INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: 'No. de Evento: AAO50GYR039-T92
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES NO. 14 Uimeng 68 Sesion. bajo el Art 42
CENTRO MEDICO NACIONAL "ADOLFO RUIZ CORTINES" Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
Fecha Terminacion del pedido:10/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR039-T-92-2024
Num. Dictamen Presup:S/IN No. de Pedido: D4P0154
Elaboracion: 31/07/2024 Impresion31/07/2024

Proveedor: INSUMOS CORAL, S. DER.L. DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccion: CALLO LAGO CHAPALA NUM. 48 INT. 2 ANAHUAC 1 SECC. MIGUEL HIDALGO Fecha de entrega: 10/08/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. ICO -210413-DF6 No. Proveedor : 00153452

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES VERACRUZ (NTE.) Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: AVENIDA CUAUHTEMOC S/N, COL. Circ. 31 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U. 20 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 060 16866601201 CATETERES. PARA VENOCLISIS. DE FLUOROPOLIMEROS (POLITETRAFLUORETILENO 40 ENV 286.00 11,440.00

FLUORETILENPROPILENO Y ETILENTRIFLUORETILENO) O POLIURETANO
RADIOPACO CON AGUJA. LONGITUD: 28-34 MM CALIBRE: 20 G. ENVASE CON 50
PIEZAS. *PARA LA ADQUISICION DE ESTAS CLAVES DEBERA AC

Marca: INCATH Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:50
2 06016866861201 CATETERES. PARA VENOCLISIS. DE FLUOROPOLIMEROS (POLITETRAFLUORETILENO 30 ENV 286.00 8,580.00

FLUORETILENPROPILENO Y ETILENTRIFLUORETILENO) O POLIURETANO
RADIOPACO CON AGUJA. LONGITUD: 23-27 MM CALIBRE: 22 G. ENVASE CON 50
PIEZAS. *PARA LA ADQUISICION DE ESTAS CLAVES DEBERA AC

Marca;  INCATH Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:50

N2 N X \ | ey //h)

Representam’/ Legal

| Areaontratante | Autorizaci¢n (N1) - RE%/ | Autorizaci¢n (N2)
RO. VINICIO ED GUZMAN ING,JONATHANA HERRERA PEREZ D AZ ROMAN DR. VICTOR BERNA 150LORES
JEFE D AS TE IMIENTO e DiRw WTRATNO | MEDICA DIﬁECTOﬁﬁE UMAE
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AAO50GYR039-T92
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES NO. 14 Niimere de Sesich- bajO el: Art 42

CENTRO MEDICO NACIONAL "ADOLFO RUIZ CORTINES" Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
Fecha Terminacion del pedido:10/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR039-T-92-2024
Num. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0154

Elaboracion: 31/07/2024 Impresion31/07/2024

Proveedor: INSUMOS CORAL, S. DE R.L. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CALLO LAGO CHAPALA NUM. 48 INT. 2 ANAHUAC 1 SECC. MIGUEL HIDALGO Fecha de entrega: 10/08/2024
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. ICO -210413-DFé6 No. Proveedor : 00153452

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES VERACRUZ (NTE.) Clasificacion presupuestal :

| Lugar de entrega: AVENIDA CUAUHTEMOC S/N, COL. Circ. 31 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 20 P 0O
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
3 06084108581201 SUTURAS. SINTETICAS ABSORBIBLES POLIMERO DE ACIDO GLICOLICO TRENZADO 19 ENV 296.10 5,625.90

CON AGUJA. LONGITUD DE LA HEBRA: 67-70 CM CALIBRE DE LA SUTURA: 3-0
CARACTERISTICAS DE LA AGUJA: 1/2 CIRCULO AHUSADA (25-26 MM). ENVASE CON 12

PIEZAS.
Marca: TAGUM Tipo Presen: PZA
Procedencia: PERU Cant Presen:12
SUB. TOTAL $ 25,645.90
. V. A. $ 4103.34
TOTAL $ 29,749.24

( veintinueve mil setecientos cuarenta y nueve pesos 24/100 M.N.)
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mratante L Autonza0|¢n (M ) | Autorizaci Representante Légal ' /
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES NO. 14
CENTRO MEDICO NACIONAL "ADOLFO RUIZ CORTINES"

No. de Evento: AA050GYR039-T92
bajo el: Art 42

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR039-T-92-2024

No. de Pedido: D4P0154
Elaboracion: 31/07/2024 Impresion 31/07/2024

Numero Acuerdo:

Ndmero de Sesion:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido: 10/08/2024
NUm. Dictamen Presup:S/N

-

Proveedor: INSUMOS CORAL, S. DER.L.DEC.V.

No Requisicién: PAC

Direccién: CALLO LAGO CHAPALA NUM. 48 INT. 2 ANAHUAC 1 SECC. MIGUEL HIDALGO Fecha de entrega:  10/08/2024
11320 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. ICO -210413-DFs6 No. Proveedor : 00153452 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES VERACRUZ (NTE.) _
Iiugar de entrega: AVENIDA CUAUHTEMOC S/N, COL. Circ. 31 Loc. 19 Inm. 01 TS.15 E o0 U 20 P o
CLAUSULAS PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS
1.- DEL PEDIDO
1.1 Este padido fus adjudicads al provesdor miediznte procedimienio de Adjudicacin Direcia sefialada en &l pedido, por | que sus precios sardn fijas durante |a vigericia del mismo
1.2 Para cubnr |25 erogaciones gue se denven def oresente pedido. 2! [natituts cuBnta con recursos disponibles suficientes no comprometidos, de conformidad con el dictamen de disponibilidag
presupusstal gue obra en el expadients de contratacian
1.3 El proveedor acepta el pressnte pedido. y se compramete a surtiro en el plazo, cantidad lugar y condiciones de enirega sefaladas en el misme conforme |o indicado en €| Oficio de Invitacién, por Io
que cugiquier aclaracién sobre el contenido dal mismo deberd sfectuarse por escrito ante ol Depariamento de Atastesimiento de la UMAE corrasparidiente sn un plazo maximo 24 horas habiles después
de 2 fecha de recepcidn del pedido, transcumido ese lapse, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR
1.4 El Institute Mexicaro del Seguro Social podré cancelar asie pedido, total o parcialments, s| e provesdor na cumple con las condiciones establecidas en &l mismo o bien exigir su cumplimients. =n
ambos:casos, &f provesdor se hard acreador 3 Ja sancién establecida en la clausuls 3.3 de sste pedido
1.5 El proveedor manifiests bajo protesta da decir Iz verdad no encantrarse =n ninguno de los supusstos de infracciona |a ley Federal de Derecho de Autor ni & fa Ley de Propiedad Industrial. pars ser
susceptible en su case de adjudicacion. asi mismo s2 obliga & responder por los dafios y/o perjuicios que pudiers causar al Instituto vyio a terceros.
1.6 El proveedor declars bajo protesta de decir la verdad, no encantrarse en alguric de los supusstos establecidos por Ios aniculos 50 y B0 penditimo pérrafo, daia Ley de Adgquisicionas, Arrendamientos
y Servicios Sector Publica (LAASSP)
17 En caso de'zplicar, parz 2%cigs dal srticulo 32D del Cédigo Flscal de fa Federacian, el provesdor hace la entrega de |a opiridn acluaiizada emitida por el 8AT, en la que se manifiesta que se
2ncusntra al carriente de sus abligaciones fiscales,
En caso de aplicar, pars efectos del ariculs 32-D de) Cddigo Fiscal da fa Federacian, asi como del Asusrdo ACOO.SAT HCT 101214/281 P.ODIR &l Acuerds ACDO SA1 HCT 250315/62.P.04 yal
Acuerdo ACDO.AS1 HCT 280220/84.p DR, publicados-2n 2 Diarie Oficial de la Federacion &l 27 de febraro de 201 5, el 3 de abni de 2015 ¥y ! 30 de marzo de 2020, respectivamants, &l proveedor hace
'8 entrega de |2 opinitn aciuslizada emitida per el IMSS, en fa qus se manifiesta =ncontrarse 3| carmiante de sus obligaciones e matefia de seguridad social
En casa de aplicar, para sfesios del 32-D de| Codigo Fiscal de s Federacion ¥ ACUERDO ds| H. Conssjo de Administracidn del Instituto del Fondo Nacional de la Viviends para los Trabsjadores por ol
Que s= emitan |as Reglas para la obteneion de la consiancia de situacion fiscal en materia de aportacionas patronales y entero de descusnias pubilcado en = OOF &l 28 de jumic de 2017, &l proveedor
hace 12 enfrega de |2 apinion actualizadz smitica por INFONAVIT, en |z que se manifiesta enconirafsa ai corriente de sus obligaciones de Aporiacionss Patronalesy entaro de descusnias
1:8 Los gastos por cencepto de empaque, flete v acarres. invariablemente correran por cuenta del proveadaor,
1.8 Todos los impuestos y derechos, tanto federales como estatales o municipales o de cuaiquier otrs naluraieza, seran a cargo del provesdsr can excepoion del valor agregado.
110 B! proveador se obliga a'dar |as facilidades neCesanas para que las dependencias del secior publice federal ejerzan las funciones que las concaden |z Ley de Adauisiciones, Arrendamisnios ¥
Servicios Sector y su Reglamento
1.11 En caso de aplicar, = proveedor debera otorgar flanza 2xpedida por una institucién autorizada = favor del Instituto Mexicano dal Seguro Social por el 10% del monto total del pedido sin incluir f VA,
come Qarantls establsciendo en &l ariiculo 48 de a LAASSP ¥ nummeral 4,30 de las politicas Basas y Lineamisnts en Materia de Adquisiciones, Arrendamienio ¥ Prestacion da Serviclo (PBL) del IMSS.
112 En &l caso de que |z garantia de cumplimento se otergue mediants fignza deberd, expedirss faver del Instituto conforme a lgs textos autorizados por la Direccidn juridica dal Instituto.
113 La garantia dal cumplimisnto que entrega el proveedor. en aquelios pedides cuyo impane sez jgual o menor & 800 dias do UMA vigente en |z cludad ds México, podran otorgarss mediants cheque
cartificado, pars lo cual se debers seguir 2| procedimiento siguente:
| El cheque dete expedirss a nombre gl Instituto Maxicaro da! Seguro Social
Il Dicho chegue debera resguardado, ajtulo de garantis en el drea de Adquisiciones de la UMAE
. El eheque sera devuelte = mas t= r undo dia habil posterior a que & instituto constate 2| cumalimients de pedido
1.13 Este pedido na es vaiido si presenia lackaduras correcciones y/o slteraciones
]
|
—— l — ——— —
| Autorizaci¢n ( Autorizaci¢n (N2 | RepresentanteLegat
GUZMAN ING"IJONATHAN A. HER DE LA PAZ ROMAN DR. VIC DOLORES
IMIENTO DIRECTOR AD ICA
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES NO. 14
CENTRO MEDICO NACIONAL “ADOLFO RUIZ CORTINES" Fecha de Acuerdo: No. Compranet

Fecha Terminacion del pedido: 10/08/2024 | AA-50-GYR-050GYR039-T-92-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0154
Elaboracién: 31/07/2024 Impresion31/07/2024

No. de Evento: AAO50GYR039-T92
Numero de Sesioén: bajo el: Art 42

Proveedor: INSUMOS CORAL, S. DER.L. DE C.V. No Requisicion: PAC

Direccion: CALLO LAGO CHAPALA NUM. 48 INT. 2 ANAHUAC 1 SECC. MIGUEL HIDALGO Fecha de entrega:  10/08/2024

11320 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. ICO -210413-DF6 No. Proveedor : 00153452 Clasificacion presupuestal :

Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES VERACRUZ (NTE.) )
Lugar de entrega: AVENIDA CUAUHTEMOC S/N, COL. Circ. 31 Loc. 19 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 Uu 20 P 0

2 .- DE LA 3ARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION:

2.1 El provesder debs garantizar (2 calidad de los bienes entragados y se oblida a su reposicion al detectarse dafectos o mal estado &n los mismos y/o no cumplir con las espacificacionas consignadas
en este pedido, La reposicion de los bienes serd solicitads por la Unidad Médica de Alta Especialidad (UMAE) destinada de los bienes, obligéndese ol provesdor 2 efectuarlo en un plsze ra mayora 10
dias habiles a partir de |a de que reciba Is notificacion correspandiente

2.2 El Instiuto Mexicano del Sequro Social efectuard pruebas sobrs |a calidad de los anticulos rechazando que elios qus no rednan las espasificacionas requendss, o cual seria de comocimiento del OIC
en 2| IMSE en cumplimianio & lo dispuesia del articulo 60 de 1a LAASSP

2.3 Independientemente de las pruebas qué realiza el IMSS, el proveedor debera responder por los vicios ocultos que presertan los bienes y materiales entregados.

2.4 Acepta el proveedor que en su caso se haga compensacion de los adeudos que tuviera con el instituto, por cuotas obraro-patronales, capitales constitutivos o por cualquier otro concepto

3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS:

3.1 El proveedor debers entregar de inmediato los bienes solicitados que tengan en existencia y el saldo a mas tardar en la fecha convenida, pudiendo efectuar entregas parciales dentro del plazo
establecido en este pedido

3.2 El proveedor registrara en la remision del pedido todos los datos consignages en &/ instructivo para reguisiar ia remisien del pedido y entregar original y copia de la misma al presentarse a realizar la
entrega de los bienes a fin de que sea autorizada, en la UMAE de destino en donde de ser el caso le sellaran de recibide an & original de la remision. La omision de alguno de estos requisitos, dara lugar
de forma s stematica & la devalucion de |os documentos presentados para efectos de cobro dal Depariamants Finanzas de |2 UMAE:

3.3 E| proveedor acepta el presents pedido y se compromate a la 2nitrega de cada Uno de los renglones por fa cantidad de lerminada, precisamente en 2| lugar y iz facha indicada y con las
espacificaciones requeridas en 2| oficie de Invitacian, El incumplimiento de jos plazes de entrega o en las cantidades solicitadas, sera motiva de la aplicacitn de unz pena convencional, consistente en la
cantidad que corresponda a razdn del 5.0 % por diz natural de atraso sobre el Imporie total de lo incumplido de conformidad con el art. 85 del Reglamento de 1a Lay de Adquisiciones, Arrendamientos v
Servicios cal Sector Publica

2.4 En ef caso de bienes lerapéuticos podrén ser entregados en pressntacion smpaque sector salud o presentacién comercial con sellc o sobreimpresién con |a clave del sector sslud tratandose de
auellos medicamentos que ain se denominan como gendricos ‘intercamblables’ debefan contener la simbolegiz G.|, d& conformidad con lo sefigiado 20 Iz NOM-072-SSA1 vigents

3 5 En el casode blenes terapéuticos; al pariodo de caducidad ds los bienes, no podra ser mener 2 12 mesas contados a partir de g facha de enirega. No cbstante los proveedores podran entregar
bisnes con unia caducidad minima hasts de @ meses sismpre y cuanda entré en cada cana compromisa en 2| cual se cbligan a canjear dentro de un plazo de 15 dias habiles contadas a partic de! dia
siguiente a guie sea requerido e canje sin costo alguno por &l instituto aguziios brenes gue no sean consumidos dentro de su vida atil

4 - DE LA FACTURACION Y PAGO:

4.1 El Instituto se obliga a pagar al proveedor, la cantidad sefalada en el Pedido en pesos mexicanos, dentro de los 20 (veinte) dias naturales posteriores a la entrega por parte del proveedor, de los
siguientes Jocumentos:

|- Original y copia de |a factura que radna los raquisitos fiscles, sstablecidos en la Ley de la materia y en [a que se indigue |a entrega de los bienes, numero de proveedor, numero del contrato, en su
casg, el dotumenio qus ampare fa antrega de los bienes, (orden de repasicion remision), numero(s) de aitajs), numers de fianza en su caso y denominacién social de la afianzadora respectiva, asi como
2 "Opinion del Cumplimiento de Obligaciones en Materia de Seguridad Social’, vigenta y pasitive. misma yue debera ser enregada en el Departamento de Finanzas ubicado en avenida Cuauhtémoc
sinum,, entre Raz y guzman y cervantes v padilla, de la colonia formando hogar, codigo posta! 91857, Veracruz. Veracruz

5.- PROCEDIMIENTO DE CONCILIACI .
51 En cualquier momento durante la vigencid,dai presente contrato, el proveedor o el instituto podran presentar ante el Organo Interno de Control en el Instituto solicitud de conciliacion por

i rd g
Area Gontratante Autorizaci¢n (N1 . Autorizacign (N2 ‘Reprasenta;(te Legal ' /
RO. VINICIO IN GUZMAN A. HERRERA PEREZ PAZ ROMAN DR. ICTORB L DOLORES
/ JEFE DE OR INISTRATIVO MEDICA | DIRECT DE UMAE
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES NoO. 14
CENTRO MEDICO NACIONAL "ADOLFO RUIZ CORTINES"

Numero Acuerdo: INo. de Evento: AAOSOGYR039-T92
Numero de Sesion: bajo el: Art 42

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion dej pedido: 10/08/2024
Num. Dictamen Presup:g/N

No. Compranet r
AA-50-GYR-050G YR039-T-92.2024

No. de Pedido: D4P0154
Elaboracion: 31/07/2024 lmpresion31/07!2024

Proveedor: INSUMOS CORAL, S. DE R.L.DEC.v. No Requisicién: PAC
Direccién: CALLO LAGO CHAPALA Num, 48 INT. 2 ANAHUAC 1 SECC. MIGUEL HIDALGO Fecha de entrega; 10/08/2024

11320 Partida presupuestal : 0401 21053002
/R.F.C. ICO -210413"DF6 NO. PrOVEEdOI' . 00153452 CIasificacién presupuesta] .
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES VERACRUZ (NTE.) |
Lugar de entrega: AVENIDA CUAUHTEMOG S/N, COL. Circ. 31 Loc. 19 TS. 15 E ¢ U 20 p g

desavenencias, derivadas del Presente pedido, conforme alo dispuesto por la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
dmimistrative,

Procedimianta 4

nto de la Ley ge Adquisiciones, Arrendamientos ¥ Servicios del Sector Pdblico, en caso de discrepancia, entre el contenido de
lo indicada an al Oficia de Invitacion y e Presente Padidgp prevalecers o establecido en =| Dficic de Invitacign,

kAutorizacim (N1_J___— —
ING. JONATHAN A. HERRERA PEREZ
)

_—DIRECT, ADW
e e

|Autorizacign .' Representanté {egal |
| | |

PAZ ROMAN DR. VICTOR BERNALBoLORES
DICA DIRECTORDEUMAE
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UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES NO. 14
CENTRO MEDICO NACIONAL "ADOLFO RUIZ CORTINES" Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacién del pedido:10/08/2024
Num. Dictamen Presup:S/N

Numero de Sesion:

No. de EventoAA0O50GYR039-T92
bajo el: Art 42

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR039-T-92-2024

No. de Pedido: D4P0154
Elaboracion: 31/07/2024 Impresion31/07/2024

Lugar de entrega: AVENIDA CUAUHTEMOC SIN, COL. Circ. 31 Loc. 19 Inm. 01

Proveedor: INSUMOS CORAL, S. DER.L. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccion CALLO LAGO CHAPALA NUM. 48 INT. 2 ANAHUAC 1 SECC. MIGUEL HIDALGO Fecha de entrega: 10/08/2024
11320 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. ICO -210413-DF6 No. Proveedor : 00153452 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: UMAE ESPECIALIDADES VERACRUZ (NTE.)

T.5. 15 E. 0 U 20 P. 0

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

[2otilio Mamawrt  A\sacos

CARG(
| (Cee (een) ]
| FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)
e ';(?>(C3C>C9
FEEHA DIA IMES ANO
‘ 1o | 0% (29 |

|EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
Ceevuanr n- I1D3CUL velvmew  Zoll PFrew 13-04-z01)

N"WM%C} Lie. JcUonie |rorasla Ve
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ontratante Autonza0|¢n (N1) Autonza0|¢n (N2)
0. ViNICI RAMAN GUZMAN ING. J,QN’ATHN?A‘IERRE DRA. MAR PAZ ROMAN
EFE DEL DEPTO. DE AB STEQMIENTO /DIRECT TIVO MEDICA

Represeniante(%gal
DR.VIC
DIRECTOR DE'UMAE
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