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INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo:  NO NECESAR No. de Evento: 1A-006-E144-22
Ndmero de Sesidn: NO NECESAR | bajoel: Art 42 frac.
Fecha de Acuerdo:  06/04/2022 No. Compranet:}A-050GYR006-E144-2022

Fecha Terminacion del pedido:02/05/2022 | No. de Pedido: D2P0165

NUm. Dictamen Presup: SN Elaboracién: 22/04/2022 |mpresion22/04/2022

Proveedor: BRILLAL, SA DE CV No Requisicion: 22803500611222210
F :
Direccion: VICENTE GUERRERO MZ. 18 LT. 124 URBANA IXHUATEPEC ECATEPEC DE echade entrega:  02/05/2022
MORELOS 55349 EDO. DE MEXICO Partida presupuestal : 0611 21053004

R.F.C. BRI -000914-LR3 No. Proveedor: 00113913 v e .. .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA Clasificacién presupuestal :
lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80 Inm. 01 T.5. 15 E. 0 Uu. 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 35011904600601  BOLSA DE POLIETILENO DE BAJA DENSIDAD DE 50 X 60 CENTIMETROS Y 0.038 872 CJA 430.00 374,960.00

MILIMETROS DE ESPESOR, PESO 20.7 GRAMOS, COLOR VERDE AGUA TRASLUCIBO,
PARA BOTE TIPO CAMPANA,. CAJA CON 400 PIEZAS. CUYAS ESPECIFICACIONES

Marca: CYO Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen; 400
SUBTOTAL $ 374,960.00
. V. A $ 59,993.60
TOTAL $ 434,953.60

{ cuatrocientos treinta y cuatro mil novecientos cincuenta y tres pesos 60/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL mmm.cmo mOO_b.r. Namero Acuerdo:  NO NECESAR No. de Evento: 1A-006-E144-22
: - B Namero de Sesion: NO NECESAR bajo el: Art 42 frac. _

Fecha de Acuerdo:  06/04/2022 No. de Evento: IA-050GYR006-E144-2022
Fecha Terminacion del pedido:02/05/2022 NG, de Pedido: D2P0165
NOm. Dictamen Presup: SN Elaboracién: 22/04/2022 Impresion22/04/2022

Proveedor: BRILLAL, SADE CV No Requisicion: 22803500611222210

Direccién: VICENTE GUERRERO MZ. 18 LT. 124 URBANA IXHUATEPEC ECATEPEC DE Fecha de entrega: 02/05/2022

MORELOS 55349 EDO. DE MEXICO Partida presupuestal : 0611 21053004

R.F.C. BRI-000914-LR3 No. Proveedor : 00113913 e P L. pu )

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA Clasificacion presupuestai :

Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 loc. 80  Inm. 01 TS.15 E 0 U 90 P o

1.- DEL PECIDO

1.7 Esle pedido s sustenta con base en ia cotizacidn presentada por ef proveeder y conforme 4 lo establecido en les Bases de la Convocateria del procedimiento de contratacion.

1.2 Ef proveedor acepla sl presente pedido y se compromele a suministrar los bienes cuya descripcidn, cantidades e impories se detailan en la cotizacion presentada por el mismo, y confarme a las condiciones de entrega seiialadas en las Bagses de la
Convocatoria, dentro de los 10 dias naturales posteriores & fallo, por lo que cualquier aclaracidn sobre su canlenido debera efectuarse por escrito ante la Cacrdinacién de Abastecimiento y Equipamiento en un plazo méximo de 24 horas habiles después
de la fechz de recepcién del pedido. Transcurrido ese lapse, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADRD POR EL PROVEEDOR.

1.2 Si el dilimo dia-del plazo o la fecha determinada para |a enirega de los bienes son inhébiles, se prorragara el plazo hasta el siguiente diz habil, con fundamento en el Articule 29 de la Ley Federal de Procedimiento Adminislrative.

1.4 El Instilulo Mexicano del Segurg Social podrd cancelar este pedido, totat o parcialmente, si el provesdor no cumple con las condicicnes establecidas en el mismo o bien exigir que se cumplan dichas condicianes en ambos rasos, el proveedor se hard
acreedor 2 la sancion establecida en la clausula 6.1 de este pedido.

1.5 El proveedor manifiesta bajo protesta de decir Iz verdad no encontrarse en ninguno de 108 supuestos de infraccién a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a la Ley de |a Propiedad Industrial, para ser susceplible en su casa, de adjudicacion.

1.6 El proveedor declara bejo profesta de decir verdad, no encontrarse en algune de los supuestos establecidos por los articulos 50 y 80 pendltime parrafo de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publica (LAASSP).

1.7 En el supuesta de que el monto del pedido sea igual o superior & $300,000.00, para efectos del Articulo 32 3 del Codigo Fiscal de la Federacidn, €l proveedar hace la enirega de la opinién aclualizada emitida por el SAT, IMSS e INFONAVIT en la
que se manifiesta que se encuentra al corriente de sus obligaciones.

1.8 Los gastos por concepto de empaque, flele y acarreo, invariablemente correrdn por cuenta del proveedor.

1.9 Todos los impuestos y derechos, tanto federales como estatales o municipales, o de cualquier otra naturaleza, serén a cargo del proveedor, con excepcion del Impuesto al Valor Agregado.

1.10 £l proveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las dependencias del Sector Piblico Federal ejerzan tas funciones que les concede la LAASSP y su Regiamento.

2.- DE LA GARANTIA DE CALIDAR Y DE LA INSPECCION,

2.1 El proveedor debera garantizar la calidad de los bienes entregados y se obliga 2 su reposicién al delectarse defectos o mal estado en los mismos y/o na cumplir con las especificaciones consignadas en esle pedido.

La reposicién de los bienes serd solicitada por el Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada [{OOAD), obligandose el proveedor a efectuar la repesicion en un plazo ne mayer a 48 horas a parlir de que se reciba la nalificacién correspandiente.
2.2 €l Inslituto Mexicane del Seguro Social podra efectuar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazando aguellos que no reinan las especificaciones requeridas, o cual se hara del conocimiento del Organo Interno de Conlro! en el IMSS, en
cumplimiento a lo dispuesto en &l articulo 60 de la LAASSP,

2.3 Independientemente de las pruskas que realice el IMSS, el proveedor debera responder por las vicios ocultos que presenten los bienes y materiales entregados.

3.- DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS.

3.1 El proveedor deberd entregar los bienes solicitades, en el plazo sehalado en la clausula 1.2 de esle pedido siempre en una sola exhibician y no se aceptarén entregas mencres al 30% de la cantidad solicitada en los pedidos.

Nota: Pudiera existir la pesibilidad de que algin insumo sea muy recesaria (de urgencia) para la {s) Unidad {es}, y se podria estar recibiendo menos del 30%, a reserva del analisis de! Departarnento de Control del Abasto,

3.2 El proveedor registrar2 en la Remision del Pedido todos los datos cansignadoes en el instructive para requisitar 1a remision del pedide y debera entregar original y copia de la misma, al presenlarse a realizar la entrega de los bienes, acompanande los
siguientes documentos: copia del registro sanitaric y el informe analflico del lote a entregar emilido por el laboratorio de control de calidad del fabricanle. Esta documentacion debera estar completa a fin de que sea autorizada la recepcidn de los bienes
per &l Grgano de Operacién Adminisirativa Desconcentrada (OOAD, de ser el caso, le sellaran de recibido en el original de fa remisién.

3.3 El proveedor acepta el presente pedido y se compramete a la enlrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisarmente en el lugar indicado a mas tardar en la fecha sefalada y con tas especificaciones requeridas.

3.4 Los medicamentos podrén ser entregados en presentacion empaque sector salud o en presentacion comercial, con sello o sobre impresidn con la clave del seclor salud; traldndose de aguello medicamentos gue aln se denominan como genéricos
intercambiables, deberdn contener ia simbologla G.1. de conformidad con lo sefialado en la NOM-072SS8A1 vigente.

3.5 El periodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 {doce) meses contados a parlir de 1a fecha de entrega. No obstante los praveedores podran entregar bienes con una caducidad
entreguen una carta compromise, en la cual se obliguen & canjear, denlro de un plazo de 15 dias hébiles, contados a partir del dia siguienle a que sea requerido el canje, sin costo alguno para &l Inst
de su vida Uil

ima hasta de © (nueve) meses, siempre y cuando
ta, aquellos bienes que no sean consumidos dentro

4.- BE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTQ

4.1 El proveedor se obliga a otorgar, dentro del plazo de diez dias naturales contados a partir de la aceptacion de esle instrumento, una garantia de cumplimiento de todas y cada una de 1as obligaciones a su cargo derivadas del presente pedido por un
importe det 10% {diez por ciento), dal mento total del pedide, sin incluir IVA, Si la entrega de los bienes se realiza dentre del plazo establecido, no serd necesaric ctorgar la garantia de acuerdo a lo estipulada en ¢l articule 48 de la LAASSP y,numeral 5.5.6
de ias Politicas, Bases y Lineamienles en Zm_ﬁm amAancinm%mm. Arrendamientos y Servicios del IMSS.

LY

X

o

\\\\ i da \\\\llln]l,/,\

Area Requirente
LIC. JOSE ARTURQ o>r<>k.ow

Hig
JEFE OFNA CTROL ABY '

Administrador dal Gontrato

e \x.n..v : ArdaCo 2

Representante Legar

Area OQ@ ) )
C.P.TSIDROTUNA ARENAS C.P.D MONTANO HERNANDEZ DRA. MARIA AURORA TREVINO GARCIA
JEFE DEPTO. DE ADQB'S Y CONT S'S CQORD. ABASTECIMIENTO Y EQUIP. TIT. ORG. DE OP. ADMVA. DESCONS. IMSS-PUE.




INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo:  NO NECESAR No. de Evento: 1A-006-E144-22

Nimero de Sesion: NONECESAR  |bajoel: Art 42 frac.
Fecha de Acuerdo:  06/04/2022 No. de Evento: IA-050GYR006-E144-2022
Fecha Terminacion del pedido:02/05/2022 |No. de Pedido: D2P0165
NUm. Dictamen Presup: SN Elaboracidn: 22/04/2022 Impresion22/04/2022
Proveedor: BRILLAL, SA DE CV No Requisiciéon: 22803500611222210
Direccién: VICENTE GUERRERO MZ. 18 LT. 124 URBANA IXHUATEPEC ECATEPEC DE Fecha de entrega:  02/05/2022
MORELOS 55349 EDO. DE MEXICO Partida presupuestal : 0611 21053004
R.F.C. BRI-000914-LR3 No. Proveedor: 00113913 e )
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA Clasificacién presupuestal :
Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80  [nm. 01 T.5.16 E 0 U.e0 P. 0

4.2 En ¢l caso de que la garantia de cumglimiento se otorgue mediante fianza, debera expedirse a favor del instituto, conforme a los textos aulorizados por la Direccidn Juridica del Instituto.
4.3 La garanlia de cumplimienio que entregue el proveeder, en aquellos contratos cuyo importe sea igual o menor a 900 {novecientas) veces |a unidad de medida y actualizacidn (UMA), podra otorgarse mediante cheque ¢ertificado, para lo cual, se
deberd sequir el procedimiente siguiente:
I El cheque debe expedirse a nombre del Institute Mexicane del Sequro Social.
Il. Dicho chegque debers ser resguardado, a titulo de garantia, en las &reas de Tesoreria del Organo de Operacidn Administrative Desconcentrada (OOAD).
1. El cheque sera devueltc 8 mas tardar el seguado dia habil posterior a gue Instituto constate el cumplimiento de!l contrato.

En este caso Ja verificacion del cumplimiente del contrato por parte del Instilule deberd hacerse a mas tardar el tercer dia habil posterior a gue el proveedar de aviso de la entrega de los bienes chjeto del presente pedido.

4.4 El incumplimignto en fos plazos de entrega o en las canlidades solicitadas, seré maotive de la cancefacién def pedido o de la cantidad failante y la apficacién de una sancién, consistente en el 10% del vator de lo incumplido sin incluir VA, Lo anlerior
sin que surta efecta legal alguno cualquier inconfermidad o aciaracion al respecto; liberando af Instituto del compromiso incumplido, para que de acuerdo a sus necesidades reasigne el volumen no entregado a quien mejor convenga a sus intereses.

5. CONDICIONES DE PAGO.

5.1.- € pago de este pedide, se realizara dentro de los 20 dias naturales posleriores a la presentacidn de las faciuras en la Oficina de Tramite de Erogaciones del Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada del IMSS an Puebla.

5.2.- El inslituto realizaré los pagos de conformidad con lo esiablecida en los numerales 5.5y 5.5.1 de las Politicas, Bases y Lingamientos en materia de Adquisicionas, Arrendamientos y Servicios del Inatiluto Mexicano del Seguro Social.

5.3.- E| pago se efecluara al proveedor mediante |z facluracién de los bienes una vez enlregados v recibidos a entera satisfaceion por el Adminisirador del Pedide.

§.4.- El proveedor se obliga a NC cancelar ante el SAT los CFDI a favar "DEL INSTITUTO", salvo justificacion y comunicacion por parte del mo al Administrador del Pedido para su autorizacion expresa, debiendo éste informar ante el 4rea de Trémites
y Erogaciones de dicha justificacién y reposicion del CFD! en su caso, en lérming de io dispuesto con el numeral £.5.1.1, inciso 2) de las Politicas. Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instijuto
Mexicano del Segure Social.

5.5.- La{s) factura(s) deberén describir el conceplo, cantidad porte de los bienes adjudicados.

5.6.- E! proveedor deberd presentar su factura a nombre del Instituto que redna los requisitos fiscales establecidos en los articulos 28 y 29-A del Cadigo Fiscal de la Federacion.

5,7.- La(s) factura(s) debe(n) contener la siguiente informacidn: nimero da pedido, nimero de proveedor y Nimero de Alta de Almacén.

5.8.~ La representacién impresa def Comprobante Fiscai Digital por Internet (CFD!), debe cumplir con los requisitos establecidos en el articulo 29-A del Cédigo Fiscal de la Federacion.

5.9.- "Opinion del Cumplimiento de Obligaciones en Maleria de Seguridad Social”, la cual deberé ser positiva y estar vigente y adjunta en cada ingrese de factura(s) a pago.

5.10.- "Opinién del Cumplimiento de Obligaciones del INFONAVIT", 1a cual debera ser posiliva y eslar vigente y adjunta en cada ingreso de factura(s) a pago.

5.11.- "Opinidn del Cumpitmiento de Obligaciones del SAT", la cual debera ser positiva y estar vigente y adjunta en cada ingreso de factura(s) a pago.

5,12.- En case de que "El Proveedor” presents su faclura con erroras o deficienclas, el plazo de page se ajusiard en téminos del articulo 80 del Reglamente de la Ley de Adguisiciones, Arrendamizntos y Servicios del Sector Publica.

5.13.- Acepta el proveedor que de conformidad con lo dispuesto en el articule 40 B, ultime pérrafo, de la Ley del Seguro Social, en caso de que se generen cuentas por liquidar a su cargo, liquidas y exigibles a favor de "El Institute”, derivadas del
incumplimiento a sus obligacicnes en materia de seguridad social, autoriza a "El Institute” para que a través de la Jefalura de Servicios de Finanzas, previo al pago de cualquier factura le sean aplicados como descuento en los recursos que le
corresponda percibir con motivo del presente instrumento juridice, contra los adeudos que, en su caso, luviera por concepto de cuolas ohrero patronaies, Capilales Constitutivos o por cualguier olro conceplo.

6.- DE LAS SAMCIONES.

B.1.- PENA CONVENCIONAL POR ATRASO EN LA ENTREGA DE LOS BIENES ADJUDICADOS - El Inslitute aplicard una pena convencional per cada dia de alraso en |2 entrega de les bienes, por ¢l equivalente al 2.5%, sobre ¢l valor total de lo
tncumplido, sin incluir ef impuesto  al Valor Agregado, en cada une de los supueslos siguignles:

A} Cuando "sl proveedor” no entregue los bienes gue le hayan side requeridos, en la fecha de entrega correspondiente. En este supussto la apifcacidn de la pena convencional podra ser hasta por un maxime de cuatro dias como entrega con atraso;

B) Cuando "el proveedor” no repenga dentro def pltaze sefialade en el presente pedido, los bienes que el Instituto haya solicitado para su canje.

C}) La pena convencional por atraso se calculard por cada dia de incumplimiento, de acuerdo con el porcentaje de penalizacién eslablecido, aplicada al valor de los hienes entregados can atraso, y de manera proporcional al importe de la garantia de
cumplimiento que correspenda a  la entrega. La suma de as penas convencionales no deberé exceder el imporle de dicha garantia.

D) "El praveedor” autorizara al Instiluto a descontar las canlidades que resulten de aplicar la pena convencional, sobre los pagos gue deba cubrir a propio proveador.
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¢ § INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo:  NO NECESAR  No. de Evento: IA-006-E144-22
: . Numero de Sesion: NO NECESAR bajo el: Art 42 frac.

Fecha de Acuerdo:  06/04/2022 No. CompranetlA-050GYR006-E144-2022
Fecha Terminacion del pedido:02/05/2022 iNo. de Pedido: D2P0165
Ndm. Dictamen Presup: SN Elaboracion: 22/04/2022 Impresion22/04/2022

Proveedor: BRILLAL, SADE CV Nec Requisicion: 22803500611222210

Direccién: VICENTE GUERRERO MZ. 18 LT. 124 URBANA IXHUATEPEC ECATEPEC DE Fecha de entrega:  02/05/2022

MORELOS 55349 EDO. DE MEXICO Partida presupuestal : 0611 21053004

R.F.C. BRI -000914-LR3 No. Proveedor : 00113913 Clasificacié tal ¢

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN PUEBLA . asflicacion presupnestal -

Lugar de entrega: CALLE 5 DE FEBRERO ORIENTE NO 107 COL Circ. 22 Loc. 80  Inm. 01 751 E 0 U 9 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 ¥ SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.
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FECHA: 02 de mayo de 2022

Opinidén del Cumplimiento de Obligaciones en materia de Seguridad Social

Falio: 1651503084391695021991
Clave de R.F.C.: BRIGD0914LR3
Nombre, Denominacian ¢ Razon Social: BRILLAL

Estimado Patron:

Respuesta de opinion:

En atencion a su cansulta sabre el Cumplimiento de Obligaciones, se le informa lo siguiente:

En los controles electronicos del Instituto Mexicano del Seguro Sacial, se observa que en el momento en que se realiza esta revision, se encuentra al
corriente con las obligaciones de pago de aportaciones Seguridad Social, toda vez que no se registran créditos fiscales firmes a su cargo, por lo anterior
se emite opinidn Positiva.

la presents opinién se realiza (nicamente verificanda que no existan crédites fiscales firmes a su cargo, sin que sea una constancia del correcto entero de
las aportaciones de Seguridad Social, para lo cual el IMSS se reserva sus facultades de verificacion previstas en la Ley del Segure Social y el Codigo
Fiscal de la Federacién.

Revision praciicada el dia 02 de mayo de 2022, a las 09:51 horas.

Esta carta opinion de cumplimiento de chligaciones tiene una vigencia hasta el 01 de junio de 2022.

Usted tiene registrado(s) 2 trabajador{es) activo(s) ante el IMSS.

| =

NOTAS:

1. La presente opinion sa emile considerando o ¢stablecido en los incises a) y b), del Acuerda de fecha 10 de diciembre de 2014 amitida por el H. Consejo Técnica del insiituto Mexicana del Segusa Social.

2. La opinion del cumplimlenta, =a genera atendiends a |a situacion fiscal del paltén en los sigiianies senbidos: POSITIVA,- Cuande el patrdn esta inscnta y al iente en ef da fas AONBK gue 52 &n los Incisos a} y ) det
Acuerda de fecha 10 de diciembre de 2014 emitido par el H, Consejo Tcnico da! Institule Mexicano del Sequro Social; NEGATIVA.- Cuanda el palrdn no asté al corrients an al ctmptimienta de las obligaciones que se constdaran en lox incisas a) y b)
del Acuerde antes citado.

3. Lamesenle opinidn se emite da conformidad con lo establecida an &l articuie 32-D del Cordign Fiscal de la Federacion y del Acugrda ACDOLSATHCT 101214/281.P.DIR de fecha 10 de diciembre da 2014 emitida por el H. Consejo Técnico del Institulo
Mericana def Seguro Sacial.

Este servicin a5 graluilo.
ELIMSS as ¢l instrumento basico de seguridad social para tados los rabajedores y sus familias.

sus datas personales sen incorporados y protegidos en los sistemas del IM33, de confarmidad con los Lineamientos de Proieccisn de Datos Persnnalas y con tas diversas dispesiclones fiscales y legales sobre confidencialidad y proleccion de dates. a fin
de gjercer las di idas ala d fiscal.

5i desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir & fa Bubdelegacion compatanta.
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INFONAVIT

Coordinacidon General de Recaudacion Fiscal
Gerencia Senior de Recaudacion y Cobranza Fiscal
Gerencia de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias

Oficio: CGRF/GSRyCF/GCPCyG/0000660625/2022

Asunto; Constancia de Situacién Fiscal.
Ciudad de México, a 02 de Mayo de 2022.

RAZON SOCIAL: BRILLAL SA DE CV
NRP: C3553503103
Presente.

Ei Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en su caracter de organismo fiscal auténomo, de
acuerdo a lo dispuesto en el articulo 30, segundo parrafo, de la Ley dei Instituto del Fondo Nacicnal de la Vivienda para
los Trabajadores, a través de la Gerencia de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias perteneciente a la Gerencia
Senior de Recaudacion y Cobranza Fiscal, y de conformidad con lo establecido en los articulos 4 fraccion VII, 5y 11 del
Reglamento Interior del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de Facuitades
como Organismo Fiscal Autdnomo, publicado en el Diario Oficlal de [a Federacion el 20 de junio de 2008, modificado
mediante Decreta por el que se reforman y adicionan diversas disposiciones de dicho Grdenamiento, publicado en el
Diario Cficial de la Federacion el dia 31 de julio de 2017, emite la presente constancia de situacion fiscal en materia de
aportaciones y amortizaciones patronales frente al Infonavit, de conformidad con to estipuiado en el articulo 3 fraccion
1V, del referide Reglamento Interior del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de
Facultades como Organismo Fiscal Auténomo, conforme a lo siguiente:

Del analisis practicado en los sistemas de este Instituto se advierte que BRIELAL SA DE CV, con Numero de Registro
Patronal C3553503103, NO se identificaron adeudos ante el Infonavit, mismo que se encuentra al corriente en sus
obligaciones que sefiala el articulo 29 de |a Ley de! Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores,
de aporiar el cinco por ciento de los salarios cubiertos a sus trabajadores y de retener y enterar los descuentos para
amortizaciones de crédito, hasta el 01 bimestre 2022.

Lo anterior, sin perjuicio de que este Instituto como Organismo Fiscal Autbnomo, se reserva el ejercicio de sus
facultades en su caracter de Autoridad Fiscal, previstas en el Cadigo Fiscal de la Federacion y la Ley del Instituto del
Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en caso de que surgiera informacion complementaria y/o ajustes
gue modificaran la cuenta de los periodos revisados, al emitir la presente constancia.

Cabe mencionar, gue el presente documento es de caracter meramente informativo, por o gue no constituye acto o
resolucién de caracter fiscal, no determina cantidad alguna a pagar, ni genera derechos.

Atentamente

tic. Eduardo Jolly Zarazua
Gerente de Cobro Persuasivo, Coactive y Garantias

01-C355350310320220000660625
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Servicio de Administracion Tributaria

Opinidn del cumplimiento de obligaciones fiscales

Folio Clave de R.F.C.

22NB32816%2 BRIOD0S14LR3

Nombre, Denominacién o Razdn social

BRILLAL SADECV

Estimado contribuyente

Respuesta de opinidn:
En atencién a su consulta sobre el Cumplimiento de Obligaciones, se le informa lo siguiente:

En los controles electranicos ingtitucionates del Servicio de Administracion Tributaria, se observa que en el momento en que se realiza esta
revisién, se encuentra al corriente en el cumplimiento de los puntos gue se revisa la opinion del cumplimienta de obligaciones fiscales, cantenidos
en la Resolucién Miscelanea Fiscal vigente. Por lo gue se emite esta opinion del cumplimiento de obligaciones fiscales, en sentide POSITIVO. La
presente opinidn no es una constancia del correcto entera de los impuestos declarados, para lo cual el SAT se reserva sus facultades de
verificacion previstas en el Codigo Fiscal de [a Federacion.

Revision practicada el dia 02 de maya de 2022, a las 09:43 horas

Notas

1 - La opinion del cumplimiento, se genera atendiendo a la situacion fiscal de! contribuyente en los siguientes sentidos: POSITIVA. - Cuando el
contribuyente est4 inscrito y al cortiente en el cumplimiento de las obligaciones que se consideran en los numerales 1 a 12 de la regla 2.1.37. de
la Resolucion Misceldnea Fiscal para 2022; NEGATIVA. - Cuando el contribuyenie no esté al corriente en el cumplimiento de las obligaciones
que se consideran en los numerales 1 2 12 de {a regla 2.1.37. de la Resolucion Miscelanea Fiscal para 2022; INSCRITO SIN OBLIGACIONES.-
Cuando el contribuyente esta inscrito en el RFC pero no tiene obligaciones fiscales.

2 - Para estimulos o subsidios, la opinion que se genere indicando que es Inscrito SIN OBLIGACIONES fiscales, se tomara come Positiva
cuando el monto del subsidio no rebase de 40 UMAS elevade al afio, en caso conirario se considera camo resultado Negativo.

3.- La presente opinion se emite consideranda lo establecido en la regla 2.1.37. de |la Reseclucion Misceldnea Fiscal para 2022.

Cadena Original
IBRI00CY14LR3|22NB3281612|02-05-2022|P||0000108888880000003 1|
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Servicio de Administracion Tributaria

Notas

4. Tratandose de estimulos o subsidios, tiene una vigencia de 3 meses contada a partir del dia en que se emite segun lo establecide en |a regla
2.1.28. y 30 dias naturales a partir de su emision para tramites diferentes al sefialado, de acuerdo a la regla 2.1.37. de 1a Resolucion Miscelanea
Fiscal para 2022.

5.- La opinion que se genere indicandoe gue es INSCRITO SIN OBLIGACIONES fiscales, se considera Opinidn Negativa para efectos de
contratacién de adquisiciones, arrendamientos, servicios u obra publica.

6.- La presente opinién se emite de conformidad con lo establecido en el articulo 32-D del Codigo Fiscal de la Federacién, regla 2.1.37. de la
Resolucion Miscelanea Fiscal para 2022 y no constituye respuesta favorable respecto a contribuyentes gue se ubican en los supuestos del
articule 69 del Codigo Fiscal de la Federacién.

Este servicio es graiuito, en el SAT nuestra misién es servirle.

Sus dalos personales son incorporados y pretegidos en los sistlemas del SAT, de conformidad con los lineamientos de proteccion de Datos
Personales vy con las diversas disposiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccion de datos, a fin de ejercer las facultades
conferidas a la autoridad fiscal.

Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a la Administracion Desconcentrada de Servicios al Contribuyente de su
preferencia y/o a través del Portal del SAT,

Cadena Original
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