INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento:1A-50-GYR-050GYR008-1-172-24
OOAD Estatal Quintana Roo

Jefatura de Servicios Administrativos Ndmero de Sesion: bajo el: Art 42
Coordinacion de Abastecimiento y Equipami Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
Qo S Chmenr Conk e S Fecha Terminacion del pedido:30/09/2024 | E-2024-00093082

No. de Pedido: D4P0198
Elaboracion: 20/09/2024 Impreslon20/09/2024/ g

Proveedor: RIMISA MEDICAL, SA DE CV No Requisicion: PAC \

Direccién: SUR 113B #244, ESCUADRON 201, IZTAPALAPA, CIUDAD DE MEXICO 09060 Fecha de entrega: 30/09/2024

- Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. RIM -180720-CL3 No. Proveedor: 00155697 Clasificacié P
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E: 0 u. 90 P
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad  Precio  Importe Total
2 01000017760000 METOTREXATO SOLUCION INYECTABLE CADA FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO 36 ENV 434.70 15,649.

CONTIENE: METOTREXATO SODICO EQUIVALENTE A 500 MG DE METOTREXATO
ENVASE CON UN FRASCO AMPULA.

Marca: ZUMOTREX Tipo Presen: F.A
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:1
1 01000044310000 CARBOPLATINO SOLUCION INYECTABLE. CADA FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO 184 ENV 442.75 81,466.00
CONTIENE: CARBOPLATINO 150 MG ENVASE CON UN FRASCO AMPULA.
Marca:  ZURISU - Tipo Presen: F.A
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:1
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No. de Pedido: D4P0198
Elaboracion: 20/09/2024 Impresion20/09/2024

Proveedor: RIMISA MEDICAL, SA DE CV

b

No Requisicién: PAC

Direccién: SUR 113B #244, ESCUADRON 201, IZTAPALAPA, CIUDAD DE MEXICO 09060 Fecha de entrega: 30/09/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. RIM -180720-CL3 No. Proveedor: 00155697 Clasificacié tai 3
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN QUINTANA ROO aslificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 Uu. 90 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad  Precio  Importe Tot
SUB. TOTAL $ 97,115.20
LY. A. $ 0.00
TOTAL $ 97,115.20

( noventa y siete mil ciento quince pesos 20/100 M.N.)
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CLAUSULAS DEL PEDIDO

1.1 Elpedido fue adj al pt dii de bajo la Ley de Adquisici 3 y Sevvlelox dcl Sector Publico; con la finalidad de cubrir las i derivadas por plinmi de érdenes de reposicién y/o liberaciones de compra
autorizadas por la Coordinacién da Confrol al Abaslo, con el nb;alo de evitar d en las uni édicas de énala p en el que se las mejores condiciones disponibles al Insfituto en cuanto a precio, calidad, oportunidad de enlrega y
financiamiento.
1.2 Elproveedor acepta y se compromete a firmar el presema pedido y a surtirio en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega en pi de conft con la de al evento de contratacién. El presente pedido se firma bajo la modalidad de precios
njos. los cuales no pueden ser modificados dentro de la vigencia del mismo.

13 El proveedor manifiesta bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccién a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a la Ley de la Prop I ial, para ser en su caso, de adjudicacion.
14 El proveedor declara, bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguno de los idos por los articulos 50 y 60 pen pérrafo, de la Ley de Adquisiciones, Arrendemientos y Servicios del Sector Piblico (LAASSP).
1.5 Si el monto del pedido excede los $300,000.00 (trescientos mil pesos 00/100M.N.), para efectos del articulo 32 D del Cédigo Flsml dela Federacion, el proveedor deberd remitir conjuntamente al pedido y siempre de manera previa a la entrega de los bienes, la opinién aclualizada
vigente y positiva emitida por el SAT, en la que que se al de sus fiscales, su Opinién de cumplimiento vigente y posiliva de obligaciones en materia de seguridad social @ INFONAVIT y en caso de incumplimiento de éste Gitimo el proveedor solicita se
aplique los recursos derivados del contralo y/o pedido conlra los adeudos que en su caso tuviera a favor del Insfituto.
18 Los gastos por conceplo de empagque, flete y acarreo, asl como todos los imp y d , tanlo como ] p ode otra , serdn a cargo del pi , gon del al Valor Agregado que correrd a cargo del
Instituto en aguellos bienes que asi lo ameritan.
B Para cubrir las erogaciones que se deriven del presente contrato y/o padido, el Instituto cuenta con i , en [a partida presupuestal correspondiente.
1 8 De conformidad con lo mvlnlo en el articulo 81, fraccién IV, del dela Ley de y Servicios del Suctor Publico, en caso da P entre el de la Invil ylo nofificacién de itado del dimi yelp

fo lecido en la Invi i ylo notificacién de resultado del procedimiento, asi como la descripcion y presentacién del cuadro basico Institucional

2. DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION
21 El Instituto Mexicano del Segura Social podrd efectuar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazande aquellos que no reiinan las especificaciones requeridas, lo cual se hard del conocimiento del OIC en el IMSS en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 60 de la LAASSP.
2.2 Independientemente de Ias pruebas que renllu el IMSS, el proveedor debera responder por los vicios ocullos que los bienes y
23 Elp cuenta con las i y permisos que a olras di icil son ias para la ylo i de los bmnas objeto de este pedido.

24 La garunﬁu de cumplimiento del pedido queda dentro de la hipotesis comprendida en el amculo 48 Glitimo pérralo, toda vez que los bienes se entregan dentro de 10 dias naturales siguientes a la firma del pedido.
2.5 Elperiodo de caducidad de los bienes, no podrd ser menor a 12 (doce) meses, confados a partir de la fecha de entrega. No obstante, los provesdores podrén enlregar bienes con una caducidad minima hasta de 9 (nueve) meses, siempre y cuando entreguen una carta compromiso, en la cual
se obliguen a canjear los bienes, El Insfitufo denlro de un plazo de 3 dias habiles, siguientes al momento en que se haya percatado del vicio oculto o problema de calidad solicitara el canje de los bienes que presenten problemas de calidad o vicios ocultos. E1 proveedor debera reponer los bienes

sujetos a canje, en un plazo no mayor a 10 dias hébiles contados a pariir de que reciba la notificacién P Eip se obliga a por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que por inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto ylo a terceros.
El Instituto, sélo aceptara los loles de los bienes repuuhs por el proveedor por canje con el documento que emita el O de Cer ion o L io de Pruebas acreditado por parte de EMA, que avale el cumplimiento de la Norma Oficial Mexicana, Norma Mexicana, Norma
I, Norma de Técnica Todos los gastos que se generen con motivo del canje correrdn por cuenta del proveedor, previa notificacién del IMSS

3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS
3.1 El proveedor deberd entregar los bienes solicitados, en el plazo méximo de entrega sefalado en la clausula 1.2 de este pedido, siempre en una sola sin previa i6n de la C de Ab imi y Eqe i podré eniregar de inmediato los
bienes solicitados.
3.2 Elp denla on del Pedido”®, todos los datos i enel| para isita la del Pedido” y debera entregar original y copia de la misma al presentarse a realizar |a entrega de los blenes, los di en
caso de requerirse: copia del renlslro sanitario y el informe analitico del lote a entregar emilido por el laboratorio de control de calidad del fabricante. Esta documentacién deberd eslar completa a fin de que sea aulorizada la recepcion de los bienes en el Organo de Operacibn Administrativa
Desconcentrada Estatal Quintana Roo en donde, de ser el caso, le sellarin de recibido en el original de la remision.
33 Elp acepta el pedido y se a la entrega de cada uno de los renglones por la canlidad determinada, precisamente en el lugar indicado en el presente en lns términos indicados en la cldusula 3.2 y con las i . El enlos
plazos de enlrega o en las cantidades solicitadas, serd motivo de la cancelacién del presente psdldo 0 de la canlidad faltante, lo anterior sin que surta efecto legal al cto, lib al Instituto del eumpromlso mcumpidn para que de acuerdo a sus
necesidades reasigne el volumen no entregado a quien mejor a sus Eslo con de las d ivas y penas en las cla 3.4 y 3.5 de este pedidoA
34 Se aplicara una Deductiva del 10% sobre el valor de lo incumplldo cuando no eniregue en la fecha los bienes
Se aplicard una deductiva del 2.5% diario por el no cumplimiento a la soficitud de canje o recoleccion con defeclm © vicios ocullos en el plazo establecido de 10 dias habiles; contados a partir del dia siguiente y hasta un méximo de 4 dias naturales.
En caso de que no se entreguen los bienes solicitados para canje, se cobrara el valor total de los bienes no elp que dichos cobros se realicen sobre sus pagos pendientes a cubrir.
35 Se aplicara una Pena Contractual por el 10% del valor total de los bienes entregados al Insfituto cuando no se cumplan con los requisilos de calidad, el p que dicha d ién se realice sobre sus pagos pendientes a cubrir.
38 El admmlslmdor del presente contrato y/o pedido seré el encargado de determinar, calcular y nofificar a *EL PROVEEDOR” las deductivas; asi como vigilar el mqlsiro o caplura y validar en el sisterma PREI Milenium, dentro de los 5 dias hébiles siguientes a fa conclusién del

imi on de las objeto del p juridico y los P el importe maximo de las deductivas no podré ser mayor al 10% de lo incumplido.
37 En caso de que algun henanla oferfaré p i o descripcién distinta a lo en estas bases y el drea técnica la aprobaré en dictamen técnico por no detectaria, en la recepcién del producto en el almacén seré rechazad: y se procederd a la onde la
pena
4 DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO.
41 EIC de y Equipami del Instituto firma como 4rea del pedido, teniendo el cardcler de auxiliar del inistrador el D de i y Confrol del Abasto, msponseHe de aupervlsarydar sequimiento al correcto, oporfuno y
puntual de los comp por EIF en té del numeral 7.1.1.2 numeral 21 del Manual De Orglnlzadén De La Jefatura De Servici que como funcién ylo pedidos que se formulen en el Organo
de Operacién Admi D Estatal Quintana Roo bajo el de y de el i enla entrega, con fundamnlo en lo establecido en el numeral 5.3.18 de las pouucls. bases y lineamientos en materia de adquisiciones,
arrendamlenm y servicios del instituto mexicano del seguro social y numeral 4.2.6.1.1 del Manual Administrativo de Aplicacion Gwmzl en Materia de Ad y Servicios del Sector Publico.
5 DE LA FACTURACION
51 Las facturas deberdn describir los mismos articulos y la misma redaccion del padido, nimero de pedldo nimero de requisicién y partida pi ndmero de aita, debiendo entregar el CFDI y el XML
52 El pago de esle pedido en pesos mexicanos, se realizaré dentro de los 20 dias ion de las facturas en Ia Oficina de Tramite de Erogaciones, sito en Avenida Chapultepec 2 Oriente, colonia centro, Chetumal Quintana Rno C.P. 77000, y de
conformidad a Ia nonmatividad de pago de la Jefatura de Servicios de Finanzas receptoras de los b:enes bajo las s:guienlas consideraciones: toda enlrega do bienes se considerara comprendida en un *Periodo mensual de entrega de bienes” en donde dichos periodos abarcan del 11 de cada
mes, al dia 10 del mes El p! podra p su factura en las oficinas de. de Erogaciones del Organo De Op 6 Eslatal Quintana Roo y UMAE de destino, a pariir de! dia 5 del mes siguiente a aqué! en el que se concluya el "Periodo

mensual de entrega de bienes” en al que haya eioc!uado la enirega objeto de este pedido 4 ’{
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Proveedor: RIMISA MEDICAL, SA DE CV No Requisicion: PAC

Direccion SUR 113B #244, ESCUADRON 201, IZTAPALAPA, CIUDAD DE MEXICO 09060 Fecha de entrega:  30/09/2024
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Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 9 P. 0

DICTAMEN PRESUPUESTAL 0000310084-2024

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.
NOMBRE DEL REPRESENTANTE
GLORIA LETICIA MARAVILLA PORTILLO
CARGO
REPRESENTANTE LEGAL

FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)

DIA MES ANO
20 09 2024

EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE
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5 NENTO CONSULTIVI bl
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