' Niumero.Acuerdo:

NuUumero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:17/05/2024

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
OOAD Estatal Quintana Roo

Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Departamento de Adq de Bienes y Cont de Servs

No. de Evento:1A-50-GYR-050GYR008-T-88-24
bajo el: Art 42

No. Compranet:
E-2024-00039120

No. de Pedido: D4P0063
Elaboracion: 07/05/2024 Impresion07/05/2024

Proveedor: LOGISTICA MEDICA REGIOMONTANA, S.A. DE C.V.  No Requisicién: PAC 18
Direccién: calle alamo num. 572 arenal azcapotzalco 02980 Fecha de entrega: 17105/2024 3
| Partida presupuestal : 0320 21053001 E
'R.F.C. LMR -200318-LW6 No. Proveedor : 00150658 .. ) .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN QUINTANA ROO Clasificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 T.5.15 E. 0 U. 9% P. 0
Partida Clave del Articulo 4 . Descripcion o o Cantidad Unidad  Precio  Importe Total
1 01000043020000 FINASTERIDA GRAGEA O TABLETA RECUBIERTA CADA GRAGEA O TABLETA 3226 ENV 5400  174,204.00
RECUBIERTA CONTIENE: FINASTERIDA 5 MG ENVASE CON 30 GRAGEAS O TABLETAS
RECUBIERTAS.
Marca: STERYX Tipo Presen: GRA
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:30
2 01000057210100 PARACETAMOL SOLUCION INYECTABLE CADA FRASCO CONTIENE: PARACETAMOL 1 2135 ENV 364.00

G..ENVASE C ON CUATRO FRASCOS CON 100 ML.
SALPIFAR
MEXICO

Marca:
Procedencia:

777,140.00

Tipo Presen: FCO
Cant Presen:4
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NGimans Acusrde:
OOAD Estatal Quintana Roo : . L

Jefatura de Servicios Administrativos 2:3@..0 de Sesion: bajo el: Art 42
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento Fecha de Acuerdo: INo. Compranet:

Departamento de Adq de Bienes y Cont de Servs

Fecha Terminacion del pedido:17/05/2024 | E-2024-00039120

|

No. de Evento:lA-50-GYR-050GYR008-T-88-24

No. de Pedido: D4P0063
Elaboracién: 07/05/2024 Impresion07/05/2024| \

P

v_,o<mm.mo_." LOGISTICA MEDICA REGIOMONTANA, S.A.DEC.V. No Requisicion: PAC

Direccién: CHOLULECAS No. 10 COLONIA LA RAZA, AZCAPOTZALCO, CIUDAD DE MEXICO 02990 Fecha de entrega: 17/05/2024

v o

!
Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. LMR -200318-LW6 No. Proveedor : 00150658 Clasifi i -
| Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO REICRcION presupuestal ;
Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U. 90 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion - ~ Cantidad Unidad  Precio Importe Total
SUB. TOTAL $ 951,344.00
. V. A. $ o.oo
TOTAL $ 951,344.00

( novecientos cincuenta y un mil trescientos cuarenta y cuatro pesos 00/100 M.N.)
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No. de Pedido: D4P0063
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R _ _ _ A = _ _ B B 513
| Proveedor: LOGISTICA MEDICA REGIOMONTANA, S.A.DEC.V. No Requisicién: PAC i
v | i HHEET
Direccién: CHOLULECAS No. 10 COLONIA LA RAZA, AZCAPOTZALCO, CIUDAD DE MEXICO 02990 Fecha de entrega:  17/05/2024 A mm.mmmmm
Partida presupuestal : 0320 21053001 |} ‘3l
R.F.C. LMR -200318-LW6 No. Proveedor : 00150658 | Clasificacion —uﬂmmcﬂ:mM”N— . | W \
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANAROO A\
Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 7S5.15 E. 0 U. 90 P. 0 ‘
Hhmcim nmlr;nmu_ue - - - R - R o N - - a o

1.1 El pedido fue adjudicado al proveedor mediante procedimiento de contratacién bajo la Ley de Adquisiciones, Amendamientos y Servicios del Sestor Plblico: con la finalidad de cubrir las necesidades derivadas por incumplimiento de drdenes de reposicién y/o fiberaciones de compra autonzadas
por la Coordinacion de Control al Abasto, con &l objeto de evitar desabasto en las unidades médicas de alencién a la derechohablancia, procedimiento en el gue se garantizaren las mejores condiciones disponibles al Instituto en cuanto a precio, calidad, oportunidad de entrega y financiamientio.

1.2 Elproveedor acepta y se compromete a firmar el presente pedido y a surfirlo en &l plazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefaladas en prasente de conformidad con la comunicacién de resultados al  evente de contratacion. El presente pedido se firma bajo la modalidad de precios fijos,
los cuales no pueden ser modificados dentro de [a vigencia del mismo.

13 El proveedor manifiesta bajo protesta de decir verdad no encontrarse an ninguno de los supuestos de infraccién a la Ley Federal de Derechos de Aulor, ni a Ja Ley de la Propiedad Industrial, para ser susceptible en su caso, de adjudicacion.

1.4 El proveador daclara, bajo protesta de dacir verdad, no encontrarse en aiguno de los supuesios establecidos por los articulos 50 y 60 pendiitimo parrafo, de la Ley de Adquisiciones, Ammendamientos y Servicios del Sector Publico {LAASSP).

1.9 Si el monto de! pedido excade las $300,000.00 (trescientos mil pesos 00/100M.N.), para efectos del articuio 32 D del Cédige Fiscal de la Federacian, el proveedor debera remitic conjuntamente al pedido y siempre dé manera pravia a la enirega de jos bienes, la opinion actualizada vigenta y

positiva emitida por el SAT, en la que manifiesta que se encuenira al corriente de sus obligaciones fiscales, su Opinién de cumplimienta vigente y positiva de obligaciones an materia de seguridad social e INFONAVIT y en caso de incumplimiento de éste ultimo e proveedor solicita se aplique los
recursos dervados de] contrate y/o pedido contra los adeudos que en su caso tuviera a favor del Insfituio.

1.6 Los gastos por concepto de empaque, flele y acamreo, asi como todos ios impuestos y derechos, tanto federales como estatales o municipales, o de cualquier otra naturaleza, serdn a cargo del proveedor, con excepcion del Impueslo al Valor Agregado que cormera & cargo de! Instituto en
aquelios bienes que asi lo ameritan. ‘
17 Para cubsir Jas erogaciones que se dariven del presente contrato y/o pedido, &l Institulo cuenta con recursas dispenibles suficientes, no comprometides, en |a partida presupuestal correspondiente,

1.8 De confarmidad con {0 previsto en el articulo 81, fraccién IV, del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios dal Sector Publico, en caso de discrepancia entre el contenido de la Invitacién y/o nofificacién de resultado dal procedimiento respectiva y 8l presente instrumento,
prevalecera fo establecido en la Invitacién y/o notificacién de resultado del procedimiento, asi como la descripcion y presentacion del cuadro basico Instilucional

2. DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION : .

21 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra efectuar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no rednan las especificaciones requeridas, lo cual se hard del conocimiento del OIC en el IMSS en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 80 de la LAASSP,

2.2 Independientemente de las pruebas que realice el IMSS, el proveedor debera responder por los vicios ocultos que presenien jos bienes y matariales entregados,
2.3 FEl provsedor cuenta con las licencias, autorizacionss y permisos que conforme.a otras digposiciones son necesarias para la produccion y/e suministro de los bienes objeto de este pedido.

2.4 La garantia de cumplimiento del pedido queda dentro de la hipétesis comprendida en el articulo 48 (Kimo pamafo, loda vez que los bienes se enfregan dentro de 10 dias naturales siguientes a |a firma del padido.
25 Elperiodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 (doce) meses, contados a partir de ia fecha de anfrega. No obslante, los proveedores podran entregar bienes con una caducidad minima hasta de 9 (nueve) meses, siempre y cuando enfreguen una carta compromiso, an la cual sa
obliguen a canjear los bienes, El Instituto dentro de un plazo de 3 dias habiles, sigulentes al momento en que se haya percaiado del vicio oculto o probilema de calidad solicitard el canje de los bienes que presenten problemas de calidad o vicios ocultes. El praveedor deberd reponer los bienes sujetos a
canje, en un plazo no mayor a 10 dias habiles contados a pariir de que reciba |a notificacion comaspondiente, £l proveador se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que por inobservancia o negligencia de su parte, flegue a causar al Instituto y/o a terceros. El Instituto, solo
aceptaré los lotes de los bienes repuestos por el proveedor por canje con el documento que emia al Organismo de Certificacidn o Laboratorio de Pruebas acreditado por parte de EMA, que avale el cumplimiento de la Norma Oficial Mexicana, Norma Mexicana, Norma Intemacional, Nomma de
Referancia o Especificacion Técnica aplicable, Todos los gastos que se generen con molivo del canje comardn por cuenta del proveedor, pravia notificacion del IMSS

3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS .

3.1 El proveedor debara entragar los bienes solicitados, en el plazo méximo de entrega sefialado en la cldusula 1.2 de este pedido, siempre an una sola exhibicidn, sin embargo previa autorizacién de la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento, podra entregar de inmadialo los bignes
solicitados.

3.2 El proveedor registrard en ia "Remision del Pedido®, todos los datos caonsignados an &l “Instructivo para requisita la Remisién del Padido” y deberd entregar original y copia de 'a misma al presentarse a realizar {a entrega de los bienes, acompafnando los siguientes documentos en caso de
requerirse: copia del registro sanitario y el informe analitico del lote a entregar emifido por al laboratorio de control de calidad del fabricants. Esta documentacion deberé estar completa & fin de que sea sutorizada la recepcion de los bienes en el Orpgano de Operacién Administrativa Desconcentrada
Estatal Quintana Roo en donde, de ser el caso, le sellaran de recibido en el original de la remision.

3.3 Elproveedor acepla ol presente pedido y se compromele a 1a entrega da cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamente en el lugar indicado en el presante &n los férminos indicados en la clausula 3.2 y con las especificaciones requeridas, El incumplimiento en los plazos de
entrega o en las cantidades solicitadas, serd motivo de la cancelacién del presente pedido o de la cantidad faltante, lo anlerior sin que surta efacto legal cualquier inconformidad o adlaracién al respecto, liberando al Instituto del compromiso incumplido para que de acuardo a sus necesidades reasigne el
volumen no entregado a quien mejor convenga a sus interases, Esto con independencia de las deductivas y penas coniractuales establecidas en las cldusulas 3.4 y 3.5 de este pedido.

34 " Se aplicard una Deductiva del 10% sobre &l valor de lo incumplido cuande no entregue en la fecha establecida los bienes solicitados. : :

Se aplicaré una deductiva del 2.5% diario por el no cumplimiento a la sofichud de canje o recoleccidn con defectos o vicios ocultos en el plazo establecido de 10 dias habiles; contados a partir del dia siguienta y hasta un maximo de 4 dias naturales.

En caso de que no se entreguen los bienas solicitados para canje, se cobrard el valor tolal de los bienss no canjeados, autonzando el proveedor que dichos cobros se realicen sobre sus pagos pendientes a cubrir.

3.5 mn%&Evﬂnngﬁ%_uﬂzSintﬁ_oqﬁlna_o—ugﬂggl.%ﬂ-:&:o-mﬂ_:ﬁﬁ:gf%%ﬂg.ﬁn&ﬂ-ﬂamﬂuiﬂﬂanﬁigﬁgﬁiﬁngnﬁ%E:&nﬁﬂ-%.

36 El administrader del presente contrato y/o pedido serd el encargado de determinar, calcular y notificar a “EL PROVEEDOR” las deduclivas| asi como vigilar &l registro o captura y validar en el sistema PREI Milenium, dentro de los 5 dias habiles sigulentes a la conclusion del incurnplimiento,
Fgﬁﬁiggsﬁggﬁrmﬁsqﬂzﬁﬂg_wﬁaﬁwsg_ag%ﬂsgﬂﬁn no podrd ser mayor al 10% de lo incumplido,

3.7 m:Eﬂﬂnﬁnﬁm:ggagﬂnﬁ?ﬂnﬁﬁ-ungu&:ngﬁuaEE-EEEEEE:LES59.&._n-iﬂﬂmuzgnﬂggﬂaﬂugﬁ_n_g_-iﬂuﬁ?igﬁﬁ en el aimacén serd rechazada y se procedera a la aplicacion de la pena
convencional o deducliva correspondienta,

4 DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO.

41 . El Coordinador de Abastecimiento y Equipamiento del Institulo firma como érea administradora del pedido, teniendo el caracter de auxiliar del administrador el Departamento de Suminisiro y Control del Abasto, responsable de supervisar y dar seguimiento al comecio, oportuno y puntual
cumplimiento de los compromisos contraidos por El Proveedor an términas del numeral 7.1.1.2 numeral 21 del Manua! De Organizacién De La Jafatura De Servicios Administrativos que establece como fincién sustantiva “administrac los contratos y/o padidos que sa formulen en el Organo de Operacion
Administrativa Desconcantrada Estatal Quintana Roo bajo el esquema de suminisiro y mantenimiento de inventanios, verificando el cumplimiento en la entrega, con fundamanto an o astablecido en el numearal 5.3.18 de las politicas, bases y lineamientos en materia de adquisiciones, amendamientos y
servicios del instituto mexicano del saguro social y numeral 4.2.6.1.1 del Manual Administrativo de Aplicacién General en Maleria de Adquisiciones, Amandamientos y Servicios del Sector Pdblico.

5 DE LA FACTURACION .
51 Las facturas deberdn describir los mismos articulos y la misma redaccion del pedido, nimero de pedido, nimero de requisicion y parlida presupuestal, nimero de aita, debiendo entregar el CFDI y al XML
5.2 £1 pago de esie pedido en pesos mexicanos, se realizara dentro de los 20 dias naturales posteriores a la presantacion de las facturas en la Oficina de Tramite de Erogaciones, sito en Avenida Chapultepec 2 Oriente, calonia centro, Chetumal Quintana Roo, C.P. 77000, y de conformidad a la

%&E%Fu%ﬂgﬂﬁig%-&fg,r&n_ﬂnﬂcﬁaﬁnﬂgﬁ Ea-!&.-i&_uo:__i-Eﬂ&tﬂ-%ﬂi.?giﬁﬁﬁgggwg.ﬁng%ﬂ%gai.:aanﬁ_nnin.u_nﬂ 10 del mes
uazlﬁumgiggﬂgigfnggqgﬁmd%iaioaﬁi:)&!_ﬁmﬁg% Estatal Quintana Roo y UMAE de dastino, a partir dal dia 5 del mes siguiente a aquél en ei que se concluya el “Periodo mensual de entrega de bienes”
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Proveedor: LOGISTICA MEDICA REGIOMONTANA, S.A. DE C.V. _ No Requisicion: PAC

u_u_qnno_&: OIOrcerPm No. 10 COLONIA LA RAZA, AZCAPOTZALCO, CIUDAD DE MEXICO 02990 Fecha de entrega: 17/05/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001
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Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 inm. 01 1.5. 15 £. 0 U. 90 P. 0
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DICTAMEN PRESUPUESTAL 0000124140-2024

=] 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
ADRIANA TORRES _upo__.c,

CARGO - i ) - . - - -
| REPRESENTANTE LEGAL

'FIRMA DE CONFORMIDAD

|
-

TELEFONO(S)

DIA MES ANO
07 05 2024
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