INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
OOAD EN EL ESTADO DE QUERETARO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO

DEPTO ADQUISICION BIENES Y CONTRATACION SERVICIOS

Namero Acuerdo:

Numero de Sesion:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacién del pedido:27/07/2024
Num. Dictamen Presup:SIN

No. de Evento: 050GYR075-T-106
bajo el: FraccV art. 41

No. Compranet:
AA-50-GYR-050GYR075-T-106-2024
No. de Pedido: D4P0413

Elaboracién: 17/07/2024 Impresion 17/07/2024

Proveedor: GRUPO LEYRAJ, S. DE R.L. DE C.V.

No Requisicién: PAC

Direccién: CALLE ORIENTE 229 NUM. 379 AGRICOLA ORIENTAL IZTACALCO 08500 Fecha de entrega: 27107/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. GLE -220311-ME0 No. Proveedor : 00153483 Clasifi . .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUERETARO asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: AVENIDA MEZQUITAL NO. 6, COL. SAN Circ. 23 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U. 90 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 06034518651101 EQUIPOS. PARA DRENAJE POR ASPIRACION PARA USO POSTQUIRURGICO. CONSTA 69 EQP 291.00 20,079.00
DE: FUELLE SUCCIONADOR SONDA CONECTORA CINTA DE FIJACION SONDA DE
SUCCION MULTIPERFORADA CON DIAMETRO EXTERNO DE 3 MM CON VALVULA DE
REFLUJO Y VALVULA DE ACTIVACION. EQUIPO.
Marca: QUIRODREN .H__UD Presen: EQP
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
1 EQUIPOS. PARA DRENAJE POR ASPIRACION PARA USO POSTQUIRURGICO. CONSTA 152 EQP 387.00 58,824.00

06034518730002

: DE: FUELLE SUCCIONADOR, SONDA CONECTORA, CINTA DE FIJACION, SONDA DE
SUCCION MULTIPERFORADA, CON DIAMETRO EXTERNO DE 6 MM CON VALVULA DE
REFLUJO Y VALVULA DE ACTIVACION. EQUIPO.
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Procedencia:
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: 050GYR075-T-106
OOAD EN EL ESTADO DE QUERETARO

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesién: bajo el: Fracc V art. 41

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet;

DEPTOADQUISICION BIENES Y CONTRATACION SERVICIOS Fecha Terminacion del pedido:27/07/2024 AA-50-GYR-050GYR075-T-106-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0413

Elaboracion: 17/07/2024 Impresion 17/07/2024

Proveedor: GRUPO LEYRAJ, S. DE R.L. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccion: CALLE ORIENTE 229 NUM. 379 AGRICOLA ORIENTAL IZTACALCO 08500 Fecha de entrega: 27/07/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. GLE -220311-ME0 No. Proveedor : 00153483

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUERE I ARO Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: AVENIDA MEZQUITAL NO. 6, COL. SAN Circ. 23 Loc. 80 Inm. 01 TS.15 E 0 U g P o
]
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio  Importe Total
SUB. TOTAL $ 78,903.00
LV.A $ 12,624.48
TOTAL $ 91,527.48

( noventa y un mil quinientos veintisiete pesos 48/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: 050GYR075-T-106
OOAD EN EL ESTADO DE QUERETARO Numero de Sesion: baio el 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS : ajo el: Fracc V art.
- COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet
ORFTO ADGUIRCION BIENEL Y GONTRATACION SERVICIOS Fecha Terminacion del pedido: 27/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR075-T-106-2024
Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0413
Elaboracion: 17/07/2024 Impresion 17/07/2024,
Proveedor: GRUPO LEYRAJ, S. DE R.L. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE ORIENTE 229 NUM. 379 AGRICOLA ORIENTAL IZTACALCO 08500 Fecha de entrega:  27/07/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. GLE -220311-ME0 No. Proveedor : 00153483 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUERETARO )
Lugar de entrega: AVENIDA MEZQUITAL NO. 6, COL. SAN Circ. 23 Loc. 80 Inm. 01 TS. 15 E 0 U 90 P. 0
CLAUSULAS PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS
1.- DEL PEDIDO:
1.1 mwﬁve&aoumwﬂogﬁmuﬁno?aﬁaugognoﬁm:ncaﬂnq_ _=m__§o§_mcﬁnmﬂ?ﬂ§2§_§a§§
__.mm_o._d‘oono..éﬂm_ﬁngg«Sgh%gi!gaﬁcg._uo._ogncxﬂ...e-nﬂﬂmeguocan_gn:&onc_::w:s.%&E:mqgagm_ouannzuaaog
un plazo maximo de cinco dias habiles después da la fecha de recepcién del pedido, Iranscurrido ese lapso, éste se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO.
1.3 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra cancelar este pedido, total o parcialmente, !e_u..goﬂx.sggﬁgsngagzigoﬁgﬂaazgﬁ:iﬂg en
ambos casos e_Qoﬁﬁﬂgzﬂnuﬁgmsaiﬁ?%ggsnguugﬁagn&o
1.4 Este pedido no es vélido si presente tachaduras, corrocciones ylo alleraciones.
1.5 Los gastos por concepto de empaque, flele ¥ acarreo, invariablementa correrdn por cuenta del proveador,
1.6 Todos los impuestos y derechos, lanlo i como ] icipales, o de cualquier otra r | .E?nnﬁcanmﬂgonﬂ.gaxgegnsgﬂon_ﬁ_ﬁbﬂg
1.7 El proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Seclor Publico Federal ejerzan las funciones que las concede la Ley de Adquisici , Arrer i y
Prestaciones de Servicios Relacionados con Bienes Muobles ¥ su Reglamento,
A.wm_u.ocne&nmao_.n.ulou_ﬁwuﬁuonmﬂ_.cﬂ_ﬁ.n.Soguanginsﬁnaﬁmg_oumn%%ns_gSmﬁ_ouma_‘mcoongovwa&onw_u_.&.%b}.. iciones, Arrend, y
Servicios del Seclor Publico (LAASS).
1.9 El proveedor debera otorgar flanza expedida por una Institucién aulorizada a favor del Instituto Mexicano del Seguro Social, por el 10% del monto tolal de este pedido sin incluir el IVA, como garantia
para el cumplimiento de las iciones estip e:o_a.ﬁ_s.m.sﬂﬁwcanu_oua.ssm&au_ﬁgc&u_ﬁoao_on_.wu:s_hm_gaomﬂwsonoagaaknﬂ_unﬁnsﬁuomﬂﬂauu_o
eslablecido en el articulo 48 dltimo parralo de la LAASSP. NO APLICA.
1.10 En el caso de que la garanlia de I sa olorg ao:nnnmgas.uos_uem_maaa_wﬁ_?:pnoaoﬂﬁa_ou_% )5 por la Dy ibn Juridica del instituto.
1.11 La garantia de cumplimiento que entregue el proveedor, en aquelios contratos CLya imporie sea igual o monor a 600 (seiscientos) dias do salario minimo general vigonte en el Distrito Federal, podra
olorgarse mediante cheque cerlificado, para lo cual, se debera seguir el procedimiento siguiente:
| El cheque debe expedirse a nombre del institulo Mexicana del Seguro Social.
__.Dﬁaig%ao.._maocnauno.u_wioanoﬂw:__w.asﬁu&@ﬂcoqnuﬁﬂ_enosu&oagaaa:?mwnaaow__ano_oug.
1l El cheque sera devuello a més tardar el gundo dia habil posterior a que el instit el wplimi del ¢
En este caso, la veril ion del lirmi dal uﬁuﬁ_o&g_sonoaa_.u:uomanuaung&nﬂoﬂn_nEwﬁgzgniggmgggs_-égsmg
objeto del presente contrato
1.12 Esta drea dar# al proveedor la aulorizacion por escrilo para que pueda cancelar la fianza anles 5 do acredite pl We haber ido con los compromisos contraidos en este
_.._um..._nbmoaan_u_g_uﬂuﬂoﬂouua_sgumuno_ﬂuaéom.es_na_m.a ion, el p hace la ga de la opinié izada emitida por el SAT. en la que so manifiesta que se
encuentra al de sus obligaciones fiscales. £
2 - DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION:
mamhﬂgeggmmiﬁ‘ﬁﬂsﬁﬂagguagugxs i uu:_mbcaﬁg&nnenﬁuaaienoaonﬁsﬁaoo:_aa_._.___wqﬁmto:ooﬁﬁ?co:_mm pecificaci CONsig
Saﬁnuo&an.ozagm&gﬂsggugnogoﬂwagm ir de que reciba la notificacién correspondiente.
2.2 El Institulo Mexicano del Seguro Social efectuar pruebas sobre la calidad Be los articulos, rechazando aquellos que no retinan las especificaciones requeridas.
2.3 Independi de las bas que realice el IMSS, el pr »Eﬁﬁﬁﬂggcﬁﬁsgaaasuag:amggu:ﬁﬂ%aiaﬁ&m
u.:Ma? e, ef Caso, 50 haga i que tuviere con el Instituto, por Cuolas Obrero Patronales, Capitales Constitutivos o por cualquier ofro conceplo.
3.- DE LA ENTREGADI 3]
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: 050GYR075-T-1
OOAD EN EL ESTADO DE QUERETARO . EE

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

REFTR ADQUIDICION BIENES ¥ CONTRATAGION EERVICIG Fecha Terminacion del pedido: 27/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR075-T-106-2024

NUm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0413
Elaboracion: 17/07/2024 Impresion 17/07/2024
Proveedor: GRUPO LEYRAJ, S.DER.L.DEC.V. - No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE ORIENTE 229 NUM. 379 AGRICOLA ORIENTAL IZTACALCO 08500 Fecha de entrega:  27/07/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. GLE .-NNQM.__Augma No. *Uwo<mmn—0_-“ 00153483 O_Dwmﬁmﬂmn-&: ﬂ_.@m:_ﬂ:@wﬂm_ :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUERETARO )
Lugar de entrega: AVENIDA MEZQUITAL NO. 6, COL. SAN Circ. 23 Loc. 80 inm. 01 T.S. 15 E. o0 U 9 P o

3.1 El proveedor, debara entregar los bienes solicitados a mas tardar 10 (diez) dias naturales a partir de la fecha de elaboracidn del pedido,

3 2 El proveedor registrard en la . Remisidn del Pedido,, lodos los datos consignados en el ¢Instructivo para requisito la Remisién del Pedidog, ¥ debera enlregar una copia de la misma en el
Departamento Adquiriente, quien le sellard de recibido en el original. La omisién de alguno de eslos requisitos, dara lugar en firma sistemdtica a la devolucidn do los documenios presenlados para efecios
de cobro ante la Divisién de .Control de Erogaciones.

u.umﬁggu_ﬂumwﬂamusﬁoqsggsnsuagaen&mgnnﬁm g porla idad d .E.?Eggm_sﬂ‘\_wi«bugﬁmnﬂwg_g
especificaciones requeridas

m_gg_oo:—owu.mnounomaﬂaonnﬂﬁoam_cm_c&wu:us_amug_wmgamgm«o_ﬁﬁmo_mazméssg_gggg. ional, consi en la cantidad que
gomuo:awbaﬁc:nn_n.m#nﬁ&n:liw_nséogi&ﬁoamuﬂn_ns_ogao_233336%«.&&1 dor atn no ha i ) 1a entrega, el Instituto Mexicano del Seguro Social
_uoa_.mvaoonm.maao..:aww_vo&aovﬂsQﬁwuwgﬁen:mnn,%no_mon:mmewuas&ugmﬂe&ﬂ,m.._...n..araso_on_ogm*tﬁs,ggsgﬂgﬁsomﬁtwngnago”
__aﬂw:ao&_i__usuao_gﬁg.uoqﬁhﬁﬁpgaa:unn do a sus r idad igne el voly N0 enlreg: a quien mejor convenga a sus intereses. En el caso de que el PROVEEDOR
requiera ampliacién a la vigencia del pedido, debera manifestarlo por escrito antes del lérmine de log 10 dias antes moncionados.

3.4 Sélo podré enlregarse articulos distinios o que se consideren equivalentes a los stipulados en este pedido, con autorizacion previa y por escrito de esta drea.

4.- CONDICIONES DE PAGO

.—._m_vmooam&wﬂ:!bann_auo_omnonmwugozﬂoum_me::oom%_s? Wacion comp conteni ) todos los r fiscales, los cuales deberdn presentarse en el Departamento
de Presupuesto, Contabilidad y Erogacionas. calle Fernando de Loyola No. 101 Despacho 7 y 8 Edificio San Angel, Fracc San Angel
m:nmaonmfaa_ggim»:.ﬁﬂ:_nggﬁ?o&ﬁmgn_%oﬂéum jusiara en 1é del articulo 62 del reg to.

4.2 Las facluras deberdan describir los mismos articulos ¥y la misma redaccion del pedido, ademéas l i de pedido, nimero de requisicién y partida presupuestal, El proveedor

1 @ el
queda obligado, a enlregar al Inslitulo, junto con la factura de cobro respectiva, la ¢ Opinién del Cumplimiento da Obligaciones en materia de Seguridad Socialg, vigente y posiliva, siempre y cuando el
monto del pedido rebase los $300,000 00
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL [ Numero Acuerdo: No. de Evento050GYR075-T-106
OOAD EN EL ESTADO DE QUERETARO : . 9 A

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41

COORDINACION DE ABASTECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPTO ADQUISICION BIENES Y CONTRATACION SERVICIOS Fecha Terminacién del pedido:27/07/2024 AA-50-GYR-050GYR075-T-106-2024

Num. Dictamen Presup: S/N No. de Pedido: D4P0413
Elaboracién: 17/07/2024 Impresion 17/07/2024
Proveedor: GRUPO LEYRAJ, S. DE R.L. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccion CALLE ORIENTE 229 NUM. 379 AGRICOLA ORIENTAL IZTACALCO 08500 Fecha de entrega:  27/07/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. GLE -220311-ME0 No. Proveedor: 00153483
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUERETARO
Lugar de entrega: AVENIDA MEZQUITAL NO. 6, COL. SAN Circ. 23 Loc. 80 Inm. 01 TS.15 E 0 U s P. o

Clasificacion presupuestal :

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.

N E DEL xmvmm TANTE /,_ Lv
ﬁu\j : ﬂiﬁﬁ, .._.< O_\ﬁ.ﬂ.-.
CARGO _ N

Dﬁm&( Smf ﬁTD ‘ B

FIRMA DE $ONFORMIDAD hM( “|[TELEFONO(S)

[ \ DA |MES |ANO
C

FECHA

.mm.\__.am\_u_mmmmz._.bz._. E ACREDITA PODER PARA FJIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA

f%.",wvﬁi 2214 _mon:ﬁc |2 ¥ 6 2
e L

Sz
LA. J GUADALUPE MONROY RESENDIZ

— . k.N s
JEFE DE DEPTO DE SIST, CONTROL Nw_ ABASTO Y SUM # P / ( /
S ol - Autorizacigh.( | torizacign (N3) \| x
: MTRO. KEVIN CAZARES BARCENAS __|LIG-JOSE; O UR EZ |MTRA. MARTHA ELOISA/SANCHEZ VAZQUEZ
N DE ABA

TiJ<COORDINAC] QUIRTT. JEFATURA DE SERVICIOS ADMNISTRATIVOS| TITULAR DEL OOAD DEL EDO QUERETARG

R ,\\ T (eode -

="

—— —




