4

INC. DEL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo.  NO NECESAR No. de Evento: ADJ DIR N132
DIRECCION REGIONAL NORTE ) Ntmero de Sesion: NO NECESAR bajo el: Art 42 frac.
DELEGACION ESTATAL EN SAN LUIS POTOSI iy . ,
JEFATURA DELEGACIONAL DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS AY L0 Fecha de Acuerdo: 2004/01/01 ‘No. de Pedido: D290603
: TEGIMIENTO WA
COCRDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMI / 3 i _qu._m -",m_._.n_smo_mu: del pedido:2012/12/03 Elaboracion: 2012/10/03 Impresion 2012/10/03
Proveedor: 1>vmrm_ﬂ_> FOYO S.DER.L.DEC.V. No Requisicion: .Nmoguuﬁomﬁm__ 20364
e Fecha de entrega: 2012M12/03
Direccion: AV.JOSE DE GALVEZ 901-B Y 903-A ABASTOS SAN LUiS _uO._.Om_ 78394 9
Partida presupuestal : 0618
R.F.C. PFO -920811-3G5 No. Proveedor: 00032414 g i .
Unidad solicitante: Almacén General Delegacional Departamento De Abastecimiento Clasificacion presupuestal :
Lugar de entrega:  AV. CONVENTOS No.107y 111 Circ. 25 Loc. 80 Inm. 01 T.5. 15 E. 0 Uu. 80 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion : * Cantidad Unidad Precio  Importe Total
1 . 377 50109640001 _uﬁ_umr CAPLE. CARTON COMPRIMIDO CON UNA CARA LISA, COLOR BLANCO. 50. PGO 517 258.50
DIMENSIONES LARGO: 112.0 +/- 1.0 CM, ANCHO: 71.0 +/- 1.0.CM. CEDULA 175. . ol
CAMPO DE APLICACION: GUARDERIAS, PRESTACIONES SOCIALES, MEDICINA

FISICAY

" Marca’ KIMBERLY "
Procedencia: MEXICO
2 377 50109800001 PAPEL CASCARCN. CARTON COMPRIMIDO, COLOR BLANCO. DIMENSIONES LARGO: 50 PGO 472 236.00

56.0 +/- 1.0 CM, ANCHO: 35.0 +/- 1.0 CM. (1/4 DE PLIEGQ). CEDULA 177. CAMPO DE - o -
APLICACION: GUARDERIAS, PRESTACIONES SOCIALES, MEDICINA FISICAY
-REHABILITACION.
Marca: KIMBERLY
Procedencia: MEXICO _
3 377 50304590001 PINTURA PARA CARTEL. PINTURA A BASE DE PIGMENTOS MEZCLADCS 44  ENV 3.78 168.32 .
: UNIFORMEMENTE, LIQUIDA SOLUBLE AL AGUA, ENVASE DE PLASTICO, NO TOXICA, . - \ 7 ’ 4y .
DIFERENTES COLORES (AL SOLICITAR SE¥ALAR EL COLOR (ES). ENVASE ooz 500 m. QAT TE A
ML. CEDULA 206. CAMPO DE
Marca: BACO
S

Procedencia: MEXICO

L
prador >Eo:~mo_o: Autorizacién AZ-B

ING. MAEZO ANTONIO ALONSO VIZCARRA _mmm NO>WI>_| ARQ. ALBERTO Ef CASTR m>ZOImN
PTO. DE ADQ. BIENES Y CONTR. mmm<OOO_NO_2>OO Dm_an m>w>m._lm0=§mz40 TIT. JEF. SER _O S ADMINISTRATIVOS




DIRECCION REGIONAL NORTE

DELEGACION ESTATAL EN SAN LUIS POTOS!
JEFATURA DELEGACIONAL DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOUIAL

NO NECESAR
NO NECESAR
2004/01/01

Numero Acuerdo:
NUmero de Sesion;
Fecha de Acuerdo;

Fecha Terminacion del pedido:2012/12/03

No. de Evento: ADJ DIR N132
bajo el: Art 42 frac.
No. de Pedido; D290603

Elaboracion: 2012/10/03

Impresion 2012/10/03

Proveedor: PAPELERIAFOYO S.DER.L.DEC.V.

Direccion:
R.F.C. PFOQO -920811-3G5 No. Proveedor :
Unidad solicitante:

{Lugar de entrega:  AV. CONVENTOS No.107y 111

AV. JOSE DE GALVEZ901-B Y mom-b.b.mbm._dm SAN LUIS POTOSI 78394

00032414
Almacén General Delegacional Departamento De Abastecimiento

O_B 25 Loc. 80

No Requisicidn:
2012M12/03
0618

Fecha de entrega:

Partida presupuestal :

Clasificacion presupuestal :
Inm. 01 T.S. 15 E. 0

25013770618120364

U. 80 P. 0

Partida Clave del Articulo

4 377 50304670001

MEDICINAFISICAY

Procedencia;: MEXICO

NO. 00005(11764-2012

Description

PLASTILINA. MASA PLASTICA A BASE DE ARCILLA, DIFERENTES COLORES, NO
TOXICA, (AL SOLICITAR ESPECIFICAR COLOR (ES). PESO: DE 200 A 250 GRAMOS.
CEDULA 210. CAMPO DE >~u_._O>O_OZ GUARDERIAS, PRESTACIONES S0C|

EB‘,EOC;. “ V KU]% Qw

ES,

Precio
3.67

Cantidad Unidad
woo w>m

Q& Z-37

SUBTOTAL $
1. V. A. $

L

(dos mil cuarenta y tres pesos 71/100 M.N.)

NOTA; SE ELABORA EL PRESENTE PEDIDO POR SER CLAVES SIN PCM Y SIN EXISTENCIA EN EL
ALMACEN Y SIN CONTRATO 2012 SOLICITADO POR EL JEFE DEL DEPTO. DE GUARDERIAS PARA

A

£n

TOTAL

ATENDER NECESIDADES DE LAS GUARDERIAS 01 Y 02 PARA EL EJERCICIO 2012. REQUISICION:
025:877-12-316. FECHA DE ENTREGA: 12 DE OCTUBRE 2012. LA FECHA QUE APARECE EN LA PARTE
B HETACE BURERIQR.DERECHA ES UNICAMENTE PARA EL ENLACE SAl PREL. RESPONSABLE DE LA COMPRA:
ING. CARLOS FEDERICO CARRANZA BENITEZ. SE CUENTA CON DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

>cno:Nmo_o (N-3}

ANTONIO ALONSO VIZCARRA

. ULISES | >x¥mN CABRAL

Autorizacion (N-2
ARQ. >_._wm_m

CASYRO SANCHEZ
Dm ABASTECIMIENTO TIT. JEF. SERYIC}OS ADMNISTRATIVOS

03 0Ys
&\iw% Bl o>

_Bnonm Total
1,101.00

S

1,761.82
281.89
2,043.71




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOuAL No. de Evento: ADJ DIR N132
DIRECCION REGIONAL NORTE .
DELEGACION ESTATAL EN SAN LUIS POTOSI . bajo el: Art 42 frac.
JEFATURA DELEGACIONAL DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS No. de Pedido: D290603
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO . ) A
. Elaboracion: 2012/10/03 Impresion2012/10/03
No Requisicién: 25013770618120364

Proveedor: PAPELERIA FOYO S.DER.L. DE C.V.

Direccion: AV.JOSE DE GALVEZ 801-B Y 903-A ABASTOS SAN LUIS POTOS! 78394 Fecha de entrega:  2012/12/03

Partida presupuestal : 0618

R.E.C. PFO -920811- No. Proveedor : 00032414 | Clasificacit al
Unidad solicitante:  Almacén General Delegacional Departamento De Abastecimiento _ astficacion presupuesial .
Lugar de entrega: AV. CONVENTOS No.107y 111 Circ. 25 toc. 80  Inm. 01 7815 E O u. s P 0

‘CLAUSULAS PARA RECEPCION ¥ TRAMITE DE PEDIDOS

1.- DEL PEDIDO:
1.1 EI proveedor acepta el presente pedide y se compromete a surtirlo en el plazo eslipulade, por lo gue cualquier aclaracién sobre el contenide del mism

|a fecha de recepcitn del pedido, transcurrido ese 1apso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO en todas y nmum::mnmm:mum:mm.
1,2 El Instiiuto Mexicano del Segurc Social podra cancelar este pedido, total © parcialmente, cuando la enirega del producto arsibe posterier ata fecha de vigencia del pedido, liberando al Institutc de todo compremiso; el proveedor acepta esle mc_u_._mm»o
&l momento de firmar el presente pedida. .

1.3 Este pedido no es valido si presente tachaduras, correcciones y/o alteraciones. . .

1.4 Los gaslos por concepin de empaqus, flete y acarreo, invariablemente correrdn por cuenta del proveaedar, con excepcion de aquello!
Saocial. : -

1.5 Todos los impuestos y derechos, tanlc federales como estatales o municipales, o de cualquier olra naturaleza, seran a cargo del proveedor, con excepcion del Impuesto al Vaior Agregado. .

1.6.El proveedor, se obliga a dar tas fa idades necesarias para que las Dependencias del Sector Pablico Eederal ejerzan las funciones que les concede la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Plblico, y su Reglamento.
-. €l IVA, Solo e 6aso de que la fecha de entrega de los articulos s2a

1.7 £l proveedor debera oforgar flanza expedida por U Insfitléicn aliofizada a favor del Institute: Mexicano del-Seguro Social, por el-1 co}am:,_._o:do.aﬁm_nm.mmﬁ.umnao.m.s.anF‘ ,: .....:.,
Emv..oqm._o%mm.noanmmqm:__\m mporte sea igual © mener 2 600 dlas de salario minima general vigente en el DF., se eniregara chague carlificado. e s

para el cumplimiento de las condiciones esfipuladas en el mismo, Cuando eli |
1.6 Esta drea dara al proveedor ia autorizacion por escrilo para que pueda cancelar la garantia de cumplimiento otorgada, cuando acredite plenamente haber cumplido con los cempromisos contraidos en gste pedide.

Una vez transcurrido &l plazo sefaladc ¥ en ese supuesto se hara del conocimienta del Organo de Control Interno del Instituto dependiente de la Secrelaria de la Funcién Poblica, para que conforme a sus facultades determine las sanciones procedentes
por el incumglimiento total o part I en que incurra el Proveedor, ' :

1.9 El provesdor se abliga & suministrar ios bienes aqui senalados en los términos def presente instrumento.
o DE 1A GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION:

2.1 El proveedor deberd garantizar |a calidad de los bienes entregados y se obliga a su reposi

calidag apticables.
2.2 El Institute Mexicano del Segure Social podra efectuar pruebas sol

o, dehera efectuarse por escrito ante esla 4rea en un plazo maxime da 1 {un) dia habil después de

s casos en que expresamente se establezcan en ef pedido, que correran a cargo del Inslituto Mexicano del Seguro

piir con las especificaciones consignadas en este pedido, asi como cumplic las normas de

1 al detectarse defectes ¢ mal estado en los mismos /o no cum

bre ta calidad de los articulos, rechazando aquelles que no reunan las especificaciones requeridas.

2.3 Independientemente de las pruebas que realice al IMSS, el-provesdor deberd responder por los vicios oculios que presenten los equipos, bienes y materiales entregados.

2.4 Acepta el proveador que, en 5u caso, se haga compensacién de los adeudos que ‘uviere con el Instituto, por Cuotas Obrero Patronales, Capitales Constitulivos o por cualguier olro cencepte.
2.5 El proveedor se cbliga a canjear los bienes en mal estado o con defectos dentro de los 3 dias naturales siguientes a |a notificacion del mal estado de los bienes.

3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS:

3.1 E} proveedar, previa Autarizacion de esta drea, debera entregar de inmediato los bienes s
3.2 Ef proveador registrara en la “Remision del Pedido”, fodos ios datos consignados en el “Instructivo para requisitar la Remisién
original, La omision de alguno de eslos requisitos, dara lugar en forma sistemdtica a la devolucidn de los documentos presentados para efectos de cobre ante |a Division ge Conirol de Erogacionss.

3.3 £ proveedor acepta el presente pedido y se compromele a la entrega de cada uno de ios renglones por fa cantidad determinada, precisamante en ef lugar y fa fecha indicada y con las especificaciones requeridas.
3.4 Solo podra entregarse articulos distintos o que se consideren equivalentes a los estipulados an este pedido, con autorizacién previz y por escrito de esta drea.

4 DE |.A FACTURACION:O
4.1 Las facturas deberan describir los mismos articulos y la misma redaccion del pedide, ademas mostrar claramente el numero de pedide, nimero de requisicion y partida presupuestal.

4.2 Para efectos de pago, la fecha indicada en "Condiciones de Pago”, comenzard a surlir efecto en el momento en que €l proveedor entregue sus documentos a revision en & Area de Finanzas correspondientes, dependiente de la Coordinacidn de
Presupuesto, Gontabilidad y Evaluacion Financiera; y su pago se efectuara 20 dias pesteriores a la entrega de la Factura cotrespondiente.
Es responsabilidad del proveador recoger ios pedidos asignados, presentando copia de acuse de recibo de los productos entregados en el almacén a fin de constatar gue estos

Ias mismoes.
5 DE LAS SANCIONES
. 5.1 Pena Convencional.- Las partes convienen en fijar como pena convencional, |a aplicacién a partir de la fecha

la Adjudicacion, el eguivalente al 2.5 % diaric sobre el valor total del o los renglones incumplidos, por cada dia nal

6 PLAZO DE ENTREGA .

6.1 El provaedor se obiiga a entragar los bienes requaridos por el Instituto dentro del p

6.2 El provaedor se obliga a entregar los bienes aqui sefalados en la Coordinacicn Del

8 a 14 hrs. en dias nabiles. .

7 PROP. INDUSTRIAL Y DERECHOS DE AUTORIA

7.1 El proveedor asume |a responsabilidad total para el caso en gue al suminisirar
ial, liberando al Instiluto Mexicano delbeguro Soci i

itacdos que tengan en existencia y el saldo a mas tardar en la fecha convenida,
del Pedido" y deberd entregar una copia de la misma en et Departamento Adguiriente, guien le sellara de recibido en el

so realizaron dentro del plazo y condiciones establecidas de vencimiento de

de vencimiente de entrega de los arliculos pactada en las condiciones generales de contratacion punto 3, estipulada enia invitacion de
wrat de atraso. Teniendo come pena maxima el 10% sin incluir &1 VA, ’

lazo esta acido en las condiciones generales de conltratacidn punio 3, estipuladla en ffinvitacion de la adjudicacion.
egacionalie Abastecimiento ubjcada en Av. De los Gonvenlos No. 108-111 Coi\Hogares Ferrocarrileros, Snledad de Graciano Sanchez, S.L.P. dentro del horario de

,
Autorizacion (N-3) Autorizacion (N-
ING. MEECO ANTONIO ALONSO VIZCARRA C.P. NLISES MARTINEZ CABRAL ARQ. ALBERTO Ef CASTRO SANCHEZ
ENC. DELOEPTO. DE ADQ. BIENES Y CONTR. SERVCOORDINAD DELEG. wm BASTECIMIENTO TIT.JEF. SE VICHOS ADMINISTRATIVOS




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL . - No. de Evento: ADJ DIR N132
DIRECCION REGIONAL NORTE : . ) i
DELEGACION ESTATAL EN SAN LUIS POTOS! _ bajo el Art 42 frac.
JEFATURA DELEGACIONAL DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS . No. de Pedido: D290603
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO .
, Flaboracion: 2012/10/03 |mpresion2012/16/03

Proveedor: PAPELERIA FOYO S.DER.L.DEC.V. No Requisicién: 25013770618120364

Direccion: AV. JOSE DE GALVEZ 901-B Y 803-A ABASTOS SAN { UIS POTOSI 78394 Fecha de entrega:  2012/12/03

Partida presupuestal : 0618

R.F.C. PFO -920811-3G5 No. Proveedor: 00032414 . g s )
Unidad solicitante: Almacén General Delegacional Departamento De Abastecimiento _ Clasificacion presupuestal :
{Lugar de entrega: AV. CONVENTOS No.107y 111 Circ. 25 Loc. 80 Inm. 01 TS. 15 E 0 Uu. g0 PO

= 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 SUREGLAMENTO.” ™ ™™

NOMBREDEL REPRESENTANTE b\x Gy 070 | .@mwcrnmm\r . | %an@ﬁ ,wL | @Qn?.k@ @Q@\ﬁ ..\(_G\&

VAAA LA AN, do

s,
w5

CARGO [ |
RMA DE CONFGRIMIDA : TELEFONO(
i s -2~ HO
. : — [MES  [DIA ANO
R _ FECHA 34 O _ 2

o
EL m%mz;ﬁz.ﬂm ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PERIODO DE LA SIGUIENTE FORMA

Autorizacion\{N-3) Autorizacion (NfA)
ANTONIO ALONSO VIZCARRA C.P\ULISES MARTINEZ CABRAL ARQ. ALBERTO F. CARTRO SANCHEZ
TO. DE ADQ. BIENES Y CONTR. SERVCOORDINADOR D m.m\o ABASTECIMIENTO TIT. JEF. SERVIZIOS ARINISTRATIVOS

— —~~ [/

LN




