le ha revocado el Registro Sanitario correspondients.”

q)Incumplir cualquier obligacion distinla ge las anteriores y derivadas del presente contrato.

|
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REPRESENTANTE LEGAL -NOMBRE Y FIRMA
ANDRES CRUZ GALINDO
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Numero Acuerdo:
NUmero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

NUm. Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacién del pedido:07/09/2024

Ne. de EventoAD-089-2024
bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR011-1-152-2024

No. de Pedido: D4P0413
Elaboracion; 29/08/2024 Impresion29/08/2024

Proveedor: DARFARMA S.A.DEC.V.

No Requisicion: PAC

Direccién CALLE FRAY ANTONIO DEMARCHENA NUM. 227 QUINTAS DEL MARQUEZ Fecha de entrega:  07/09/2024
QUERETARG 76047 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. DAR-140818-8Y7  No.Proveedor: 00130641 Clasfficaclsn presupusstal
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 TS. 185 E 0 u. 90 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
ANDRES CRUZ GALINDO
CARGO
REPRESENTANTE LEGAL
FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)
DIA MES  [ANO
FECHA | 29 08 2024
EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
PODER 34,376, OTORGADO EL 14 DE OCTUBRE DE 2019, POR EL LIC. GUILLERMOCORONADO FIGUEROA,
NOTARIO 50 DE GUADALAJARA JALISCO.
|
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R. ALONSO JUAN SANSORES RIO REPRESENTANTE LEGAL NOMBRE Y FIRMA

ITULAR DE@GAD ESTATAL YUCATAN

ANDRES CRUZ GALINDO
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" 7pfULAR DE LA CORREPDRABAST. Y EQUIPA.
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