INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-R003-T93-24
DELEGACION REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA

COORDINACION DE ABASTACIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Mumera;des Sesion: baio el: Fracc Vart. 41

DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVS. Fecha de Acuerdo: No. Compranet:

TELERONCD: (B00] S5eo 7Y btk ot £XT:100 Fecha Terminacién del pedido:09/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR003-T-93-2024
NUm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0079

Elaboracion: 30/05/2024 Impresion 30/05/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: BOULEVARD ATLIXCAYOTL NEXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. B OSQUES DE Fecha de entrega: 09/06/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN BAJA CALIFORNIA NORTE Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: BLVD. LAZARO CARDENAS NO. 3035, NUEVO Circ. 02 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U. 9 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad  Precio  Importe Total
1 06008809340000 APOSITOS. TRANSPARENTE ESTERIL DE POLIURETANO CON ADHESIVO 60 CJA 411837  247,102.20

HIPOALERGENICO LIBRE DE LATEX CON TECNOLOGIA DE CONFORT; EL FILM
INTEGRA UNA ALMOHADILLA DE GEL TRANSPARENTE Y ABSORBENTE IMPREGNADA
CON GLUCONATO DE CLORHEXIDINA AL 2%, CON BORDES REFORZADOS DE

Marca: 3M TEGADERM CHG Tipo Presen: PZA
Procedencia: ESTADOS UNIDOS Cant Presen:25
SUB. TOTAL S 247,102.20
L V. A S 39,536.35
TOTAL S 286,638.55

( doscientos ochenta y seis mil seiscientos treinta y ocho pesos 55/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-R003-T93-24
DELEGACION REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA

COORDINACION DE ABASTACIMIENTO Y EQUIPAMIENTO UG e, SR SR bajo el: Fracc V art. 41

DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVS. Fecha de Acuerdo: No. Compranet

FELEEONGSE (0ah] RSR0TT Y, (AR St XTI Fecha Terminacion del pedido: 09/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR003-T-93-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: DAP0079
Elaboracion: 30/05/2024 Impresion30/05/2024
Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccion: BOULEVARD ATLIXCAYOTL NEXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. BOSQUES DE Fecha de entrega:  09/06/2024
ANGELOPOLIS PUEBLA 72453 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN BAJA CALIFORNIA NORTE
Lugar de entrega: BLVD. LAZARO CARDENAS NO. 3035, NUEVO Circ. 02 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 U. 9 P. 0

CLAUSULAS PARA PEDIDOS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS

CLAUSULA 1: DEL PEDIDO
1.1 Su representante, Dra. Desirée Sagamaga Durante, en su cardcter de Titular del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Regional Baja California, previsto en el articulo 2, fraccién IV,
inciso a), del Reglamenta Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social, se encuentra facultada para suscribir el presente instrumento juridico en representacién de EL INSTITUTO, de conformidad a

lo establecido en los articulos 251 A, de la Ley del Seguro Social, y 139, 141, 144 fracciones |, XXII y XXXVI, y 155 1 on Ii, del Regl Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social; y de
acuerdo al poder que se contiene en escritura publica nimero 94,589, libro 2,724 de fecha 13 de tebrero de 2020, pasada ante la fe del Luis Ricardo Duarte Guerra, Titular de la Notaria ndmero
veinticuatro de la Ciudad de México, actuando como iado en el p io de la Notana Numero 98 de la que es Titular el Licenciado Gonzalo M. Ortiz Blanco @ Inscrita nn el Registro Pablico de la
Propledad y de Comercio el dia 28 de lebrero de 2020, bajo la partida No. 5891535, en la que consta su nombramiento como Titular del Organo de Op i6n Admini P en
el articulo 2,

traccidn IV, inciso a), del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social, por lo que tigne legales suticient para representar a EL INSTITUTO en los términos y condiciones de
este conlrato. 1.2 Este pedido se basa en la lista de precics aprobados, en poder del Instituto con la coti da por el p ~ 1.3 E p dor acepta el presente pedido y se

compromete a surtirio en el plazo estipulado, por la que cualquier aclaracion sobre el conlenido del mismo dehera electuarse por escnlo ante esta drea en un plazo maximo de cinco dias habiles después
de la lecha de recepcion del pedido, trascurrido ese lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADOQ. 1.4 El Institute Mexicano del Seguro Social podrd cancelar este pedido, total o
parcialmente si el proveedor no cumple con las condiciones establecidas en el misma o bien exigir su cumpliméiento, en ambos casos el proveedor se hard acreedor a la sancién establecida en la cldusula
3.3 de esle pedido. 1.5 Este pedido no es vilido si presenta tachaduras, correcciones y/o alteraciones. 1.6 Los gastos por concepto de empaque, flete y acarreo, invariablemente comerdn por cuenta del
proveedor, con excepcion

de aguelios casos en que expresamente se establezcan en el pedido, que correrdn a cargo del Instituto Mexicano del Sequm Social. 1.7 Todos los impuestos y derechos, tanto lederales como estatales

o municipales, o de cualquier otra naturaleza, serin a cargo dei p dor, con del Impuesto al Valor A do (I.V.A.). 1.8 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que
las Dependencias del Sector Publico Federal ojerzan las lnmcmnos que les concede I.n Loy de Adquisici y Servicios del Sector Publico (LAASSP) y su reglamento. 1.9 El proveedor
dobe de validar que las claves, cantidades y prmos on este pedida sean idénticos a los asentados en el fallo o acta da it; ‘ a la evaluacion de HCnico o en caso de

pancia enlreel tenido del acta de ] y ol te pedido, p o ido en la prop ica del p dor. 1.10 Con f y en el articulo 96 del Reglamento
de la Loy de Adqui Arrer tos y Servicios del chlm Publico.- En el caso do pr imientos de cor 6n en los quo se exceptie de la presentacién de garantia de cumplimiento de

conlrato en términos de la Loy,

el monto méximo de las penas convencionales por atraso sera del veinte por ciento del monte de los bienes, arrendamientos o servicios entregados o prestadas fuera del plazo convenido. 1.11 Cuande
el monto del contrato sea superier a $300,000.00, sin incluir el impuesto al valor agregado (1LV.A.); debera presentar previo a la firma del pedido, el documento vigenta y positivo de las solicitudes de
opinién ante el Sistema de Administracién Tributasia (SAT), ante el Instituto Mexicano del Sequro Social (IMSS) y ante el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadoras(INFONAVIT),
de conformidad con lo previsto en el anticulo 32d, del Codigo Fiscal de la Federacian,

CLAUSULA 2: DE LA GARANTIA DE CALIDAD ¥ DE LA INSPECCION:

2.1 El proveedor debera garantizar la calidad do los bienes entregados y se obliga a su reposicion al detectarse defectos o mal estado en los mismos y/o no cumplir con las especificaciones consignadas
on oste pedido. 2.2 El Instituto Mexicano del Sequro Social electuara pruebas sobre la calidad de los articulos, rechazando aquellos que no rednan las especificaciones requeridas.

2.3 Independientemente de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor deberd responder por los vicios ocullos que presenten los equipos, bienes y materiales entregados. 2.4 Acepta el proveedor

quaen __—
s que tuviere con el Instituto, por Cuctas Obrero Patronales, Cap-!*s Constitutives o cualquier otro concepto.
ULOS: /}r
}cj.bgm)cimemo y Equipamiento (CAE), 'I\ ger de diatt los bienes solicitados que 1lengan en exisiencia y tardas en W
e To C
/- +
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-R003-T93-24
DELEGACION REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA

COORDINACION DE ABASTACIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVS. Fecha de Acuerdo: No. Compranet

TRECRT e ST R SR TR Fecha Terminacion del pedido: 09/06/2024 | AA-50-GYR-050G YR003-T-93-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0079
Elaboracion: 30/05/2024 Impresion30/05/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: BOULEVARD ATLIXCAYOTL NEXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. B OSQUES DE Fecha de entrega:  09/06/2024
ANGELOPOLIS PUEBLA 72453 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134 Clasificacion presupuesta] B
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN BAJA CALIFORNIA NORTE
Lugar de entrega: BLVD. LAZARO CARDENAS NO. 3035, NUEVO Circ. 02 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U. %0 P. 0
la fecha convenida, pudiendo electuar entregas parciales dentro del plazo establecido en este pedido. Si las entregas parciales son posteriores a la fecha de entrega, el Instituto Mexicano del Seguro
Social se reserva el derecho de no aceptar los insumos, sin eximir al proveedor de la aplicacion de la sancidn diente. 3.2 El dor deberd gar 2 copias de este pedido, 0 en su caso, el
proveedor registrard en la Remisién del Pedido todos los datos consignados en el Instructivo para requisitar la Remisién del Pedado en ol departamento adquiriente, quien le sellard de recibido en el
ofiginal, 3.3 El pi dor acepta el p pedido y se compromete a la entrega de cada uno de las claves por la i e en el lugar y la fecha indicada y con las
nspacurrcat:ones requeridas. Los nmnes deberdn ser entregados por el p dor dir e en el Al én Del ional sito en BLVD LAZARO CARDENAS 3069, FRACC NUEVO MEXICALI
CP.21600 EN MEXICALI, BAJA CALIFORNIA.;
de lunes a jueves de 8:00 a 14:00 hrs. y viernes de B:00 a 12:00 hrs. El incumplimiento en los plazos de entrega o en las canti licitadas, serd motivo de la aplicacién de una pena convencional

consistente en la cantidad que corresponda a razdn del 5% por cada dia natural de atraso sobre el importe total de lo incumplido, sin exceder el 20% importe sobre el valor total de lo incumplido, sin incluir

el iva. 3.4 Condiciones de entrega: La transportacién de los bienes, las manicbras de carga y demrga en el andén del lugar de entrega serdn a cargo del proveedor, asi como el aseguramiento de los

blenes, hasta que estos sean recibidos de conformidad por el Instituto. Los bienes deberan ser por el p dor bajo el LAB, libre a bordo y DDP entrega derechos pagados y

destino final. Elp deberd § el de los bienes que entregue medzanti;' eln::uelas primarias y secundarias, nimero de lote o bien selio. EL PROVEEDOR debera reponer

io- bicnes sujews acanje, enun plazo que no exuedeté de diez dias hibiles, contados a partir de la lecha de su notificacién. 3.5 Canje de bienes: EL INSTITUTO, por conducto de la Coordinacién de
smiento y E

podra solicitar a EL PROVEEDOR ¢l canje de los bienes que presenten defectos a simple vista, vicios ocullos o especificaciones dist alas blecidas en el ¥ sus anexos, para lo cual se

notificard a EL PROVEEDOR por escrito o por cormeo electrdnico al ¢ oficial enlap técnica. 3.6 Al termino de 30 dias si el proveedor aln no ha realizado la entrega, el Instituto

Mexicano del Seguro Social podrd procedm a rescindir el pedido por la entrega no efectuada, apmando la pena a que se haya hacho acreedor, sin que mrla c!ecm legal alguno, cualquier

inconformidad o ach idn al respecto; | do al Insti Mexi dal Seguro Social del compromiso incumplido, para que de do a sus idade: gna el volumen no entregado a quien

major convenga a sus intereses. 3.7 Solo podra entregarse anticul fisti 0 que se consid agui a los estip en este pedido, con aulorizacion previa y por escrito de la CAE.

CLAUSLULA 4: DE LA FACTURACION:

4.1 La lactura deberd describir los mismos articulos y la misma redaccién del pedido, ademds entregar los siguientes documentos: original y copia de la factura que rodna los requisitos fiscales

rospoctivos, en la que se indique los bienes entregados, nimero de p dor, nimero de pedido que ampara(n) dichos bienes, nimero de alta(s), misma que debera ser enlregada en el Departamento

de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones, sita en Calz. Cuauhtédmoc no. 300, Col. Aviacién, C.P, 21230 en la Ciudad de Mexicali, B.C,,

con un horario de lunes a viernes de 08:00 a. m. a 13:00 horas, telélono (685) 564-7747. La omisién de alguno de estos requisitos dard lugar en forma sistermndtica a la devolucion de los

documentos presentados para electos de cobro ante el Dep. do P Contabil y Tramite de Erogaciones. 4.2 Forma de pago: 20 dias naturales después de presentar su factura

y/o documentos a revision ante el Dop de P tos, Contabilidad y Tramite de Erogaciones correspondiente, dependients de la Jefatura de Servicios de Finanzas. Los dias comenzaran a

surtir efecto en el momento en el que dicho Departamento acepte coma correcta la factura y/o documentacion. 4.3 En caso deque el proveedor presente su factura con errores o deficiencias, conforme

ale prswsm en el articulo 90 del Reglamento de la LAASSP, el Departamento de Presupuesto, Contabilidad, y Erogaciones dentio de los tres dias habiles siguientes a la rocepcidn, indicara por escrito al

las ias que 5@ deb corregir. 4.4 El proveedor deberd sedalar 1a forma de page y el numero de cuenta o en su defecto la expresién no identificada, en el anverso de todo

mrnp!ooants fiscal como requisito indispensable para el

trdmite de pago, de conformidad con lo establecido en el articulo 28a del Codigo Fiscal de la Federacidn, 4.5 El proveedor debera darlas do alta las lacturas en el portal del IMSS que establezca

la Jelatura de Servicios de Finanzas y posteriormente turnarlas al Instituto. 4.6 El pago de los bienes entregados, quedara condicionado proporcionalmente al pago que el proveedor deba efectuar

por conceplo de penas convencionales por atrase, 4.7 Par a cubrir las erogaciones que se deriven dol presente pddido, cuenta con recursos disponibles suficientes, no comprometidos.

CLAUSULA 5: DE LA LEGISLACION ¥ JURISDICCION:

5.1 El proveedory-el instiluio 5 obli astrictamento para el cumplimiento del presente contrato, a tddas y cada una de las clausulas del musrno a la convecatoria o Invitacién que derivo el
Drasan;p.nsﬁuf'ema ]unduoo a4 Leyr da Adquisiciones, Arrendamientos y Servick
Fedafal de Procedimientos anto Administrativo y demas ordenamientos
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUmero Acuerdo: No. de Evento: AA-R003-T93-24
DELEGACION REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA

COORDINACION DE ABASTACIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Namerade Saslo; bajo el: Fracc V art. 41

DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVS. Fecha de Acuerdo: No. Compranet

VELEFONGDS: (S SSuatiy Visia oot BXT 100 Fecha Terminacion del pedido: 09/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR003-T-93-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0079
Elaboracion: 30/05/2024 Impresion30/05/2024
Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccion: BOULEVARD ATLIXCAYOTL NEXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. B OSQUES DE Fecha de entrega:  09/06/2024
ANGELOPOLIS PUEBLA 72453 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134 Clasiﬁcacién prgsupuestal .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN BAJA CALIFORNIA NORTE
Lugar de entrega: BLVD. LAZARO CARDENAS NO. 3035, NUEVO Circ. 02 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 Uu. 9% P. 0

asi como para todo aquello que no esté expresamente estipulado en el mismo, El proveedor y el Ingtitulo se someten a la jurisdiccion de los Trit I petentes de la ciudad de Mexicali,
Baja California, renunciando a cualquier otro fuero presente o futuro que per razdn de su domicilio les pudiera corresponder. 5.3 Previa lectura y debidamente enteradas el proveedor y el Institute del
contenido, alcance y luerza legal del presente contrato, en virtud de que se ajusta a la expresidn de su libre voluntad y que su consentimiento no se encuentra atectado por dolo, error, mala fe ni otros
vicios de la voluntad, lo firman y ratifican en todas sus partes, en la ciudad de Mexicall, Baja California.

VIGENCIA: 30 DIAS POSTERIORES AL FALLO - ENTREGA EN TIEMPO: 10 DIAS POSTERIOR A LA FECHA DE FALLO
NUMERO DE CONTRATO INTERNO: 050GYRC03T09324-001-00

DICTAMEN PRESUPUESTAL 124142-2024

FIRMA DE PEDIDO 14 DE JUNIO DE 2024.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DELEGACION REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA

COORDINACION DE ABASTACIMIENTO Y EQUIPAMIENTO
DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVS.

TELEFONOS: (686) 555-5077 ¥ (686) 555-5035 EXT 108

Numero Acuerdo:
Ndmero de Sesidn:
Fecha de Acuerdo:

Num. Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacion del pedido:09/06/2024

No. de Evento AA-R003-T93-24
bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR003-T-93-2024

No. de Pedido: D4P0079
Elaboracion: 30/05/2024 Impresion30/05/2024

Proveedor: COMERCIALIZADORA ARVIEN, S.A. DE C.V.

Direccion BOULEVARD ATLIXCAYOTL NEXT.5508 T.BOSQUES 1 P.B. BOSQUES DE

No Requisicion: PAC

Fecha de entrega:  09/06/2024

ANGELOPOLIS PUEBLA 72453

R.F.C. CAR -050418-677 No. Proveedor : 00129134
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN BAJA CALIFORNIA NORTE
Lugar de entrega: BLVD. LAZARO CARDENAS NO. 3035, NUEVO Circ. 02

0401
Clasificacidn presupuestal :

T.S. 15 E. 0

Partida presupuestal : 21053002

Loc. 80 Inm. 01 Uu. 90 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.
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