INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL e Aot o Ponr
DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA M inees i Basions | R0
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO | LT AE SRacY. bajo el: Fraccién Il Art. 41
BLVD. LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ No. 215 Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
SALTILLC, COAMUILA i . 2

Fecha Terminacion del pedido:10/10/2024 | 050GYR026127624-025-00

NOm. Dictamen Presup: S/N Mo, de Pedide: D4P1068

Elaboracién: 30/09/2024 Impresion 30/09/2024

Proveedor: LEXFARMA, S.A. DEC.V. No Requisicion: PAC

Direccién: PROFESOR ANTONIO COELLO #1630 E TERMINAL MONTERREY 64580 Fecha de entrega: 10/10/2024

|

Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. LEX -180904-EC5 No.Proveedor: 00145144 L
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACGIONAL EN CUAHUILA Clasificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80  Inm. 01 TS 15 E 0O U 9% P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad  Precic  Importe Total
1 01000004730000 PREDNISONA TABLETA CADA TABLETA CONTIENE: PREDNISONA 50 MG ENVASE CON 315 ENV 44,61 14,052.15
20 TABLETAS.

Marca: PREDICOR
Procedencia; MEXICO

Tipo Presen: TAB
Cant Presen:20

SUB. TOTAL L 14,052.15
LV. A 3 0.00
TOTAL $ 14,052.15
{ catorce mil cincuenta y dos pescs 15/100 M.N.)
- administrador del pedido . Autorizacitn _ﬂ__.__:_
LIC. MARTIN CASTRO FERMANDEZ DR, JOSE VALERIANG IBANEZ DE LA ROSA

TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQ  TIT. DEL ORGANO DE OPERAGION ADMINISTRATIVA
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DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA No:da Eveta: AAOSOGY20:1-278

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO | Numero de Sesion: bajo el Fraccion Il Art. 41
BLVD. LUIS ECHEVERRIA ALVARE? No B1S Fecha de Acuerdo; No _ﬂcﬂ:ﬁﬂm:mﬁ

SRR | Fecha Terminacién del pedido: 10/10/2024 | 050GYR026127624-025-00
' Num. Dictamen Presup:S/iN No. de Pedido: D4P1068
_ Elaboracién: 30/09/2024 Impresion 30/09/2024

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL 7 Niirieio haaerd: _.

Proveedor: LEXFARMA, S.A. DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccion: PROFESOR ANTONIO COELLO #1630 E TERMINAL MONTERREY 64580 Fecha de entrega:  10/10/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. LEX -180904-EC5 No. Proveedor : 00145144

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80  Inm. 01 TS5.15 E 0 U s F 0

Clasificacién presupuestal :

CLAUSULAS PARA PEDIDDS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS

1.- DEL PEDIDO

11 Esle padido se suslenta en la ootzacion presentada por & provesdor madiante el Portal de Incumglimientos ael IMSS

1.2 Elprovesdor ececta el presanle pedide v 88 compromele & surirks an el plazs, cantbdad lugar ¥ condicioras de artrega safaladas e al mismo, por lo cue cualquar aclaracén sobes su
cartenida, daberd sfeciugrse por escrio anle la Coordinazion de Adquisicicn de Benes y Cantraiacdn de Senacios an un plazo méemo de 24 norss habiles desgués de i fecha de receptitn del
pedido, franscurido ase lapso, aste se considera DEFINITIWVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 ElInsbitube Mexicano del Segure Socal pods cancelar esie pedids, Iolal o parcialmens, @ e provesdar ne cumphe con las condicioras astablecidas en al misma o bien exgir que se cumgplen
dichas condicionas. en BThos Casos. 8l provessar 88 hard acreador 3 [a sancisn establacida en |a clausula 4.4 de et sadas,

14  El pravesdor manifesta bgjo protesta o desir verded no erconirarsa en nmgunn de les supuesios de infraceidn ala Ley Fadaral de Desechos de Autar, ni a la Ley @ la Progiecad kdusiris
para 5er 5usceplible en su caso, oe adjudicackn.

1.5 Elpravesdor declara, bajo protesta de decir verdad, ro ercontrarses an alguns de los supuastes estabeodes por los artizues S0y 802 carditimo pamalo, da la _lm___ da ddguisicionas,
.pqannid_ezoﬁ_ Seracios del Sector Publico (LAASSP)

15 Encassde aplosr para #fecios del articuie 32 D del Cadigs Fiscal de & Faderacita, 8l provesdor hsoe 2 enfiega de |a osinign acioalizada emitida por el SAT, en la que 58 maniliesta gue se
_u_.__u_._maq.m al carrante de sus ooligaciores fiscaas.
Los gastos por concepte da ampague, flebe v acarmes, invariatlamenie coranin pos cuenla def proveadar
: m Tades Ios impuestos y derecnos, tante ‘ederasas come astatales o municipaéas, o 28 cualguler ora naturalaza, seran a cargo dal provesdorn, oon axcepsdn del Imguesio al Valor Agregada
1.9 El pravesdar 2o abliga a dor les facilidades necesarias para que las Dependencias ded Sectar Poblios Federal s@rzan &8s uncanes que les concede |8 LASSSF v su Raglamanc:

2.- DELS GARAMTLA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION

21 El proverdor detara garantizar la calidad de los bienes entregadss v 5@ obiga & su repasicion &l Setecierse defiios o med 85302 an los mismes ywio no cumplic con @ especificaconss
consgnedas an ese pedida

La ropasicion oe los tenes serd sohcitada por la Delegacidn o Unidad Madica da Ala Especialicad (LUMAE] destmalaria oe s bienes, obbgandose el proveedor 5 alfactuarks 8n un plazo no miyer

43 horas & partir de que reciba la notiheacidn comaspoadians

2.2 Elinstitvio Mexicanc del Segurn Socied podrd efeciups prustas sobre la calidad de kos benes, rechazands aqualios quae no redran 185 especihicacoenss requaricas, ko cual se hard de!
comacimiento dal G1C an el IMSS an cumplmiano & lo dispueste en al aniculo 60 de la LARSSR.

22 Indepanceniamants ca las prusbas qua realice ol IMSS, & proveedor debard responder por las vizios ooutes gue presenion (as bisnes y materisias anlregacios

2.4 Acaple e provesdor Que. an su CESD. 38 haga compensacidn oa ios adeudes que uviena can el Instiuto, por Cuolas Obrero Patrenaies, Captales Corstilutivos o por cualqueer ofro concegla

3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICLULOS

A1 El provesdor deber enlregar os bienas scliciados. en gl plazo sefalado én la cldusula 1 2 de aste paddo, sempre en una sola axbrbician y no se acegtaren ardreges menores & 50% de la
cantided selicitads en los padidos,

32 Bl proveasdor registrard @n la "Remisitn cel Pedida’, ingas ks datos consignados en & ‘Instruslive pars requisiter @ Remisitn del Pedids” v deberd entregar onginal ¥ COpIA 9 la misma &l
presentarse a realizar la enirega de los Hanes, acompafiando los giguanias documentos: copia del ragisiro sanilana y & irfoemne emalilico dal iola a antreqar ermitdo par &l lntaraota de control de calidad
del fabricanta, Esta dotumentacedn debera astar compieta a fin de gue sea aultorizeda la recapeits da los bianes en la Delegacion o UMAE de destino en conda, oe sar el caso, le sallardn da recitido
an &l arignal o 13 namisidn

administrador del pedido }cE:nmn_ﬂ: (N1}

LIC. MARTIN CASTRO FERNANDEZ OR. JOSE VALERIANG IBAREZ DE LA ROSA
TIT. DE LA COORD. DE }mrma YEQ TIT, n_m_. ORGANO DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL s Aeerda: = : = _
DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Ak B ENSrIR NG 264275 .

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO (NG ara-dw Seaion; bajo el Fraccion Il Art. 41

BLVD LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ No 815 Fecha de Acuerdo: No. Compranet

Sl s Fecha Terminacién del pedido: 10/10/2024 | 050GYR026127624-025-00

Nim. Dictamen Presup:SIN Mo. de Pedido: D4P1068
Elaboracion: 30/09/2024 Impresion 30/09/2024
Proveedor: LEXFARMA, S.A.DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccion: PROFESOR ANTONIO COELLO #1630 E TERMINAL MONTERREY 64580 Fecha de entrega:  10/10/2024
Partida presupuestal : 0201 21053001

R.F.C. LEX -180904-EC5 No. Proveedor : 00145144 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA !
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80  Inm. 01 TS5 15 E 0 U. 90 P 0

131 Elprovesedor acegla @ presenie padido v 58 SoOMpromala a la entreya de cada ura de los rénglores cor la canhidad deleminada pracisamente @n el luge ndicado, a mas lardar en la fecta
seflatada y aon las espeaficacionss requeridas,

34 Los medcamanios podran sor enlragacos en presentecidn empeque seclor aslud o en preseatadon comearsal, con sello o sabreimpresdn con la clave del Sactar Salud & irmdndase de
Aguallos medaaTantss qus adn s dencminen coma "genancos nlarcambables” daberan contane la simbologla G, da conformided con 1o sefaledo an la NOM-GTE-S581, vigana.

35  Elperindo ae caducidad de los bienes. no podré ser menor & 12 (doca) meses, contados a patic 08 (8 fecha de amega. No obstanis los proveadares podran entregar bignes con una
caducidad minima hasla de B [nuawa) meses Sempre y cuando arieguen una cana sompramiss, @n la cus se obliguen a canjear, dentro oe un plazs o 15 diss habdes, contados & parti oal ola
SigUiRNtE & qua sea requanido el cane, s coslo alguno pera el Insiubo, aguellos benes gue no 3ean consumidos dentqa de su vida kil

4. I LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO

41 El provesador sa abliga 8 ctorgar, denbra del plaze de dez dias naturales contados a partir 2o la acestacidn de este insinimenio. una gerantia de cumplimierss 2o todas v cada una de las
shligaciones a su cargo dersvsdas dal prasanle peddo por un importe dal 10% (daz por cienlo), dal monts wodel del padido, ain ncir el WA Si e enlreps de los banes se reafiza dentro del plasse cilada an
&l garrale antarior, ro S8 necesano alorgar la garantia, de acuerdo 2 ke establecdo en el aricalo 48 da la LAASEP ¢ 43 5 Capituln X cr las Polilicas, Hases ¢ Lireamiantas an Malaria oe
Adouisicianes, Arrendamientas y Prestacdn de Senvcics (PEL) dal M55

4% Enelcasodaque g garantia de cumglimients se olorgue madiants fanzs, debesd axpadirse a favos dal Inshitste, co~forme & s tewros autarizades por la Direccicn Juridica del instiuio,

4.3 Lagarantia de cunplimiento que entrague o provaedor, an agaelos contratos cuyo imporie sae igual o menor a 600 (salaciarcos) dias de salara minimo general vigenta an al Dislrilo Fadesal,
fodra clorgarse madiame chegue caniicado, para lo cual, sa dabard segur o prozedimienio sigurente:

I Elcheqgue dabe axpedres a8 nomore del instiulo Maxicano ded Sequrs Socisl
Il Dicho chegqus debard ser resguardado, a ko de garantia, &n |as éreas de Tesoreris oa las Delagacones o UMAES oa destind de los bienes.
. Elchegue serd devusino 8 mds tardar al saguado dia hisil postenaor & que el Inslitute constee o cumplimients del contrala,

En esla casa, la varificacdn del cumplimiento del contrate por parte del Instilulo debecd hacerss a mds lardes el larcer 4ia habil poslarsor a aquel an que el praveador de &viss de |p estrega de os
bianes oojelo del presents contrala,

4.4 Elincumplireanio en log plazas de entrége o en las canfidades soiciadas, serd mabve o la cancelacdn del padids @ de e cantded fatante v la aglicacién de una sancdn, consistente en el
10% gal valor da lo moumphdo. Lo amesior sin gua surta afecto legal akguno cualguler noonformidad o aclaracidn al reapecio liberando 8l Institute del compromiso incumplide. para que de souando a sus
racasidades raasigne & volumen fo enlregado a quen MeOr convenga @ 5.5 Nareses

5- DE LA FACTURACION
6.1 Las fechuras debaran gascribir los mismos arlicwdos y i misma redaccon dal peaido, adamas mestrar claramenta al nimearns de padida, ramero de requiscdn y pertde prasupuestal
5.2  Elpago de esle padido, 82 reabzard a lod 20 dias naturales posterioras a la presariacicn da las fachuras en las oficnas de framile de erogacanes 9a las Delegacones v UMAE reoapioras de os
banes, baps las siguientes consideraciones
Toda anlrega da bienes ge considersrd comprendida en un "Periogo mensual de antraga de bisnas” an donde dichas periedos asarcan ded 11 de cada mes, al dia 70 del mes siguwante,
El provesdor podr presentar su faciura en las oficings de Trémita de Erogaciones de bs Dekwgaciones y UMAE de diesbing, a pertr del dia 5 del mas squiente & squél en e que ag conchuya el
'Fariodc mansug de entreps Se biaras” en al gue haya efeciuado la entrega objelo de aste peddo,

administrador del padido Autorizacign (N1}

LIC. MARTIN CASTRO FERNANDEZ DR. JOSE VALERIANG IBAREZ DE LA ROSA
TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQ  T|T. DEL ORGAND DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Nimero Acuerdo: No. de Evento: AADSOGY26-1-276
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Nimero de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41
BLYD. LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ Ma. B15 Fecha de Acuerdo:

MNo. Compranet
Fecha Terminacion del pedido: 10/10/2024 _ 050GYR026127624-025-00

SALTILLC, COAHUILA

MNum. Dictamen Presup:SiN |No, de Pedido: D4P1068
Elaboracion: 30/09/2024 Impresion 30/09/2024
Proveedor: LEXFARMA, S.A. DE C.V. No Requisicidon: PAC
Direccién: PROFESOR ANTONIO COELLO #1630 E TERMINAL MONTERREY 64580 Fecha de entrega:  10/10/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. LEX -180904-EC5 No. Proveedor : 00145144

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA .
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc, 80 Inm. 01 TS5.156 E 0 U s P 0

G- DE LA FACTURACION
51  Lastacluras ceberdn describir los mismos artlculos v la misma redaccién del pedido, ademas mosirar claramanie &l nimem de pedica, ndmera de reguisicdn y patida presupuestsl
52 El pago de pste padide, se reaiizerd a los 20 dias nalurakes pesterores a la presendacite de las 1ecluras an les oficings de tédmile de erogacenes de les Dalegecionas ¥ UMAE racapioras de los
manes, tajo las siguianies consideracanes
Toda entrega o beres se consdererd comprerdida an un "Periode mansual e entrega oe bienss” en donde Schos perades sbarcan det 11 ge cada mes, al dia 10 dal mes siguants,
El provweador podré presentar su feciura an las oficnas o Tramite de Ercgacionss de las Delegacioras v LIMAE e dostine a partir del dia 5 ded mes siguianta & squél an el gue se concuya el
“Parinds mensual de ertrega de bisnes” an el que haya efactuads la artrega objalo de este padigo.

Clasificacion presupuestal :

administrador del pedico Autorizacign (N1)
LIC. MARTIN CASTRO FERNANDEZ DR. JOSE VALERIANGD IBANEZ DE LA ROSA
TIT. DE LA COORD. DE ABAST. ¥ EQ  TIT. DEL ORGAND DE OPERACION ADMINISTRATIVA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SOCIAL

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTC
BLWD. LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ No. B1S

SALTILLO. COAHLILA

_ Namero Acuerdo;
Numero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Num. Dictamen Presup:SiN

Fecha Terminacion del pedido:10/10/2024

'No. de Evento AAD50GY26-1-276
bajo el: Fraccion Il Art. 41

No. Compranet
050GYRO26127624-025-00

MNo. de Pedido: D4P1068

|Elaboracion: 30/09/2024 Impresion 30/09/2024

EN ESTE PEDIDO ¥ SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUEBLICO ¥ SU REGLAMENTO.

'NOMBRE DEL REPRESENTANTE

CARGO

FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)

FECHA DIA, MES  [ANO

EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDC DE LA SIGUIENTE FORMA,

Proveedor: LEXFARMA, S.A.DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccion PROFESOR ANTONIO COELLO #1630 E TERMINAL MONTERREY 64580 Fecha de entrega: 10M0/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
RF.C. LEX -180904-EC5  No.Proveedor: 00145144 Clasificacion prestnusstil
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 loc. B0 Inm. O1 T.5. .15 E 0 U. %0 P. 0
EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS OBSERVACIONES -

administrador del pedido
LIC. MARTIN CASTRO FERMNANDEZ

| Autorizacign {N1)

| DR. JOSE VALERIANO IBANEZ DE L& ROSA
TIT. DE LA COORD. DE ABAST. Y EQ  TIT. DEL ORGAND DE OPERACION ADMINISTRATIVA

Pagina 1



Contrato: 050GYR026127624-025-00

Cadena original:

Firmante: MARTIN CASTRO FERNANDEZ Numero de Serie: 00001000000508188275
RFC: _ Fecha de Firma: 17/10/2024 17:32
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
=rc: [ Fecha de Firma: 21/10/2024 08:57
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: LEXFARMA SA DE CV Nuamero de Serie: 00001000000514784584
RFC: LEX180904EC5 Fecha de Firma: 23/10/2024 10:38
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: 050GYR026127624-025-00

I ai +qQ 6NFPkI KVNM_74U/ 6Oy WBj 92 YNOj oVT/ kE5S8MHE/ nOBKDNKt Z4/ n3gGZ+Sc5dl TX80Ya3Jk9G UNX6DOk7Bx| y6BVDEXRI H5geWLqX090hNar ap65RBZTYW QqNbr Z3DFnBv+/ uHzcbgLwWCk pwvuYZet
TF5RNM+90HCYLG WP4S32dKvDIH q2F5zq5+eClcf 0VxCe7pT1l+dvaYxh4t ACuj t NI | 4s OB5LHGOBEWAF1gCLYmy VWLBO1CXbKXEI j X EOOL+k0FhZ4V8a9UHQLCoB4WaNT r g8dChc Yl PDQQi dYspcl DOX8PWnV
135JZ3z7D5ax0BGBQyvVSA==



