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GOBIERNO DEL. GENTE QUE TRABAJIA ¥ LOGRA

ESTADO DE MEXICO 2ENGRANDE
FECHA DE ELABORACION NUMERO DE CONTROL
DiA MES ANO CONTRATO PEDIDO ADMINISTRATIVO DE ADQUISICION DE BIENES HRAEZ-AD-003/CP/001/2014
3 o1 2014 |

DATOS GENERALES DEL PROVEEDOR

NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL:
ICGOROZ, 5.A. DE C.V,

REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES: CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION: NACIONALIDAD:
IGO0BO708V23 N/A N/A

DOMICILIO FISCAL (CALLE, NUMERO, COLONIA, CODIGO POSTAL, LOCALIDAD, MUNICIPIO Y ENTIDAD FEDERATIVA):
ADOLFO PRIETO, #1468, INT. CASA 4 DEL. VALLESUR, MEXICO, BENITO JUAREZ, DISTRITO FEDERAL

DOMICILIO EN Et, ESTADO DE MEXICO (CALLE, NUMERO, COLONIA, CODIGO POSTAL Y LOCALIDAD);

Y Rrapos DEL HOSPITAL
TELEFONO:Nextel. $9.48.56.31 TN CORREO ELECTRONICO (E-MAIL):
’ imzgE3@hotmail.com

NOMBRE DEL PROPIETARIO:
JUAN MIGUEL GUTIERREZ GOROZPE

INSTRUMENTO QUE ACREDITA LA PERSONALIDAD:
ESCRITURA PUBLICA

NOMBRE DEL REPRESENTANTE:
JUAN MIGUEL GUTIERREZ GOROZPE

INSTRUMENTO QUE ACREDITA LA REPRESENTACION:
PODER NOTARIAL

DATOS GENERALES DE LA ADJUDICACION

GIRO COMERCIAL: SUBGIRO COMERCIAL:
MATERIALES Y SUMINISTROS MEDICINAS Y PRODUCTOS FARMACEUTICOS
ORGANO USUARIO: UNIDAD ADMINISTRATIVA:
DIRECCION TECNICA OPERATIVA
NOMBRE DEL SOLICITANTE: TELEFONO:
DR. FELIX VALENCIA PERALOZA 01591 911 77 180
NUMERO DE REQUISICION:
#°8H13000/147/2014
m gsﬁ és;sro (CORRIENTE O DE ORIGEN DE LOS RECURSOS (ESTATAL O CONCURRENTE): PARTIOA PRESUPUESTAL:
):
CORRIENTE ESTATAL 253
\j \ VALIDACION DEL CONTRATO PEDIDO

POR EL PROVEEDO!

PORLACO \E

SUBDIRECTOR DE RECURSOS MATERIALES\Y SERVICIOS GENERALES JUAN MIGUEL GUTIERREZ GOROZPE

FECHA DE SUSCRIPCION
Dia MES ANO
3 01 20014

Reabt contrate ohguhaf Juon l\‘ligual Gutiener G.
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GOBIERNO DEL CERTT UL TRABADA ¥ LOGHM

ESTADO DE MEXICO GRANDE
FECHA DE ELABORACION NUMERO DE CONTROL
DiA MES ARO CONTRATO PEDIDO ADMINISTRATIVO DE ADGUISICION DE BIENES HRAEZ-AD-003/CP/001/2014
5 01 2014

DATOS GENERALES DEL PROVEEDOR

NOMBRE, DENOMINACIGN O RAZON SOCIAL:
IC GOROZ, S.A. DE C

REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES: CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION: NACIONALIDAD:
1GO080708V23 N/A N/A

DOMICILIO FISCAL (CALLE, NUMERO, COLONIA, CODIGO POSTAL, LOCALIDAD, MUNICIPIC Y ENTIDAD FEDERATIVA):
ADOLFO PRIETO, #1468, INT. CASA 4 DEL. VALLESUR. MEXICO, BENITO JUAREZ, DISTRITO FEDERAL

DOMICILIO EN EL ESTADO DE MEXICO (CALLE, NUMERO, COLONIA, CODIGO POSTAL Y LOCALIDAD):

_E_@DOS DEL HOSPITAL
I ONO:Nextel. 59.48.56.31 TELEFAX:N/A ?nORREg E;EiETﬁONICO (E-MAIL):

NOMBRE DEL PROPIETARIO:

JUAN MIGUEL GUTIERREZ GOROZPE

INSTRUMENTO QUE ACREDITA LA PERSONALIDAD:
ESCRITURA PUBLICA

NOMBRE DEL REPRESENTANTE:
JUAN MIGUEL GUTIERREZ GOROZPE

INSTRUMENTO QUE ACREDITA LA REPRESENTACION:
PODER NOTARIAL

DATOS GENERALES DE LA ADJUDICACION

GIRO COMERCIAL: SUBGIRO COMERCIAL:

MATERIALES ¥ SUMINISTROS MEDICINAS Y PRODUCTOS FARMACEUTICOS
GRGANO USUARIO: UNIDAD ADMINISTRATIVA:

DIRECCION TECNICA OPERATIVA

NOMBRE DEL SOLICITANTE: TELEFONO:

DR. FELIX VALENCIA PENALOZA 01591 91 77190

NUMEROQ DE REQUISICION:

217H13000147/2014

i é)sE| &ASTO (CORRIENTE O DE ORIGEN DE LOS RECURSOS (ESTATAL O CONCURRENTE): PARTIDA PRESUPUESTAL:
I )3

CORRIENTE ESTATAL 2531

K VA VALIDACION DEL CONTRATO PEDIDO
POR LA CO \E

SUBDIRECTOR DE RECURSOS MATERIALES\Y SERVICIOS GENERALES

POR EL PROVEEDO

JUAN MIGUEL GUTIERREZ GOROZPE
FECHA DE SUSCRIPCION
Dia MES ANO
n o0 2014




GOBIE"RHI:IO DEL GUNTE QUL TRABALL V LOGRA

ESTADO DE MEXICO GRANDE

ELEMENTOS BASICOS DE LA CONTRATACION

OBJETO DE LA ADQUISICION DE BIENES: ADQUISICION DE MEDICINAS Y PRODUCTOS FARMACEUTICOS

TIEMPO DE ENTREGA: 8 DIAS

LUGAR DE ENTREGA: ALMACEN CENTRAL DEL HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE ZUMPANGO

IMPORTE TOTAL (NUMERC Y LETRA): $157,459.35 (CIENTO CINCUENTA Y SIETE CUATROCIENTOS CINCUENTA Y NUEVE PESOS 35/100 MN)
FORMA DE PAGO: CREDITO

PLAZO DE PAGO: 30 DIAS DESPUES DE LA PRESENTACION DE LA DOCUMENTACION DEBIDAMENTE VALIDADA

GARANTIA DE ANTICIPO: N/A

AJUSTE DE PRECIOS: N/A

PENAS CONVENCIONALES Y SANCIONES: EN CASD DE QUE NO FIRME EL PRESENTE CONTRATO PEDIDO POR CAUSAS IMPUTABLES AL MISMO, SERA
SANCIONADO EN TERMINGS DE LO DISPUESTO POR EL ARTICUL® 167 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE CONTRATACION PUBLICA DEL ESTADO DE
MEXICO; ATRASO: EN LA FECHA DE LA ENTREGA DEL BIEN OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO PEDIDO, SERA SANCIONADO CON UNA PENA
CONVENCIONAL PEL UNO AL MILLAR SOBRE EL IMPORTE DEL CONTRATO PEDIDO PENDIENTE DE ENTREGAR POR CADA DiA DE DESFASAMIENTO, Y

SANCION DE TREINTA A TRES MIL VECES EL SALARIO MINIMO GENERAL VIGENTE EN LA CAPITAL DEL ESTADO DE MEXICO, EN LA FECHA DE LA

IACCION, CUANDO INCUMPLA CON CUALESQUIERA DE LAS OBLIGACIONES DERIVADAS DEL PRESENTE CONTRATO PEDIDO Y LAS DISPOSICIONES
{ECALES RELATIVAS CONTENIDAS EN LA LEY DE CONTRATACION PUBLICA DEL ESTADO DE MEXICO Y MUNICIPIOS ¥ 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. INDEPENCIENTEMENTE DE LA APLICACION DE LA SANCION Y LAS PENAS ESTIPULADAS ANTES SENALADAS EL GOBIERNO DEL

CON CUALESQUIERA DE LAS CONDICIONES PACTADAS EN EL PRESENTE INSTRUMENTO CONTRACTUAL. EL CONTRATO PEDIDO PUEDE SER
RESCINDIDO SIN RESPONSABILIDAD PARA EL GOBIERNO DEL ESTADO DE MEXICO, CUANDO INCUMPLA CON ALGUNA DE LAS OBLIGACIONES A su
CARGO, ADEMAS ESTA OBLIGADC A PAGAR LOS DANCS Y PERJUICIOS OCASIONADOS AL GOBIERNO DEL ESTADO DE MEXICO, L.O ANTERIOR, SIN
PERJUICIC DE QUE SE DECRETE LA INCLUSION DE REGISTRO EN EL BOLETIN DE EMPRESAS CONTRATISTAS Y/O PROVEEDORES OBJETADOS EN EL
ESTADO DE MEXICO Y OTRAS ENTIDADES.
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ANEXOS DEL CONTRATO

ANEXO UNO DESCRIPCION DEL BIEN

OBSERVACIONES
\ A

VALIDACION DEL CONTRATO PEDIDO

POR EL PROVEEDOR

2,

SUBDIRECTOR DE RECURSOS MATERlA? SERVICIOS GENERALES JUAN MIGUEL GUTIERREZ GOROZPE
FECHA DE SUSCRIPCION
Dia MES ANG

3 N 2014
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GOBIERNO DEL.
ESTADO DE MEXICO

B

CENTE QUL TRAM Suin, % IR

GRANDE

FECHA DE ELABORACION

NUMERO DE CONTROL

- ANEXO UNO N
Dia MES ANC DESCRIPCION DE LOS BIENES HRAEZ-AD-003/CR/001/2014
3 o] 2014
CLAVE DE CANTIDA PRECIO
REQUISICION VERIF. DESCRIPCION UM. 0 UNITARIO IMPORTE
4247.00 ABCIXIMAB SOLUCION INYECTABLEID mg/S| CAJA CON1FRASCO 4 $7.242.30 $28,969.20
mL-4247 AMPULA
4442.00 APREPITANT CAPSULAS 125 Y 80 MG 4442 CAJACA CGJ%(PEULA 125 3 $1,907.00 $5,721.00
M
SIN CLAVE BUD‘IZETII\NIDA SOLUCION INYECTABLE 0.5| CAPSULAS DE BO MG 10 $N0.00 $1100.00
mg/2 mi
SIN CLAVE |ESTREPTOQUINASA 1,500,000 UI CAJA CONS 15 $5,735.60 $86,034.00
AMPOLLETAS
SIN CLAVE |FLUCONAZOL CAPSULAS 50 MG-S/C 1 FRASCO AMPULA $1,355.77 $6,778.85
O 444100 GRANISETRON SOLUCION INYECTABLE 3| CAJA C/O CAPSULAS $845.00 $5,070.00
MG/3ML-444
3629.00 MAGNESIO, SULFATO DESOLUCION|  CALA €A1 AMPULA 1 $144.30 $144.30
INYECTABLET /10 mL-3629
5424.00 NILUTAMIDA COMPRIMIDOS 150 MG-5424 CAJA CON 100 5 $2,394.60 $11,973.00
AMPOLLETAS
2851.00 PILOCARPINA,CLORHIDRATO DE CAJA/C 30 20 $179.40 $3,588.00
SOLUCION OFTALMICA 20 MG/15 ML-2851 COMPRIMIDOS
5603.01 PRASUGREL 10MG TABLETAS GOTERO INTEGRAL/IS 5 $559.00 $2,795.00
ML
SIN CLAVE | TRAMADOL 100 MG SOLUCION ORAL CAJA CON 14 5 $350.00 $1,750.00
TABLETAS
5456.01 TROPISETRON SOLUCION INYECTABE 5 MG-| FRASCO GOTERCA0 3 $500.50 $1.501.50
5456.01 ML
SINCLAVE |CLORURO DE ACETIL COLINA CAJA C/:sT,:r«;PULAs 5 $247.00 $1,235.00
GO
SINCLAVE | TROPICAMIDA SOLUCION OFTALMICA 1G FRASCO CON GOTERO 5 $159.90 $799.50
INTEGRAL CON ML
N A
L: (CIENTO CINCUENTA Y SIET w@q‘\ ROCIENTOS CINCUENTA ¥ NUEVE PESOS 35/100 MN) $157,459.35
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VALIDACION DEL CONTRATO PEDIDO

POR LA CO

SUBDIRECTOR DE RECURSOS MATERIALES\Y SERVICIOS GENERALES

e

POR ELPROVEEDOR

JUAN MIGUEL GUTIERREZ GOROZPE

FECHA DE SUSCRIPCION
DiA MES ARO
kS| )| 2014




