INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AAOS0GYR0261126

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA 3 o - .

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Numero de Sesidn: bajo el: Fraccion Il Art. 41

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

AR IR Fecha Terminacién del pedido:10/06/2024 _ 050GYR026112624-025-00
Num. Dictamen Presup:S/N |No. de Pedido: D4P0361

|Elaboracion: 31/05/2024 Impresion06/06/2024

No Requisicién: PAC
Fecha de entrega: 10/06/2024

Proveedor: PRODUCTOS FARMACEUTICOS EKA, S.A.DEC.V.

Direccién: CALZ. DE GUADALUPE, PREDIO DENOMINADO LOS TEJOCOTE EL CERRITO

Partida presupuestal ; 0401 21053002
R.F.C. PFE -180926-IK3 No. Proveedor : 00147841 Clasificacié tal -
| Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA _ SRR pTEELPURaNR.-
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80 Inm. 01 TS 15 E 0 U 8 P o0
Partida Clave del Articulo Descripcién T Cantidad Unidad  Precio  Importe Total
1 060088 00251401 APOSITOS, TRANSPARENTE, MICROPOROSO, AUTOADHERIBLES, ESTERILES Y 19 ENV 10.90 207.10
DESECHABLES. MEDIDAS: 10.0 CM A 10.16 X 12.0 A 14.0 CM.
Marca:  SKINPROT APOSITOS TRANSPARENTE Tipo Presen: PZA
Procedencia:  CHINA Cant Presen:50
SUB. TOTAL 5 207.10
L. V. A 5 33.14
TOTAL ] 240.24

{ doscientos cuarenta pesos 24/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL e —— .
DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA MaLEE Eventos AMIBDGY ORI 20

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO IR i Eel HEye ot Praccion AL 41
BLVD. LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ No. 215 Fecha de Acuerdo; No. Compranet

AT, SO Fecha Terminacién del pedido: 10/06/2024 | 050GYR026112624-025-00

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0361
Elaboracion: 31/05/2024 |Impresion06/06/2024

Proveedor: PRODUCTOS FARMACEUTICOS EKA, S.A. DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccién: CALZ. DE GUADALUPE, PREDIO DENOMINADO LOS TEJOCOTE EL CERRITO Fecha de entrega:  10/06/2024

CUAUTITLAN 54879 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. PFE -190926-1K3 Mo. Proveedor: 00147841 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA .
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80  Inm. 01 TS.16 E 0 U9 P. 0

CLAUSLILAS PARA PEDIDDS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS

1.~ DEL PEDIROD

11 Este pedida se sustenla e la colization presaresa por el proveedor mediants el Portal 2e Incurplimienies del IMSS,

1 ¥ Elprovasdor acepia el presente pedida y se compramets a sudifls en el plaze, senlidad, lugar y condiciones de entrega sefaladas en el misme, por o que cualguier sclaracdn sobre su
contanide. deberd efechuarse por escrizn ante la Coordinacion e Adguisiodn da Bienes y Contratacion de Servicos en un plazo mékmo de 24 horas rdbiles daspuds oe fa fecha de recescén del
padda, Iranscurmdo ese lapso, este s considera DEFINITIVAMENTE ACEFTADC FOR EL FROVEEDOR.

1.3 El Instaulo Mexcans dal Segure Socal poord cancalar este pedido, total o parcisimente, si el croveedor no cumpsa con las condicionas establecidas an o misTo o bien eogir que se cumplas
dichas condicicnes, en ambos cases. gl provesdor sa hard acreador @ le sancion estanlecda an la ddusula £ £ de este paddn

14 El proweador manifiesta bajo prolests de decir verded ne encontrarse en ninguno de los supuestos de infracesdn a la Ley Faderal de Derechos so dudor, o a 18 Ley @8 18 Progiedad Indusiris
pare 5ar suscepdible an U CES0, da adjudcacion

1.5 Ei proweador declara, bap protesta de decir vardad, no encontrarss an alguno de 108 supuestcs eslableciocs por los arlizukes 50 y B0 pandlimo pirrefn. de da Lay da Adquisicianas
Arrendamisntos ¥ Serviziog dal Sector Fublice [LAASSP)

1.6 Encasode aplissr, para efeclos del srticuls 32 D ded Googo Fiecal de le Fedaracion. al proveedor hece 1a enfreqa de e ozinidn scualizesa eamiida oor e SAT, en la que se menilasts que se
encuamra al comanta @e sus obligscionss fiscales.

1.7 Lo& gastos por concepio de empacue, flate y acames. invanablemente Somaran por cuama del provaador

1.8 Todos los impuesios ¥ derechos, tenio federales como esiatales o municipales, o de cusiquier oira naturalaza, $6rdn A carge dal proveedor, con exsepditn del impussto af Valor Agregado

1.5  El provesdor se obliga a dar las fecilidades necesaras para que las Depandencias dal Seclor Plthce Federal ejerzan las lunciones que les conceda la LAASSF y su Reglarmaro

2.-  DELA GARANTIA DE CALIDAD ¥ DE LA INSPECCION

21 Elprovesdor ceberd garantizer |a calidad de (o5 beenes entregados ¥ se oolign a su reposicion al detectarse defecios o mal estags an los mamas wo ra cumplic oon las aspocficecionss
cansigradas an esto podica,

La reposicién de los bienes sard solicitada por ta Desegacion o Unided Madca da Alla Especialidad (LIMAE| cestinataria o6 los benes, obigandose & provesdar a efectuarks en un plaze ne mayo &

48 haras a partr de que reciba la nofificacion correspandants

2.2 Elnslibuio Maxicano del Seguro Social podrd afectuar prusbes soore |a calidad de los Senes, rechazendo aqualins qua no rednan 16s especilicaciones requendas, o oual se hard del
canccrmaenta el OIC an @l IMSS e cumplimienta a o dispuesto an al articuls 80 de la LAASSP

23 dependieniemente de las pruabas que realica al IMSS, el proveador dabara responder por ios vicios ocultos guae prasentan |os bienes y matesalas enregados,

24 Acepta ol proviador que, BN s caso, so hags compengacion de los adeudas que buviers can @l Instibute, par Cuwatas Obrero Patronaies, Capilales Conalitutives o por sualguier alra cansepha,

A-  DE LA ENTREGA DE LOS ARTICLILOS

21 Elprovesdor deberd entregsr ko bienes solicitados, an el pleze sefialsdo en 13 cléwswa 1.2 de esie pedido, smmpre an urd soa exhbicior y ne se soeplardn erireges menares al 50% da 18
cantided solicitesa en los peedos

32 Elprovesds regsiiacs en la "RemisSén o8 Pedide”, todos 108 datos consignades an el Instructivo para requisier 13 Remision del Pedide” y deberd artregar original ¥ cooia da ka misma &l
presentarss & reslizar |a entrega de los Dienes, acompafanca ks siguienes documentos copia del registha sanitaria ¥ & informe analiticn del iole & entrager amadica por o laboratora da cantrod de calided
del fabricame, Esla documentscidn deberd astar complala a fin de que sea aulonzada e recepcibn de s manes an la Delegeciin ¢ UMAE de desting an donde, de ser gl 2&80, |e sellarén de recoido
an al ariginal de la remisidn
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DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA

INSTITUTO MEXIGANO DEL SEGURO SOCIAL [ Kitariare Aotierio: No:de Eventi: AADBOGYELIoN 28

Elaboracion: 31/05/2024 Impresion 06/06/2024

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Namera de Sesion: bajo el: Fraccion Il Art. 41
BLVD. LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ Mo, 815 Fecha de Acuerdo: No. Compranet
SALTILLO; GRAHUILA Fecha Terminacion del pedido: 10/06/2024 | 050GYR026112624-025-00
Nuam. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P0361
Proveedor: PRODUCTOS FARMACEUTICOS EKA, S.A. DEC.V. MNo Requisicion: PAC
Direccion: CALZ. DE GUADALUPE, PREDIO DENOMINADC LOS TEJOCOTE EL CERRITO Fecha de entrega:  10/06/2024
_ CUAUTITLAN 54879 Partida presupuestal : 0401
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

21053002

U 8% P. 0

3.0 El prawescar acegta el predenia pedido ¢ se compramede & la entraps de cada uwio de los renglores por |e canidad debermicada, coecisamane en al lugsr indicada, a mas sadar en la fecha
sefalade v con las especificacones reguandas.

34 Los medicamenios podrdn ser entregados en prasantacidn empeque secion salug o en presentacdn comarcial, con sele o sesremprasion con 1a clave del Secter Saeud; en tratindosa do
Bgualics mescsmentos que aun se denominen como “ganancos infercambisblas” detarsn contener la simbologia G0, @a conformidad con lo sefalado en ta NOMOT2-5541, vigente.

3.5 El periodo de caducidad de los bieres, no podrl ser meno @ 12 {doce) mesas, contados a panir de |a fecha do enirega, Mo chistame los proveedonae podean entregar binnes con una
cagucicad minime nasta oo 9 (Nueve) mases, SIBMErs v SUBNGD enireguen una carta compromisa, &0 la cual se oolhiguen a canjesr. daniro 5 un plaza de 15 dias hdbies. contadog a pantic del dia
SiFUIenbe & que Sea reaueda al canje, sin caste alguns pera el Irstitubo, saquellos bienpes aue no gean consumides dentra de S vida Ob

4. DE LA GARANTLA DE CUMPLIMIENTO

4.1 El provesdor se cbliga a olorger, dentro del plazo Sa diez dias naturaies contados & pantin de 1s scaptacdn de esla natruments, una garantia de cumplmiento e lodes y cada una da as
obligacanes a su cergo derbdadns del presente pedida pee un mporte del 10% (diee poe cienta)] ded manlo botel g pedids, sin incluir el VA Si 13 entrega de los Biened se raaliza dentro del plazo citada en
al parralo snbarior, no serd recasano olorpas la garentia de ecuerds & 1o esteniacido e al articulo 46 da a8 LAASSF y 455 Caplluln X da les Palitices, Bases v Lnaamiartcs en Maberia de
Adquisiciones, Arrendamienios y Prastacion de Servicos (PBL) dal IMBS

4.2 Enelcaso de gue la garantia de cumplimients se olorgue mediante fianza, debend expedrsa a favor el Instituto. confonme 8 las texdos aulorzados por la Dreccitn Juridica dal tnstitula

43 Lagarantia de cumplimeenta que enfregue el provesdar, an aguellos conirsios cuyo imporks Sea igual o merar a GO0 [seiscientas) dias de salario minimo penesal vigents &0 e Dislrito Fadaral,
podrd ctorganse madienta cheque canificado, para lo cusl sa dabard seguir al procedimiento sigalane

I, Elchagua deoe axpesirss a nombre del Instdulo Masicans del Sequro Social
I Dugng cheque debard ser resguerciado, a tikdo da garantia. en las dreas de Tescraria de las Delegacionos o UMAES de desting de los beanes
I El gheque sard devoelts & mds tardar al seguoda dia haoil posterior & gua al natiiulo constate al cumplimiento del contrala

En aste casa la verilicacdén del cumplimiects dal contrabs por pane Jal 1nstiluta decard hacerse a més terdar @l barcer dia hasil poslésiar a sgue! e que &l proveador de aviso de la entrege de los
manes obala del presente contraka,

4.4 Elincumplimanio an los plazos de entraga o en las canlidedas solictadas, sera molivo de 3 cancelacidn del pedido o de le canbded sitante y la aplicacian de una sencdn, conssiente an el
10% del valor S lo mourgbdo, Lo anterion Sn gue surla efeclo legal alguno cuakguisr incanformidad o aclaracidn al respecta; lzearands al lnstiuio dal compromess Ircumplide, para que de acuerda @ sus
racasidages reasigna & voluman no entregado & quien mags convanga a sus internses

f-  DE LA FACTURACION
51 Las facturas deceran descabir los mismos articulos y 18 missta redacton ded padios, ademes Mmosira’ claramente & rmimerd de paddo, nimerg de requisician ¥ parids presupuoestsl
5.2 B pago de esie pedido, se realizard a ios 20 Sias naturales postericnes a la presentacen de las facturas en fas oficinas de trdmite de arcgaciones de s Delegacionas y UMAE recapioras o los
benes, bajo las sguienbes considaraciones
Toda entrags Sa biares se considerara comprandida en wn '"Parcdo mensual e antrega de bisnes” en dorde dichos periodes shercan cal 17 e cads mes, ol 29 10 el mes siguleme
El proveedor podrd presentar su factura en las oficnas de Tramde de Erogacionas de las Delegacones ¥ UMAE de desting, & parlir ded dia & del mas aigulente 8 aoudl e el que 28 concluya ol
"FPanads mensual de entrega 98 Henes” en el gue haye elechuaca 1a anfrega objelo de esle pecdo,

i
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NOMErs Actsrio: .
DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA Kl e B sion: zu.. AR IR SR
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO SENe b SR i bajo el: Fraccion Il Art. 41
BLVD. LUIS ECHEVERRIA ALVAREZ No. 815 Fecha de Acuerdo: No. Compranet
SAETILCL DAL Fecha Terminacion del pedido: 10/06/2024 | 050GYR026112624-025-00
| Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0361
_ Elaboracién: 31/05/2024 Impresion 06/06/2024
Proveedor: PRODUCTOS FARMACEUTICOS EKA, S.A. DEC.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CALZ. DE GUADALUPE, PREDIO DENOMINADO LOS TEJOCOTE EL CERRITO Fecha de entrega:  10/06/2024
CUAUTITLAN 54875 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. PFE -190926-1K3 No. Proveedor : 00147841 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA
Lugar de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80 Inm. 01 T8 15 E 0 u 80 P 0

£- DELAFACTURACICN
R Las facturas deberan describir los mismos articulos v la misma redaccion del pedido, ademas mostiar claremaenta & nimers @a pedido. nomess de requisicion y panida gresugueslal,
52 Elpago de este pedico, se realizard & los 20 diss neturales postenones & 1a presentaciin de las fecluras en las chicings de Iramee de arcgaciones de les Delegacicnes v UMAE receptorss de los
bigras, b las siguentes consideraciones

Teda entrega de bisnes sa considersrd comprendida en un "Penods mensual de entrags da blenas” en donde dichos periodes atarcan del 11 2e cada mes, &l dia 10 del mes siguants.

El proveedar podra prasantar su faciura en las oficnas de Tramse de Ercgacanes de las Delegacionas y UMAE ds desting a panmir dal dia 5 de! mes siguierte o aquél en &l que se concheya el
"Parioda mensusl e anirega de bieres” an & que heva slechuado la anirege oot oo este oadioa,
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DELEGACION ESTATAL EN COAHUILA

COORDIMACION DE ABASTECIMIENTO ¥ EQUIPAMIENTO
BLYD. LUIS ECHEVERAIA ALVAREZ No. B15

SALTILLO, COAHUILA

Numero Acuerdo:
NOmero de Sesién:
Fecha de Acuerdo;

Mum. Dictamen Presup: SN

Fecha Terminacian del pedido:10/06/2024

Mo. de Evento AADSDGYRO0261126
bajo el: Fraccion Il Art. 41

No. Compranet
050GYR026112624-025-00

Mo. de Pedido: D4P0361
Elaboracian: 31/05/2024 Impresion06/06/2024

Proveedor: PRODUCTOS FARMACEUTICOS EKA, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccion CALZ. DE GUADALUPE, PREDIO DENOMINADO LOS TEJOCOTE EL CERRITO Fecha de entrega:  10/06/2024
CUAUTITLAN 54879 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. PFE -190926-1K3 Mo. Proveedor : 00147841 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN COAHUILA .
__L.mmq de entrega: CTRA SAL-ZAC KM22 PUENTE LA Circ. 05 Loc. 80 Inm. 01 TS5 15 E 0 U 80 P 0
EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS | | OBSERVACIONES N

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

CARGO
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FIRMA DE CONFORMIDAD [TELEFONGHS)
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EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDD DE LA SIGUIENTE FORMA
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administrador del pedido |
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