CONTRATO PEDIDO

] INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-T-204-2024
DELEGACION ESTATAL EN NAYARIT

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Y EQUI Numero de Sesion. bajo el: Fracc V art. 41
Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
Fecha Terminacion del pedido:10/10/2024 | 050GYR005T20424-007-00
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0797

Elaboracién: 30/09/2024 Impresion30/09/2024

Proveedor: REACCION MEDICA DEL CENTRQ, S.A.DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE CIRCUITO REAL DE CATORCE NUM. 240 LOMAS 4A SECCION SAN Fecha de entrega: 10/10/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. RMC -231127-Na7 No. Proveedor: 00158841 Clasificacio tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN NAYARIT . asiticacion presupuestal :
Lugar de entrega: CALLE RETORNO NO 72, COL. CBRERA, C.P. Circ. 19 Loc. 80 Inm. 01 T.S 15 E. 0 Uu. 0 P 0
Partida Clave del Articuto Descripcién Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 01000008110000 FLUOCINOLONA CREMA CADA G CONTIENE: ACETONIDO DE FLUOCINOLONA 0.1 MG 801 ENV 16.20 12,976.20
ENVASE CON 20 G.
Marca:  204M2000 SSA Tipo Presen: TBO
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
1 01000043350000 MONTELUKAST. GRANULADO CADA SOBRE CONTIENE: MONTELUKAST SODICO 38 ENV 215.00 8,170.00
EQUIVALENTE A 4 MG DE MONTELUKAST ENVASE CCN 10 SOBRES.
Marca: 102M2012 SSA Tipo Presen: SBR
Procedencia: MEXICO Cant Presen: 10

Administraglor del Pedido

LIC. AICARDO GEOVANI BRENES DIAZ : \}7
FULAR O LA COORD DE ABAST Y EQUIPAMIENTO —_— N\ _ Ny
Area Chntratante Autorizacign (N1) Representants LEgar—————— .~ i

LI ORTILLO GOMEZ MTRO. JOEL OMAR MONTE LASENOR| DR.JOSE DE JESUS CHAVEZ MARTINEZ UGAREL GCDINEZ
.._m}_umv.._.o. S Y CONT. DE SERV. TITULAR JEF. DE LOS V.\)UEEOm. TITULAR DEL OOAD ESTATAL NAYARIT J RESTACIONES MEDICA,
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DELEGACION ESTATAL EN NAYARIT
COORDINACION DELEGACICONAL DE ABASTECIMIENTO Y EQUI

CONTRATO PEDIDO

Nimero Acuerdo: No. de Evento: AA-T-204-2024
Numero de Sesién: bajo el: Frace V art. 41
Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
Fecha Terminacion del pedido:10/10/2024 | 050GYR005T20424-007-00
Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0797
Elaboracién: 30/09/2024 |Impresion30/09/2024

Proveedor: REACCION MEDICA DEL CENTRO, S.A.DEC.V.
Direccion: CALLE CIRCUITO REAL DE CATORCE NUM. 240 LOMAS 4A SECCION SAN
R.F.C. RMC -231127-N87 No. Proveedor : 00158841

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN NAYARIT
Lugar de entrega: CALLE RETORNO NO 72, COL. OBRERA, C.P. Circ. 19 Loc. 80 Inm. 01 T.5. 15 E. 0 U 9 P 0

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

Partida Clave del Articulo Descripcion

S

Partida presupuestal : 0301 21053001
Ciasificacién presupuestal :
Cantidad Unidad Precio Importe Total
SUB. TOTAL $ 21,146.20
LV.A. $ 0.00
TOTAL $ 21,146.20

( veintiun mil ciento cuarenta y seis pesos 20/100 M.N.)

BAIO PROTESTA DE DECIR VERDAD, MANIFIESTG QUE LA COMPRA QUE AMPARA ESTE PEDIDO FUE LLEVADD A CABO EN APEGO A
LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTO ¥ SERVICIC DEL SECTOR PUBLICO, SU REGLAMENTS ¥ DEMAS ORDENAMIENTOS
NORMATIVOS LEGALES QUE TIENEN QUE VER CON ELLA. ASI ISMO CUENTA CON PRESUPUESTO DISPONIBLE PARA 5Lt PAGO.

~ Lic. Mapel de Jesas

OFICINA DE ADQUISICIONES . R R

Administrador del Pedido Lic Yolanda ita-vétzi R astro

LIC. RICARDO GEQVANI BRENES DIAZ i 0150

TITULAR DE {A COORD DE ABAST Y EQUIPAMIENT o —
Ill.l.ll.lnlllllllllllflv N

Area Contrajante >Eo_._Nmnﬁ.a (N1} - Representante Legal o Area Requjfeniy o™

LIC. LU . PPRTILLO GOMEZ MTRO. JOEL OMAR MONT, LLASENOR| DR.JOSE RTINE. . % St -._.? UGAREL GODIN
A DEPTO. DE E ES Y CONT. DE SERV. TITULAR JEF. DE LO 5. ADMVOS. TITULAR DEL COAD ESTATAL NAYARIT O/ UR PRESTACIONES _,_‘_mo_o»,
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a (CLAUSULAS)
(Cualquier discrepancia con relacién a la soficitud de colizacién y/o acta de adjudicacitn, prevalecera Io estipulado en la solicitud de cotizacién y/o acta de adjudicacién)
1.- DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL.
1.1 El presente contrato pedido cuenta con autorizacidn presupuestal. Para cubrir &l compromise .El presupuesto definitivo a ejercer esta sujeto a la aprobacian del presupuesto de Egresos de la Federacion para el Elercicio Fiscal 2024, por parte de 1a H.
Gémara de Diputados del Congreso de la Unidn, por lo que ol cumpfimiento de las obligaciones de este contrato queda sujeta para fines de ejecucién y pago a la disponibilidad presupuestaria con que cuenta al Instituto Mexicana del Seguro Social,
conforme al Presupuesto de Egresos de la Federacién que para el Ejercicio Fiscal 2024 apruebe la H. Cémara de Diputados del Congreso de la Unién sin responsabilidad alguna para el Institute Mexicane del Seguro Social.
2.- PLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE ENTREGA.
2.1 El proveedor, previa autorizacion de esta drea, deberd entregar los blenes solicitados antes de |a facha de entrega plasmada en este Contrato Pedido, en dlas habiles para el Institvio en harario de 8:00 a 14:00 haras., en caso de que la fecha de
entrega sea en dia inhabil la fecha de entraga se recarrera al siguiente dia habil,
2.2 Los bienes deberdn ser entregades, en el Almacén o Sub-Almacén sefialado en la solicitud de cotizacién del procedimiento de contratacién,
2.3 £l proveedor deberd presentar al momento de la entraga de los bienes, escrito en papel membretade, firmado por su represantante legal con el gue se garantice que el periodo de caducidad no podré ser menar a 12 meses contados a partir de la
fecha de entrega de los bienes. No obstante lo anterior, el proveedor podra entregar los bienes con una caducidad minima de O meses, siempre y cuando entregue una carta compromigo en la cual se obligue a canjear sin costo alguno para el Instituta,
aquellos bienes que no sean consumidos por el Instituto dentre de su vida util. {esto salo aplica para los grupos del 010 al 080).
2.4 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra cancelar este pedido, total o parcialmente, si el proveedor no cumple can las condiciones establecidas en el mismia o bien exigir su cumplimiento, en ambos casos, el proveedor se heard acreedor a la
sancion eslablecida en el presente Gontrata Pedido. el proveedor debera entregar los bienes amparados en cada orden de reposiclén, programa de entrega, pedido, ete., a mds tardar cuando se concluya el plazo pactado como enfrega oportuna, salve
que el mismo coincida can un dla inhébil, en cuyo casa |a facha de entregarse recomera al siguiente dfa hébil sin dar lugar a la aplicacion de penas convencionales, sin embargo, si el término del plazo na coincide con un dia inhébil v el proveeder no
entrega les bienes en esa fechs, los dias inhabiles siguientes contaran como naturales para efectos de la aplicacién de penas convencionales.
2.5 Este pedide no es valldo si presenta tachaduras, correcciones y/o alteraciones.
2.6 Los gastos por concepto de empaque, flete y acarreo, invarlablemente corerdin por cuenta del proveeder, con excepcltn de aguellos casos en que expresamente se establezcan en el pedido, que corerdn a cargo del Instituto Mexlcano del Seguro
Sacial,
2.7 Todos los impuestes y derechos, tanto federales coma estatales o municipales, o de cualquier otra naturaleza, serén a cargo def proveedor, con excepcion del Impuesto al Valor Agregado.
2.8 El Instituto Mexicano del Seguro Social efectuara revision visual aleatoria sobre los arifculos entregados, rechazando aquellos que no rednan las espacificaciones requeridas.
2.9 el proveedor, junto con los bienes deberd anexar el informe analitico del lote a entregar, emitido por el laboratorio de control de calidad del fabricante,
2,10 Independientemente de lo sefialado en el parrafo anteriar, el proveedar debera responder por los vicios acullos que presenten los equipos, blenes y materiales entregados.
3.- PLAZO Y CONDICIONES DE PAGO DE LOS BIENES.
3.1 Las facturas deberdn describir las mismos artlculos y |a misma redaceldn del Contrato Pedido.
3.2 El Instituto realizard el page en Moneda Nacional y a precio fijo dentro de los 20 dlas naturales posteriores a la entraga de |a documentacion carespondiente en el Dapartamento Delegacional de Presupuesto Gontabllidad y Erogacionas, ublcada en
Calzada del Ejercito Nacional No. 14, Frace. Fray Junlpero Serra C,P.63169 Tepic, Nayarit,
3.3 “EL PROVEEDOR" debera expadir sus comprobantes flscales digitales en el esquema de facturaclén electrénica, con las especificaciones nermadas por el Sistema de Administracién Tributaria (SAT), 2 nombre del Instituto Mexicano del Sequro
Social, con Regisire Federal de Contribuyentes IMS-421231-145. “EL PROVEEDOR", deber4 expedir sus facturas en el esquama de faciuracidn electrdnica CFDI (Comprobantes Fiscales Digitales por Internet), la recepddn de las mismas serd a través
del Portal de Servicios a proveedares, y deberdn ser proporconadas en su formato XML; Ja validez de los mismos serd determinada durante |a carga y Onicamentle los comprobantes valldos serdn procedentes para pago. Debiendo presentar al momento
del cabro, la "Opinlén del Cumplimiento de Obligacicnes en materla de Segundad Secial’ vigente y positiva.
4.- PENA CONVENCIONAL.
4.1 Se aplicara el 20% del valor de lo Incumplido en los casos en que incumala con |a entrega de los blenes o servicios, sl come en el atraso o incumplimiento de los canjes, conforme al artfculo 96 del Reglamento de la Ley de Adquisiclones.
5. GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.
5.1.Por ser entrega dentro de los diez dfas naturales contados a partir de elaboracién del pedido, no entregara garantla de cumplimiento, lo anterior con fundamenta en el ariculo 48 fraceién |, segundo parrafo de la Ley de Adquisidones Arrendamiantos y
Servicios del Sector Pibllca.
6 CANJE.
6.1 El Instituto por condueto de la Coordinacion de Abastecimlente © por los responsables de la recepcion de los blenes, solicltar canje o devolucién dentro de los 3 dlas habiles siguientes al momento de que se hayan percatado de los defectos a
simple vista o de fabricacidn, especificaciones distintas, calldad Inferior a la propuesta, vicios oculios © blen cuanda el drea usuaria mantfieste que el uso del bien puade afectar la calidad del servicio. Cuando ocurra alguno de los supuestos anterioras el
proveedor dabers presentar un lote comragide en un méxime de 10 dias hébiles contados a partlr de la fecha de notificacion per parte del Instifute,
7.- CAUSAS DE RESCISION.
7.1 Cuando incurra en falta de veracidad total o parcial respecto a la informacion proporcionada para la celebracién del contrato.
7.2 Cuando se incumpla, {otal o parcialmente, con cualesquiera de las obligationes establecidas en sl este instrumento juridico y sus anexos.
7.3 Cuando se compruebe que “EL PROVEEDOR" haya entregado los bienes con descripciones y caracterfsticas distintas a las pactadas en el presente instrumente juridico.
7.4 Cuanda se trasmitan total o parcialmente, bajo cualquier tltulo, los derechas y obligacicnes pactadas en el presente instrume nto juridlco, con excepeion de los derechos de cobro, previa autarizacion de "EL INSTITUTO™.
7.5 En caso de que no reponga los bienes que le hayan sldo devuellos para canje o devolucién, por problemas de calidad, defectos o vicios ocultos de acuerdo a lo estipulado en el presente contrato,
8.- ACREDITACION DE ENCONTRARSE AL CORRIENTE DE SUS OBLIGACIONES FISCALES EN MATERIA DE SEGURIDAD SOCIAL.
8.1.- Durante |a vigendia del pedido, &l proveador queda obligade & presentar la “Opinién del Cumplimienta de Cbligacicnes en materia de Seguridad Social” vigente y positiva, asi mismo formato del art. 32 D cumplimiento de cbligaciones fiscales ante el
SAT. Por lo que en caso de que no se presente la citada Opinidn ¢ la presentada na sea positiva y/o vigente, el pedido no se formalizara, asi mismo en caso de rebasar el importe de $ 300,000.00 antes de |.V.A. deberd contar con la opinién vigents y en
sentido positivo, sobre el cumplimiento de las obligaciones fiscales en materla de aportaciones patronales v entero de amertizaciones, conforme a lo dispuesto en el Acuerdo dictado por el H. Conszejo de Adminlstracién del Instituto del Fondo Nacional de
la Vivienda para los Trabajadores, publicado en e Diarie Oficial de la Federacién, con fecha 28 de junio de 2017, de la cual presenia copia a “EL INSTITUTO* para efectos de la suseripcion del presente contrate..
9.- “PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION.- En cuaiquier momento durants la vigencia del presenis Contrate, “EL PROVEEDOR” 0 “EL INSTITUTO” podrdn presentar arde ef Crgano Infemo de Control en “EL INSTITUTO"™ solicitud da conclimeion por
desavenencias, derivadas del presente instrumento juridico, conforme a lo dispuesto por fa Ley de Adquisiciores, Arrendarmientos y Servicios del Sector Pablico y su Reglamento.
La solicitud se presentara mediants ascrita, el cusl contendré Jos requisitos contenidos en el articule 15 de Ja Ley Federal de Procedimienio Administrativo, ademds hard refersncia al nimero de Contralo, al servidor publico encargado de su admiristracion,
objeto, vigencia y of monto del Contrato, seffalando, en su caso, sobre la existencla de convenjos modificatorios, debiendo sdjuntar copia de Jos instrumentos consensuales debidamente suscritos.”
10.- OBLIGACIONES DE “EL PROVEEDOR"
10.1 Entregar los blenes en jas fechas o plazos y lugarss astablecidos conforme a lo pactado en el presente contralo y anexos respectivos.
10.2 Cumplir con las especificaciones técnicas y de calidad y damdés condlclonss establecidas en of presante contratc y sus respectivas anexos.
10.3 Traténdase de blenes de procedencia extranjera, a realizar los trémites de imporlacién y cubnr fos impuestos y derechos que se generen.
10.4 Asumir Ia responsabilided de cualguisr dafic que lague a ocasionar a “EL INSTITUTO” ¢ a tercsros con motiva de fa sjecucitn y cumplimiento def presente contrato.
10.5 Proporcioner la informacion que le sea requerida por la Secretaria de fa Funcién Publica y el Organo inferno de Control, de conformidad con el articulo 107 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamlentos y Servicios del Sector Publico.
10.6 integrarse al registro de Integridad de Proveedores del iMSS en un periodo no mayor a 30 dias naturales posteriores a la formalizecién del contrato.
EL PRESENTE CLAUSULADO FORMA PARTE INTEGRAL DEL PEDIDO NUMERO D4P0797 EL CUAL CONSTA DE 3 HOJAS, INCLUYENDO EL PRESENTE CLAUSULADO.

EL PROVEEDOR SE OBLIGAA ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS EN ESTE CONTRATO PEDIDO Y SE SUJETAA LAS DISFOSICIONES DE LA
LEY DE ADQUISIGIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO,
DATOS DE LA EMPRESA . DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL
NUMERO DE CONTRATO PEDIDO; D4P0797 NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL: .l_u||06a00u \ceva Avceo
NOMBRE DEL NOTARIG: NUMERG DE NGTARIA NUMERD DE PODER: FECHA DE PODER :
r— - p—"

Ly edend Ganecn A oiaea 26 Aera 639 TTaro 202 23 w23

NUMERQ DE ESCRITURA: TIUDAD:; NOMBRE DEL NOTARIO: NUMERQ DE NOTARIA:
Ao 3239 —Tomo 2002 S/ P Lie Fedeveo  Govo _
CIUDAD: FIRMA DEL REPRESENTARTE
:
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