INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AAOS0GYRO0261276

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA : - — i

COORDINACION DE ABASTECIMIENTD Y EQUIPAMIENTO Tmem deSagion Beljo el Fraccion i Art 4

BLVD. LIS ECHEVERRAIA ALVAREZ No. 815 Fecha de Acuerdo: Mo. Compranet:

LTI LRI Fecha Terminacion del pedido10/10/2024 | 050GYR026127624-006-00
Mum. Dictamen Presup: SiN Mo, de Pedido: D4P1058

Elaboracion: 30/09/2024 Impresion 30/0%/2024

Proveedor: GRUPO UNIMEDICAL SOLUCIONES, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: AV. SAN JERONIMO num. 502 SAN JERONIMO MONTERREY 64640 Fecha de entrega: 10/10/2024

Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. GUS -060712-153 No. Proveedor: 00094592 Clasificacié —
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN COAHUILA . AL B AP
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80  Inm. 01 T5.16 E 0 U .80 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad  Precio  Importe Total
1 010000700230000 DUFILUMAE, SOLUCION INYECTABLE CADA JERINGA PRELLENADA CONTIEME: 8 CJA 24 371111 194 968 88

DUPILUMAE 300 MG. CAJA CON 2 JERINGAS PRELLENADAS CON 300 MG/ 2ML CON
PROTECTOR DE AGUJA E INSTRUCTIVO ANEXO.

Marca:  DUPIXENT /DUPILUMAER Tipo Presen: JGA
Procedencia: FRAMNCIA Cant Presen:2

SUB. TOTAL $ 194,968.88
. V. A, $ 0.00

TOTAL $ 194,968.88
{ ciento noventa y cuatro mil novecientos sesenta y ocho pesos 88/100 M.N.)

.ma:.___:_m:mn_uﬂ del peddo Autorizacign (N1}
LIC. MARTIN CASTRO FERNANDEZ DR. JOSE VALERIAND IBANEZ DE LA ROSA
TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQ  TIT. DEL ORGANC DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL N R .
DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA e m,wmm_ e WO de: Evanty AANENGYRIELITS

COORDINACION DE ABASTECIMIENTOS ¥ EQUIPAMIENTO Eachs d& A da: Um.mn. ol Fraccion. Il Ad. 41
BLVD. LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ No. B15 | Fechade Acuerdo; No. Compranet

BALTRLEL COAHLIEA Fecha Terminacion del pedido: 10/10/2024 | 050G YR026127624-006-00
NUm. Dictamen Presup: SN Mo. de Pedido: D4P1058
Elaboracion: 30/09/2024 Impresion 30/09/2024

Proveedor: GRUPO UNIMEDICAL SOLUCIONES, S.A. DEC.V. Mo Requisicion: PAC
Direccién: AV. SAN JERONIMO num. 502 SAN JERONIMO MONTERREY 64640 Fecha de entrega:  10/10/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. GUS -060712-153 Mo. Proveedor : 00094592 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80  Inm. 01 T5.15 E 0 u so P 0

CLALISULAS PARA PEDIDOS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS

1.-  DELPEDIDO

1.1 Esla peado & gustenta an la cabzacan presentada por ol prosestor mediante el Portal de Incunplimientos del BSS

1@ El provaador acepin &l presente pedido v s& compromete a surtro en @l plazs, cantidagl lugar v consiciones de erirage seralasas an e meEma, por 1o que cualguer adaracion sobre su
contanide, caberd alactuarse por escrilo enta la Coardinacion de Adauisicidn ge Bienes y Conlratacdn de Seracios an un plazo miximo da 22 horas habies despuds o8 i flecha de recapaitn <ol
padidn, irenscurride ese lapso, este 56 considara DEFINITIWVAMENTE ACEFTADD POR EL PROVEEDOR

1.3 Ellnstilulo Mexizano del Seguis Social podrd cancelar este pesido. talal o parcalments, & & groveedsr no cumple con s condciones esiabiecdas an & msmo o bien exigic sue s cumplan
dchas condiaianag, an ambas cases, @l proveadsr 58 hard aoreador 8 |8 sancion astablesica en |a cléusula 4.4 ce ashe pedizo.

1.4 Elproveador mandiesla beo protesta de decr verdid 1o ancontrarss en ninguns de los susuestos de infracsén a la Ley Fedaral de Darechas de Autor, nl & la Lay de i Propiedad Industrial
para 5ar susceptiba an su case, oe adjudicacion

1.5  El proveador declera, bajo probesta de decr werdad, na ancontrarss en alguno de jos supuashos establecizas sar las arbiculas 50 y 80 penofimo pdrrafe, da @ Ley de Adquisicianes,
Arrendemierios y Servicios del Secior Pubico [LASSSS),

1.6 Encasode aplicar, para efectos del aticulo 32 D del Cédigo Fiscal de e Federacidn. el proveedor hace la errega de |2 opinidn actusizads emitica por et SAT, an |8 que =& manifiests gue se
sncuRntra al corfienke de sus coligacionas fiscales

1.7 Los gasios por concaplo de ersague, flele y carmes, invarabléments carmerdn por cuenta del aroveadon

1.8 Tados los impuestos y derechas, tankte federales come estatales o municipales. o de cualouler otra naturaleza, Seran & cargo del proveador, con excapeiin del Impuesio 3l Valor Agregadn

1.8 Elproveador se obliga a der tss Tacilidades necessrias para que les Deperdencas del Sectar Publice Fesaral eerzan 22 furciones que les cancede la LAASSP ¥ su Ragamento,

2.-  DE LA GARANTIA DE CALIDAD ¥ DE LA INSPECCION

2 El proeador dabard garantizar la calidad o los tienes entrepedos v e ahliza a 2o rezasicion al defectarse defacios o mal astads en los mismos e no curelic can las msproficaccnns
corsgnedas en asle pedido

La regosician de ks beenes sera solicitada por la Delogacsin o Linidad Midica de Alla Espacialidad [LMAE] destnalaria os os bienes, chligdndose el proveedor a eféctuark &n un plazo no mayor &

43 horas B garlir de que racibe la noficacicn correspondians

2.2 Elinstitula Mexicana del Segure Social podra efeciuse pruscas sobre la calidad de los banes rechazando aquellss gue no rednan las espacificecicnes requendas, o cual sa hard de
coracimienta dal OIC an el IMSS en cumplimeento a lo dispuesto en al articuo 60 da la LAASER.

23 Independieniementa de las pruebas qua realice ol IMSS, ol proveedor debera respander por 105 vicos ooullas que presarien (os bienas ¥ mabarialas anlregados.

24 Acepis el proveslor Que, en sU Casn, 58 hage compensacidn de los adeudss gue tuviess con & Instilule, por Cumas Oprers Palronales, Cagitalas Constilulivags o por cualkquisr ol concesta,

3.-  DELAENTREGA DE LOS ARTICULOS

31 El prowveador aabera anregar 10 bienes soliciladas, en el plaze sefalads en la clusula 1.2 da esle pedide, siemong en wna sola exhibcan y no se aceptaran anlregss menores al B0% da @
cantidad solicitada en ios pedicos

3.2 Elprovesdo ragisirard en la "Remigidn del Pedide’, 1ocas los datas consignacsas en el "Instrustivo para requisitar la Rerisizn del Pecide y debard sntregar onging v cogia de la misma o
prasamiarss a realizar la entrega de Ios bienes, acompanando los squientas documentas cogia dal ragisire sanitanio y al nforme anstfico del lobe a arregar emitido per &l labaratario de conral de calided
del fabricanie, Esta documantacion deberd estar completa a fin dé que Sea uborizaca |a recepoion de los benes an la Delfegacdn o UMAE de casbno en conda, oa sar al caso, le sellardn de resiids
an el prginal de la remisidn

administrador del pedido | Autorizacign (N1)
LIC, MARTIN CASTRO FERNANDEZ | DR. JOSE VALERIAND IBANEZ DE LA ROSA
TIT. DE LA CODRD. DE ABAST. ¥ EQ  TIT. DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AAO50GYR0261276
DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTO N de Sesni: Um..__u sl Fragclon ¥ Art, 41
BLVD LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ No, 815 Fecha de Acuerdo: Mo, Compranet

PHLEEDL PRI Fecha Terminacion del pedido: 10/10/2024 | 050GYR026127624-006-00
Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P1058
Elaboracién: 30/09/2024 Impresion 30/09/2024

Proveedor: GRUPO UNIMEDICAL SOLUCIONES, S.A. DE C.V, No Requisicién: PAC

Direccion: AV. SAN JERONIMO num. 502 SAN JERONIMO MONTERREY 64640 Fecha de entrega:  10/10/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. GUS -060712-153 No. Proveedor : 00094592 Clasificacion presupuestal :

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA ;
_rzmmq de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80  Inm. 01 T.5.16. E O U 80 P 0 |

33 Elpravesdor acesia o prasenie pedica v se compraomets a la entraga de cada uns da |68 renganss par la cantided delaminads precisamente en el lugar insicade, a mds tardar en la fecha
safialada y oon las aspecificaciones requesides

34  Los medicamanios podran ser aniregados an prasaniacion empsgque secior seiud o e présanscon comarcial, con sello o sobrerrpresdn oan la clave de! Seclor Salud; en ratdndose da
aquallos medicamentos Gue aln S8 Sancminen como "gendscos inlarcambiables’ deberdn contanar la simbologia G, @a conformided con Io sefalaso en la NOM-OT2-5541, wigenta,

35 Elperiods de caducidad de los bioras, no podrd ser manor o 12 (doce] meses, comados o pardir de 18 fecna do enfrega. No obstanla log proveadenas podrds enlregar beanes oon una
aadusidad minima hasta da 9 (nwava) meses, siemaie ¥ cuands antraguean wa cana compromiso, an la cual se obliguen a canjear, dentro de un plazse e 15 dias hatiles, conladas a parbr cal dia
Siguignbe & qui sea requendo Bl canm, sin cosio alguno para al Instilulo, agquellos bienes qua No sean consumedos dentrs de su vida il

4.  DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

41 El provesdor sa cbligs & otorgar, dentro ded plaza da diez dias nalurales conedos a partir de la aceplaidn de este mstrumanio, ura garantia de cumgdimiento de iodas v cada una de las
chligacanes a su carge derivadas dal presenta pedido por un importe del 107% (deaz por cients], dal manlo total del gadise, sininckir al MA S le entrega 48 (08 Bieras 58 realiza denlro ded plazo ciado an
&l [parraly anterior, no Serd Necesand clonger (A Qesantia, de scwardo & ko asteblecioo en el articua 48 de (e LAASEP v 23,5 Capitulo X de las Podicas, Bases y Lineamientas en Materia de
Adouisicones, Arendamientos y Prestacion de Servicos (PEL] dal IMSE

42 Ens cesd oa que la gerantia da cumplimients 58 ctorgue madianta fianza, deberd expedirse a favor ded Inshibute. conforme a los texios awonzades por la Direccion Juridica del Instdulo

4.3 Laparantia de cumglimienio que artreges el proveedor, an aguelkes sonlralos cuyd im2one sea igual o menor a 600 {seiscanios) 2iss 98 salaris minima genecal wigenhe an el Destrito Faderal,
podrd otoroarse mesante chegue cartficedo, para ho cual, B debeard seguir @l procedminnta sgusente:

I, Elcheque daebe expadirse 8 nombra ded Instauio Mescanao ded Saguro Social,
Il Dicho cheque deberd ser resguardado, a tilulo de garantia, en las reas 9a Tesotaria da las Dalegaciones o UMAES de aesting < 108 bieras.
il Elcheque serd Zavuelo a mas tardar el sagunds dia habil postercr a que ol Instinno constabe &l comelimients el conirass

En esie casn, la wenfizecin del cumpimients dal coniralo por parte did Insbbetbe debarnd racerss 3 mas tardar el larcer dia habil pasterior & squel &n que & crovesdasr de aviso 9a la entrega o los
beanes onjelo del presente contrabs

4.4 Elincumplimients en los slamps de artraps o en 188 cartidades solicitadas, sesd molivo ga la cancetacion del peaido o da 3 cantidad faltante y (3 aplicacion de una sanan, corsstane en el
0% el valar de bo incumplide. Lo antarior sin oue surla afecte kgal algune cualquiar inconformidad o azlasacion al respecha; [Seransg al Instiuts dal camprarnso incamphdo, para gue de aouersc 3 sus
necagidades reasigne el voluman no ariregedo & quiln MEOF COMVenga & SUs INterazas,

5-  DE LA FACTURACION
81 Las faciuras ceberan descritr kos mismos arlicdas v la misma redaccion del pedida, ademas mastrar clararments el nimero de gedido, nimens 48 reguisicdn ¥ pamica preasupuesial.
52  El pago de esba peddo, se realizard & o8 30 dias ratureles postenores B 1B presentacion de las factures en s oficings Se pmse ge ercgadiones de las Del=gaciones y LUMAE receplarss de los
hienes, tajs as siguiemes consideraciones
Toca entrega de banes sa congiderara comprendica en un "Penodo mensual de enlrega de bienes” an darde dichos periodes abarcan el 119 de cada mes. al dia 10 dal mes suienle
E! provesdor podrd prasamar su factura en las oficings de Trémite da Erogacanes 2 las Delegaccnes y UMAE de desting, & parlir del @8 5 dal mes sigueanta a aJuél en al qua 58 conciuya &
"Feniads rranseal de erfrega de bienes” en & gue haya efeciuado la erfregs cbjeto de esie pedids

- administrador del pedide | Autarizacign (N1)
LIC. MARTIN CASTRO FERNANDEZ DR. JOSE VALERIAND IBANEZ DE LA ROSA
TIT. DE LA COORD, DE ABAST. Y EQ  TIT, DEL ORGAND DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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Fgmm_ﬁwﬂwmuoﬂmmﬁm_mﬂﬁ‘wrﬂﬂr%MMRHW}mDD_}_r Numero Acuerdo: 'No. de Evento: AAOS0GYR0261276

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTO Nimero de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41

BLVD. LUIS ECHEVERRLA ALVAREZ Mo, 815 Fecha de Acuerdo: MNo. Compranet

SHCTILLC OANHILA Fecha Terminacion del pedido; 10/10/2024 | 050GYR026127624-006-00

Mum. Dictamen Presup: SIN No. de Pedido: D4P1058
Elaboracion: 30/09/2024 Impresion30/09/2024
__uE_._._m_mn_E," GRUPQ UNIMEDICAL SOLUCIONES, S.A. DE C.V. Mo Requisicion: PAC
Direccion: AV. SAN JERONIMO num. 502 SAN JERONIMO MONTERREY 64640 Fecha de entrega:  10/10/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. GUS -060712-153 Mo. Proveedor : 00094592 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA :
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 loc. 80 Inm. 01 T5.15 E © U s P 0

5-  DELAFACTURACION
61 Las facturas deberdn dessribir los mismos articulos v la meema redacedn del pedide. ademas mostrar claramania el nimers de pedide nimera de requisizicn y padida prasupuestal,
52 El pago da aste pedido, & realizard a los 20 dias naluralos postarioras a a gresertaciin e (as 'ecluras en las oficings de rasile de ercgedciones de las Dalegaciones i UMAE receptores da s
bignes, bajo las siguenbes consideracionas
Toda entreqa de bienaes se considerard comprendida en un “Perisds menausl e enlrega de banes en donde dichos perodos ebarcen dal 11 oa cade mes, al @a 10 dal mes sguenta,
El proveadse pedrd presenar su factura en 165 oficnas da Trémie de Erogaciones oa 15 Delegaciones y UMAE da deslino, a partic el dia 5 del mes siguisnte a agual en o gus sa conclupa &
"Paripda mansual de anirmga de Manes' e el que haya siechuada l enirega abpto de eske pedice

administrador del pedido Autorizacign (N1)
LIC. MARTIN CASTRO FERNANDEZ DR. JOSE VALERIANO IBAREZ DE LA ROSA
TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQ  TIT. DEL ORGANQ DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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W.mm_w_m_mﬂ,%oﬁmmﬂ%ﬁ”ﬂﬂumﬂ. %mmumk_._w,____n.v _me_n_}_. | Namero Acuerdo: No. de Evento AADS0GYR0261276
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO _ Wi de mmma:.._ REg:Bl: Frceron It AL 44
BLUD, LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ No 815 “ Fecha de Acuerdo: No. Compranet
SALTILLO, COAHUILA Fecha Terminacion del pedido:10/10/2024 | 050GYR026127624-006-00
Nam. Dictamen Presup: SIN MNo. de Pedido: D4P1058

Elaboracidn: 30/09/2024 Impresion 30/09/2024

'Proveedor: GRUPO UNIMEDICAL SOLUCIONES, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién AV. SAN JERONIMO num. 502 SAN JERONIMO MONTERREY 64640 Fecha de entrega: 10/10/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. GUS -060712-153 MNo. Proveedor : 00094592 Clasificacién ﬂﬂmm_.,_ﬂﬂmm.nm_ .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ, 05 Lec. 80  Inm. 01 7816 E 0 U. a0 P 0O

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

CARGD

FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONDIS)

DA |MES
FECHA

— e —— — = —————_l

EL REFRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGLIENTE FORMA

administrador del pedido Autonzacign (N1)
LIC. MARTIM CASTRO FERNANDEZ DOR. JOSE VALERIAND IBAREZ DE LA ROSA
TIT. DE LA COORD. DE ABAST. ¥ EQ  TIT. DEL ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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Contrato: 050GYR026127624-006-00

Cadena original:

Firmante: MARTIN CASTRO FERNANDEZ Nimero de Serie: 00001000000508188275
rrc: G Fecha de Firma: 17/10/2024 17:37

Certificado:

Firma:

MZgl tj r YdSOxI | DAr v/ G OAFN9D67i BPZ1/ x| UKf s/ vOeC9t vIW28t hf t V2Uf VA1 TnbZ75X0vooHA+j WrewUpy B5u/ kdM_4Wé eJ VDAN MZHk GEFOBAONG 2vyeOnZ8PRdA2U7bBeGePx SSI KGgi j 10Eqgws7Ct 7gr
2askVKndMFTsKYQ@Bh4Bf 3xQoVuKi j c4znmBWA+ZdBwAt 61Ly8Rnue+uspT+gLK38kE6vOc0ZGK14dukqEqqQet dGKBr bgxzl THHSI3XNI EoWLZwes 04LYsxUndy 2qdZCSeuRi 9r Nv Yhx4JECxLzws x| 4NATRWBJ XT
aPQ6Y7pi Z6JWig+3QHoNw==

Firmante: JOSE VALERIANO IBANEZ DE LA ROSA Namero de Serie: 00001000000516250968
rre: Fecha de Firma: 18/10/2024 15:45
Certificado:

Firma:

KluAhj 5KnBXzx/ / KCNl aConn2dVf g06JeH)UvaCi DRs 1HHR30aFwec 94 Scwiva) S+t COB5Lqd+Bp+FFCHOF Yz CghDr VRT59uFs/ cf t mdf aoaRr gqsj Mgt xI AvUDAhNI YuGnj AsHAV5x0PKaL4FACQLISOVTrj YZNCE
BdcJeLn5I UBPVI TIZg5! PMDAf mATBdf KezT13f O+8l qgzf 8N/ nl P5SR79Xul A3vp4U3hcpPOAP35+KaS7he/ n89f ASLnx+Ry E8Ut x UPseqs3+3dBqChhusH2Vt 36e6XHr yd7GB1R2nZ4k Ggb1YP5j L51eHBDk TUkW
8) XF+Xj GqWPs8ZYdpay3Gn==

Firmante: GRUPO UNIMEDICAL SOLUCIONES SA DE CV Nuamero de Serie: 00001000000511804733
RFC: GUS060712I53 Fecha de Firma: 06/11/2024 13:17
Certificado:

Firma:

SE TESTA R.F.C., DE LOS SERVIDORES PUBLICOS, CADENA ORIGINAL Y CERTIFICADOS, POR CONSIDERARSE INFORMACION CONFIDENCIAL DE PERSONAS FiSICAS
INIDENTIFICADAS E IDENTIFICABLES, CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR SU ESFERA JURIDICA. LO ANTERIOR, DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 113 FRACCION | DE

LA LEY DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.



Contrato: 050GYR026127624-006-00

Br/ SOLOBWTZ2+VCOM 9RD61 405f bpNe T2y UnDbt Z+gAAf bweVBGhROOI | x QRFHxt Kgi MBMrbSF6Gkk qHIHA63+9c6ZCk0ez4T+2QUx MBcUO3I OxH8zhkol | j PLPr f WR6I MQCBbr 01 t BOI Ei pgey5dxxazt LOmt+YI
egbhyOwade1sO0BI BAQt exp+SA4i FTWUbi 1B62p0f 1GFt bOBMATQ Moc Gxf n8KRXoc Xx9qF8CILZbHdx YxsD8r ZEqOCr 8CKI 7R4Aal nphNpSKhAYOBXzxg04! | UBXpWhUSVWAE xxx 1W cpBLDIJK7CBVKTI / f / QE
F9z90YI pAeAS3FPCGHpVpw==



