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GOBRBIERNO DEL VEMNTE

FECHA DE ELABORACION NUMERO DE CONTROL
Bt MigE ARG CONTRATO PEDIDO ADMINISTRATIVO DE ADQUISICION DE BIENES HRAEZ-CP-146-2016

YSERVICIOS

12 12 2016

DATOS GENERALES DEL PROVEEDOR

NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL: ROBERTO AGUIRRE FERNANDEZ

REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES: CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION: NACIGNALIDAD:

AUFRB70414B AUFRB7O44HMCGRBO3 MEXICANA

DOMICILIO FISCAL (CALLE, NUMERQ, COLONIA, CODIGO POSTAL, LOCALIDAD, MUNICIPIO Y ENTIDAD FEDERATIVA):

CUAUHTEMOC NE 35 FRANCISCO | MADERO NICOLAS ROMERO MEXICO C.P. 54467

DOMICILIO EN EL ESTADOQ DE MEXICO (CALLE, NUMERG, COLONIA, CODIGO POSTAL Y LOCALIDAD):

L AUHTEMOC NE 39 FRANCISCO |. MADERO NICOLAS ROMERO MEXICO C.P. 54467

TELEFONO TECERAR CORREO ELECTRONICO (E-MAIL):
(55) 31232533 detodohospirt. @gmail.com

NOMBRE DEL PROPIETARIO: ROBERTO AGUIRRE FERNANDEZ

INSTRUMENTO QUE ACREDITA LA PERSONALIDAD: ACTA DE NACIMIENTO

NOMBRE DEL REPRESENTANTE ' ROBERTO AGUIRRE FERNANDEZ

INSTRUMENTO QUE ACREDITA LA REPRESENTACION: INE AGFRRB7041415H600

DATOS GENERALES DE LA ADJUDICACION

SUBGIRO COMERCIAL:

IS COhERIAL PRODUCTOS FARNMACUTICOS COMERCIO DE MOBILIARIO EQUIPO MEDICO ¥ DE LABORATORIO

ORGAND USUARIO: HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE UNIDAD ADMINISTRATIVA; DIRECCION MEDRICA
ZUMPANGO
NOMBRE DEL SOLICITANTE: DR, EZEQUIEL ITURBIDE MORALES TELEFONO:

591 9177190

NUMERO DE REQUISICION: OFICIO NO. 217H124000/86898/2016

T'"0 DE GASTO (CORRIENTE O DE el

SRSION) ORIGEN DE LOS RECURSOS (ESTATAL O CONCURRENTE}):

2541

GASTO CORRIENTE ESTATAL

VALIDACION DEL CONTRATO PEDIDO

POR LA CONTRATANTE ~ POR EL PROVEEDDR,

1 _—'-—._____-_‘_\_
— 1 1 x
GIOVANNI OCTAVIO MINUTTI GARCIA C. ROBERTO AGUIRRE FERNANDEZ

SUBDIRECTOR DE RECURSOS MATERIALES Y SERVICIOS GENERALES ;
FECHA DE SUSCRIPCION

DiA MES ANO

2 DICIEMBRE 2006




GORIERNO DEL

ESTADO DE MEXICO I GRANDEJ
ELEMENTOS BASICOS DE LA CONTRATACION

OBJETO DE LA ADQUISICION DE BIENES: Materiales, accesorios y suministros médicos.
TIEMPO DE ENTREGA: SEGUN NECESIDADES DEL HOSPITAL
LUGAR DE ENTREGA: HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE ZUMPANGO

IMPORTE TOTAL (NUMERO Y LETRA . $417,576.80 (Cuatrocientos Diecisiete Mil Quinientos Setenta Y Seis Pesos 80/100 MN)
FORMA DE PAGO: CREDITO

PLAZO DE PAGO: DENTRO DE LOS CUARENTA Y CINCO DIAS NATURALES POSTERIORES A LA ENTREGA DEL BIEN Y LA
FACTURA CORRESPONDIENTE

GARANTIA DE ANTICIPO: NO APLICA
AJUSTE DE PRECIOS: NO APLICA

PENAS CONVENCIONALES Y SANCIONES: 10% EN CASO DE QUE NO FIRME EL PRESENTE CONTRATO POR CAUSAS IMPUTABLES AL
MISMO, SERA SANCIONADO EN TERMINOS DE LO DISPUESTO POR EL ARTICULO 87 DE LA LEY DE CONTRATACION PUBLICA DEL
ESTADO DE MEXICO Y MUNICIPIOSY 164 DE SU REGLAMENTO; ATRASC: EN LA FECHA DE LA ENTREGA DEL BIEN OBJETO DEL

ISENTE CONTRATO, SERA SANCIONADO CON UNA PENA CONVENCIONAL DEL UNO AL MILLAR SOBRE EL IMPORTE DEL
CONTRATO PENDIENTE DE ENTREGAR POR CADA DIA DE DESFASAMIENTO; CUANDO INCUMPLA CON CUALESQUIERA DE LAS
OBLIGACIONES DERIVADAS DEL PRESENTE CONTRATO Y LAS DISPOSICIONES LEGALES RELATIVAS CONTENIDAS EN LA LEY DE
CONTRATACION PUBLICA DEL ESTADO DE MEXICO Y MUNICIPIOS Y SU REGLAMENTO; NO CUMPLA CON LA ENTREGA DEL BIEN EN
LAS FECHAS Y HORARIOS PACTADOS, EL BIEN NO CUMPLA CON LAS CARACTERISTICAS Y CONDICIONES CONTRATADAS.
INDEPENDIENTEMENTE DE LA APLICACION DE LA SANCION Y LAS PENAS ESTIPULADAS ANTES SENALADAS EL GOBIERNO DEL
ESTADO DE MEXICO PODRA EXIGIR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO, EN LOS TERMINOS Y BAJO LAS CONDICIONES SENALADAS,
INCUMPLA CON CUALES QUIERA DE LAS CONDICIONES PACTADAS EN EL PRESENTE INSTRUMENTO CONTRACTUAL. EL CONTRATO
PUEDE SER RESCINDIDO SIN RESPONSABILIDAD PARA EL GOBIERNC DEL ESTADO DE MEXICO, CUANDO ROBERTO AGUIRRE
FERNANDEZ INCUMPLA CON ALGUNA DE LAS OBLIGACIONES A SU CARGO, ADEMAS ESTA OBLIGADO A PAGAR LOS DANOS Y
PERJUICIOS OCASIONADOS AL GOBIERNO DEL ESTADO DE MEXICO, LO ANTERIOR, SIN PERJUICIO DE QUE SE DECRETE LA
INCLUSION DE ROBERTO AGUIRRE FERNANDEZ EN EL BOLETIN DE EMPRESAS CONTRATISTAS Y/0O PROVEEDORES OBJETADOS
EN EL ESTADO DE MEXICO Y OTRAS ENTIDADES.

ANEXOS DEL CONTRATO

ANEXO UNO DESCRIPCION DEL BIEN

OBSERVACIONES

VALIDACION DEL CONTRATO PEDIDO
POR LA CONTRATANTE POR EL PROVEEDOR

GIOVANNI OCTAVIO MINUTTI GARCIA C. ROBERTO AGUIRRE FERNANDEZ
SUBDIRECTOR DE RECURSOS MATERIALES ¥ SERVICIOS GENERALES

FECHA DE SUSCRIPCION
DiA MES ANC
12 DICIEMBRE |2016




GOBIERNO DEL
ESTADOC DE MEXICO

e

GRANDE

FECHA DE ELABORACION

NUMERO DE CONTROL

DIA MES ANO AN.EXO UNO HRAEZ-CP-146-2016
DESCRIPCION DE LOS BIENES
12 12 2016
- PRESENTAC PRECIO
PARTIDA DESCRIPCION ION CANTIDAD UNITARIO IMPORTE
1 Cartucho endo echelon azul para engrapadora env 10 $161221.68 | $161216.80
2 Resucitador con mascarilla y desviador de flujo pza 100 $1148.40 $114840.00
3 Reanimador de asistencia ventilatoria rehusuable pza 20 $7076.00 $141520.00
Cuatrocientos Diecisiete Mil Quinientos
Setenta Y Seis Pesos 80/100 MN $ 417576.80
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SUBDIRECTOR DE RECURSOS MATERIALES Y SERVICIOS GENERALES
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