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 Y (686) 555-5035 EXT 108

Nuamero Acuerdo:
Numero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Num. Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacién del pedido:14/06/2024

No. de Evento: AA-R003-T87-24
bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet:
AA-50-GYR-050GYR003-T-87-2024
No. de Pedido: D4P0103

Elaboracion: 04/06/2024 Impresion04/06/2024

Proveedor: SANBARI, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: VOLCAN VESUBIO 2576 INT 6 EL COLLI URBANO ZAPOPAN 45070 Fecha de entrega: 14/06/2024

Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. SAN -190509-SQ6 No. Proveedor: 00147791 Clasificacié i
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN BAJA CALIFORNIA NORTE ARVCAGOR presupuaste: :
Lugar de entrega: BLVD. LAZARO CARDENAS NO. 3035, NUEVO Circ. 02 Loc. 80  Inm. 01 TS.15 E. 0 U. 90 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad  Precio  Importe Total
1 01000051910000 TERLIPRESINA SOLUCION INYECTABLE CADA FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO 222 ENV 990.00  219,780.00

CONTIENE: ACETATO DE TERLIPRESINA 1.00 MG EQUIVALENTE A 0.86 MG DE
TERLIPRESINA ENVASE CON UN FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO Y UNA
AMPOLLETA CON 5 ML DE DILUYENTE.

TARTERLIT
MEXICO

Tipo Presen: JGO
Cant Presen:1

Marca:
Procedencia:

SUB. TOTAL $ 219,780.00
. V. A 0.00
TOTAL $ 219,780.00
( doscientos diecinueve mil setecientos ochenta pesos 00/100 M.N.)
TN /‘

(wﬂ

=t #
Area-Requirente | = A
|)&L|c LUIS ANGELSAENZ /P
ENC. DEL DEPTO. BE' UM. Y GTROL. DE ASTO
Reﬁfesentante Legal

Admmnstrador\ue[ Pedido. Comprador Are ratante
yd LIC. LUIS ANGEL NZ F| ING. C.AHLOS <ERNANDO RIVERA ALVARADC C. JUAN CARLOS HERNANDEZ RODRIGUEZ DRA. DESIREE SAGARNAGA DURANTE
ENC DEL DEPTO -D UMY CTROL. L/ TITULAR. COORD DE ABASTECIMIENTOTITULAR DE LA JEFATURA DE SERVICIOS ﬁmTULAF! DEL ORG.OPER. ADMVA. DESC. REGIONAL B.C

Pagina 1



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nudmero Acuerdo: No. de Evento: AA-R003-T87-24
DELEGACION REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA

COORDINACION DE ABASTACIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Numero de Sesidn: bajo el: Fracc V art. 41

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

TSR ORISR Y (RO S aRn EAT 1 Fecha Terminacién del pedido: 14/06/2024 | AA-50-GYR-050G YR003-T-87-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0103
Elaboracién: 04/06/2024 Impresion04/06/2024
Proveedor: SANBARI, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: VOLCAN VESUBIO 2576 INT 6 EL COLLI URBANO ZAPOPAN 45070 Fecha de entrega:  14/06/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001

R.F.C. SAN -190509-SQ6 No. Proveedor : 00147791 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 T.S. 15 E. 0 U. g0 P. 0

CLAUSULAS PARA PEDIDOS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS

CLAUSULA 1: DEL PEDIDO

1.1 Su representante, Dra. Desirde Sagamaga Durante, en su caracter de Titular del Organo de Operacién Admini Desce Regional Baja California, previsto en el articulo 2, fraccidn IV,
inciso a), del R Interior del Institut del Seguro Social, se encuentra facultada para suscribir el presente instrumento juridico en representacién de EL INSTITUTO, de conformidad a
1o establecido en los articulos 251 A, de la Ley del Seguro Social, y 139, 141, 144 fracciones |, XXIIl y XOOXVI, y 155 fraccién |1, del Reglamento Interior del Institulo Mexicano del Sogu:os-mal y de
acuerdo al poder que se contiene en escritura pablica nimero 94,983, libro 2 724 de fecha 13 de febrero de 2020, pasada ante la fe del Luis Ricardo Duante Guerra, Titular de la Notaria numero
veinticuatro de la Ciudad de México, actuando coma asociado en el protocolo de la Notaria Namero 98 de la que es Titular el Licenciado Gonzalo M. Ortiz Esnco e mscma enel Hemslm Pubhco :!e la

Propiedad y de Comercio el dia 28 de febrero de 2020, bajo la partida No. 5891535, en la que consta su nombramiento como Titular del Organo de O D P en
el articulo 2,

fraccién IV, inciso a), del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social, por lo que tlene facultades legales sufici para rep itar a EL INSTITUTO en los términos y condiciones de
este contrato. 1.2 Este pedido se basa en 1a lista de precios apmbados en poder del Instituto con la cotizacidn presentada por el p dor. 1.3 El p dor acepta el p pedido y se

compromete a surtirio en el plazo esti 2, por lo que quier ac i6n sobre el ido del mésmo debera efectuarse por escrito ante esta drea en un plazo maximo de cinco dias habiles después
de la fecha de recepcion del pedido, trascumido ese lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO. 1.4 El Instituto Mexicano del Seguro Social podrd cancelar este pedido, total o
parciaimente si el proveedor no cumple con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir su cumplimiento, en ambos casos el proveedor se hard acreedor a la sancién establecida en la cldusula

3.3 de este pedido. 1.5 Este pedido no es valido si presonta [ yio @s. 1.6 Los gastos por concepto de empaque, flete y acarreo, invariablemente correrdn por cuenta del
proveedor, con excepcion
de aquellos casos en que exp sé establ 1 en el pedido, que correrdn a cargo del Instituto Mexicano del Seguro Social. 1.7 Todos los impuestos y d hos, tanto led COMma
o0 municipales, o de cualquier ofra naturaleza, seran a cargo del proveedor, con excepcién del Impuesto al Valor nqregado {L.V.A.). 1.B El proveedor se cbiiga a dar las facilidades necesarias para que
las Dependencias del Sector Publico Federal ejerzan las funcicnes que les de la Ley de Ad iciones, Arrendamiontos y Servicios del Sector Publico (LAASSP) y su reglamento. 1.9 El proveedor
dﬂbe de validar que las claves, cantidades y precios en este pedido sean idénticos a los asentados en el fallo 0 acta de resultado a la evaluacion de propuestas 16Cnico 8cONGMECas en caso de

pancia entre el ¢ ido del acta de resultados y el p pedido, pr ilo L en la propuesta econdmica del p 1.10 Con fur en el articulo 96 del Reglamento

de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.- En el caso de procedimientos de contratacién en los que se exceplie de la presentacién de garantia de cumplimiento de
contrato en términos de la Ley,

el monto maximo de las penas convencionales por atraso sera del veinte por ciento del monto de los bienes, arrendamientos o servicios entregados o prestados fuera del plazo convenido. 1.11 Cuando
el monto del contrato sea superior a $300,000.00, sin incluir el impuesto al valor agregado (1.V.A.); debera presentar previo a la firma del pedido, el documento vigente y positivo de las solicitudes de
opinidn ante el Sistema de Administracién Tributaria (SAT), ante el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) y ante ¢l Instituto del Fondo Macional de la Vivienda para los Trabajadores(INFONAVIT),
de conformidad con lo previsto en el articule 32d, del Cédigo Fiscal de la Fedaracién.

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

2.1 El proveedor debera garantizar la calidad de los bienes entregados y se obliga a su reposicion al d det o mal estado en los mismos y/o no cumplir con las ficaciones ignad
en este pedido. 2.2 El Instituto Mexicano del Seguro Social electuara pruebas sobre la calidad de los articulos, 1 zando aquelios que no rednan las especificaciones requeridas.

2.3 Independientements de las pruebas gue realice ol IMSS, el proveedor deberd responder por los vicios ocultds que p los equipos, blenes y gados. 2.4 Acepta el proveedor
que en

5u caso, se haga compensacion de los a e tuviere con el Instituto, por Cuctas Obrero Patronales, itajes Constitutivos o por cualquier otro concopto.
CLAUSULA 3: DE LA ENTREGA DE LOS A TICUL
318 ptm'undot previa autorizacidn de la Cog ion defab imi y Equipami (CAE), debera riregafdo inmediatd los bienes solicitados que tengan en existg
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DELEGACION REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA Niithisite do. Sasisr

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

e e Fecha Terminacién del pedido: 14/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR003-T-87-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0103
Elaboracion: 04/06/2024 Impresion04/06/2024|

Proveedor: SANBARI, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: VOLCAN VESUBIO 2576 INT 6 EL COLLI URBANO ZAPOPAN 45070 Fecha de entrega:  14/06/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. SAN -190509-SQ6 No. Proveedor : 00147791 Clasificacion prESupuestm .
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 o0
la fecha convenida, pudiendo efectuar entregas parciales dentro del plazo establecido en este pedido. Si las entregas parciales son posteriores a la lecha de entrega, el Instituto Mexicano del Seguro
Social se reserva el derecho de no aceptar los | sin eximir al p dor de la ap ion de la sancién corresmnd:enle 3.2 El proveedor deberd entregar 2 copias de este pedido, o en su caso, el
proveedor registrard en la Remisidn del Pedido todos los datos oonslgnados en el Instructive para isitar la Remisid dcl Pedldo en el depaﬂarnamo adquiriente, quien le sellard de recibido en el
original, 3.3 El pi dor acepta el p pedido y se compromete a la entrega de cada uno de las clavr.'s por la cantidad determinada, prec en el lugar y la fecha indicada y con las
especnfucamonas requeridas. Los bienes deberdn ser gados por el p dor direc e en el A gacional sito en BLVD LAZARO CARDENAS 3069, FRACC NUEVO MEXICALI

CP.21600 EN MEXICALI, BAJA CALIFORNIA.;
de lunes a jueves de 8: 003 14:00 hrs. y viemes de 8:00 a 12:00 hrs. Bl incumplimiento en los plazos de enlrega o en las cantidades solicitadas, serd motivo de la aplicacién de una pena convencional
en la d que da a razdn del 5% por cada dia natural de atraso sobre el importe total de lo incumplido, sin exceder el 20% lrrnm:asnhwalvn!o(lotaldelomnﬂuw sin incluir
eln.m 3.4 Condiciones de entrega: La transportacién de los bienes, las manicbras de carga y descarga en el andén del lugar de entrega serdn a cargo del p dor, asi como el aseg de los
bienes, hasta que estos sean recibidos de conformidad por el Instituto. Los bienes deberan ser g por el p o hapelm:emaLAB bbmahcrdo\rDOPemrwaderwmoagadosy
destino final, El proveedor deberd § ficar el i de los bienes que entregue medi eliquetas p ias, numero de lote o bien sello. EL PROVEEDOR deberd reponer
m bienes sumos a canje, en un plazo que no excedera de diez dias habiles, contados a partir de la fecha de su notificacién. 3 5 Canje da bienes: EL INSTITUTO, por conducto de la Coordinacién de
1to y Equip
podra solicitar a EL PRD\"EEDOR el canje de los bienes que presenten defectos a simple vista, vicios ocullos o especilicaciones distintas a las establecidas en el contrato ¥ sus anexos, para lo cual se
nolificard a EL PROVEEDOR por escrito o por correo electrdnico al contacto oficial referido en la propuesta léenica. 3.6 Al termino de 30 dias sl el p dor adn no ha la entrega, el Instituto
Mexicano del Seguro Social podrd procedgr a rnsclnd-r ul pedrdo por la entrega no electuada, aplicando la pena a que se haya hecho acreedor, sm que surta efecto legal alguno, cualquier
incontormidad o aclaracién al resp all del Seguro Social del compromso incumplido, para que de acuerdo a sus necesidades reasigne el volumen no entregado a quien
mejor convenga a sus intereses. 3.7 Solo podra entregarse articulos distintos o que se i a los estipul en este pedido, con autorizacidn previa y por escrito de la CAE.
CLAUSULA 4: DE LA FACTURA&ON
4.1 La factura deberd il iculos y la misma redaccidn del pedido, 4 gar los si o itos: original y copia de la factura que redna los requisitos fiscales
respectives, en la que so mdnque los btenes entregados, nimero de p: dor, nimero de pedido que arrpa:a:ﬂ] dichos bienes, nimero de alta(s), misma que deberd ser entregada en el Departamento
de P yE sﬂaen(:alz Cuauhtémoc no a!)o Col. Aviacién, C.P. 21230 en la Ciudad de Mexicali, B.C.,
con un horario ue lunes a viemes de 08:00 a. m. a 13:00 horas, telélmo (586‘) 564-7747. La omisidn de alguno de estos requisitos dard lugar en forma sistemdtica a la dovolucnén de los
documentos presentados para electos de cobro ante el D ) . Contabili y Tramite de Elogacrones 4.2 Forma do pago: 20 dias su factura
ylo documentos a revision ante el Departamento de Prnsupueams Contabmdad ¥ Tramite de E diente, dependi do la Jefatura de Servicios do Fmanzas Los dias comanzardn a
surtir efecto en el momento en el que dicho Departamento acepte como correcta la factura y/o documentacion. 4. 3 En «so deque el proveedor presente su factura con errores o deficiencias, conformo
alo previsto en el articulo 90 del Reglamento de la LAASSP, el Departamento de Presupuesto, Contabilidad, y Erogaciones denltro de los tres dias héabiles siguientes a la recepcién, indicard por escrito al
proveedor las deficiencias que se deberdn corregir. 4.4 El proveedor deberd sedlalar la forma de pago y el nimero de cuenta o en su dolecto la expresidn no identificada, en el anverso de lodo
comprobante fiscal como requisito indispensable para el
tramite de pago, de conformidad con lo establecido on e articulo 29a del Cédigo Fiscal de la F i6n. 4.5 El p ] deberé darias do alta las lacturas en el portal del IMSS gue establezca
la Jefatura de Servicios de Finanzas y posteriormente turnarias al Instituto. 4.6 El pago de los bienes dos, A i al pago que el proveedor deba efectuar
de penas convencionales por atraso, 4.7 Par a cubrir las erog: 05 Gue se deriven del cuenta con recursos disponibles suficientes, no comprometidos.

ET.'AUSULA 5: DE LA LEGISLACION Y JURISD{CCION B
3 Publico, s !}. Y ¥l Federal, al Codigo = -
la ma}p 5.2 Para la Inlerpralauén ¥y i juridico, /
/x’ / C (,LPL
({

5.1 El proveedor y el Instituto se
presente instrumento juridico, asi
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-R003-T87-24
DELEGACION REGIONAL EN BAJA CALIFORNIA Niirtioro de Sasion: . o 8
COORDINACION DE ABASTACIMIENTO Y EQUIPAMIENTO HEHRLO: G Casion. bajo el: Fracc V art. 41
DEPTO. DE ADQ. DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVS. Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacién del pedido: 14/06/2024 | AA-50-GYR-050GYR003-T-87-2024

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

NuUm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0103
Elaboracion: 04/06/2024 Impresion04/06/2024
Proveedor: SANBARI, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: VOLCAN VESUBIO 2576 INT 6 EL COLLI URBANO ZAPOPAN 45070 Fecha de entrega:  14/06/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001

R.F.C. SAN -190509-SQ6 No. Proveedor : 00147791

Clasificacién presupuestal :
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. s P o0
asi comao para todo aquello que no esté expresamente estipulado en el mismo, El proveedor y el Instituto se alaj iccion de los Tribunales Federales competentes de la ciudad de Mexicali,
Baja California, renunciando a cualquier otro fuero presente o futuro que por razdn de su domicilio les pudiera mlresponder 5.3 Previa lectura y debidamente enteradas el proveedor y el Instituto del
contenido, alcance y fuerza legal del presente contrato, en virtud de que se ajusta a la expresidn de su libre voluntad y que su no se do por dolo, error, mala fe ni otros

vicios de la voluntad, lo firman y ratifican en todas sus partes, en la ciudad de Mexicali, Baja California.

VIGENCIA: 30 DIAS POSTERIORES AL FALLO - ENTREGA EN TIEMPO: 10 DIAS POSTERIOR A LA FECHA DE FALLO
NUMERO DE CONTRATO INTERNO: 050GYR003T08724-008-00

DICTAMEN PRESUPUESTAL 124140-2024

FIRMA DE PEDIDO 14 DE JUNIO DE 2024,

Area R.equirenla
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ENP DEL DEPTO, DE SUM. ROL. D AGRL / TITULAR. COORD.DE ABASTECIMIENTOTITULAR DE LA JEFATURA DE SERVICIOS AQNTULAR DEL ORG.OPER. ADMVA. DESC. REGIONAL B.C
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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 Y (686) 555-5035 EXT 108

Numero Acuerdo:
NUmero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Num. Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacion del pedido:14/06/2024

No. de Evento AA-R003-T87-24
bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR003-T-87-2024

No. de Pedido: D4P0103
Elaboracidn: 04/06/2024 Impresion04/06/2024

Proveedor: SANBARI, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién VOLCAN VESUBIO 2576 INT 6 EL COLLI URBANO ZAPOPAN 45070 Fecha de entrega:  14/06/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. SAN -190509-SQ6 No. Proveedor : 00147791 Clasificacién presupuestal :
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. 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 SERVICIO$ DEL SECTOR PUBLICO, Y SU REGLAMENTO.

NOMBRE DEL REPRESENTANTE //Q/ OZ/O | ﬁé‘w;’ / /iA”“/ #m{;a«cﬁ{/_’
ZzMWM%Qwéﬂ /éwt/
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|-
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