L INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
| DELEGACION ESTATAL EN SINALOA

COORDINACION DE ABASTECIMIENTOS Y EQUIPAMIENTO
DEPTO. ADQ. DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVS.

OFICINA DE ADQUISICIONES

Numero Acuerdo:
Numero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:23/08/2024
NUGm. Dictamen Presup:S/N

No. de Evento: AA-T-284-2024

bajo el: Fracc V art. 41

No. Compranet:
AA-50-GYR-050GYR029-T-284-2024
No. de Pedido: D4P0747

Elaboracion: 13/08/2024 Impresion 13/08/2024
Proveedor: SPIMED, S.A DE C.V. No Requisicién: PAC
Direcci6n: ANDADOR FUJIYAMA NUM. 2225-B INFONAVIT SOLIDARIDAD CULIACAN Fecha de entrega:  23/08/2024

Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. SPI-090130-210 No. Proveedor: 00103289 Clasificacié tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN SINALOA . asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: BOULEVARD EMILIANO ZAPATA NO. 3755 Circ. 26 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 Uu.9 P. o0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000054650200 TEMOZOLOMIDA. CAPSULA. CADA CAPSULA CONTIENE: TEMOZOLOMIDA 20 MG. 18 ENV 1,162.00 20,916.00
ENVASE CON 20 CAPSULAS.
Marca:  LAMITE Tipo Presen: CAP
Procedencia: INDIA Cant Presen:20
SUB. TOTAL $ 20,916.00
Rt B U s Teon o R L. V.A. $ 0.00
Servicios Juridicos, en cumplimiento a lo dispuesto en los
articulos 144, ultimo parrafo del Reglamento Interior del .—-°l—->—l “ Ncu@‘—nncc
Instituto Mexicano del Seguro Social, con base en la
ol o S e ] ( veinte mil noveclentos diecisels pesos 00/100 M.N,)
Organizacién de la u_m.m:.cﬂm de mQSo._Om Juridicos a
solicitud de la Unidad Administrativa responsable del
mismo. En consecuencia, se registré bajo el 3::‘65
OO>U\w_Z\umu\>DO\NO~\9\w.~u ; ﬁ
’ e
Lic. #:.:m W. jal n,:_wo< ~y
Titular de la Jefatuga de Servicios Juridicos
Area Requirente xa:__:_m:maoﬁ am_ maao ;
LIC. LYDIA MARIANA VEA Omo /
JEFE DEL DPTO. mc.&%._._» . DEL ABASTO \\J “ \. T )
Area OoiEﬂn&\f Representante qum_ | >Eo:No \ e
LIC. SERGIO PAUL m>_<_om LIZARRAGA DRA. TANIAC MARIO >_.mm$._d IVAS GARCIA

JEFE DEL DEPTO. DE ADQ. BIENES Y CONT. SERVJIT. DEL OR

_O_O ADMINISTRATIVOSTIT. ﬁ\:’ COORD- Dx.u[b \L,.‘.




