INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: E-2024-00090822
UNIDAD MEDICA DE ALTA ESPECIALIDAD No.23

DIRECCION ADMINISTRATIVA Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41

DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
Fecha Terminacion del pedido:16/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR088-N-118-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0529

Elaboracion: 06/09/2024 Impresion 06/09/2024

Proveedor: DISTRIBUIDORA SEVI, S.A. DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccién: AV. DEL MAR NUM. 205 VIGA GUADALUPE 67115 Fecha de entrega: 16/09/2024

Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. DSE -000522-3N0 No. Proveedor: 00077029 ClasiNcacis v
Unidad solicitante: UMAE GINECO - OBSTETRICIA NUEVO LEON asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: AV FELIX U GOMEZ CONSTITUCION Y Circ. 20 Loc. 13 Inm. 01 T.S. 15 E 0 U 20 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000010510100 INSULINA HUMANA ACCION RAPIDA REGULAR SOLUCION INYECTABLE ACCION 12 ENV 104.99 1,259.88

RAPIDA REGULAR CADA ML CONTIENE: INSULINA HUMANA (ORIGEN ADN
RECOMBINANTE) 100 Ul O INSULINA ZINC ISOFANA HUMANA (ORIGEN ADN
RECOMBINANTE) 100 Ul. ENVASE CON UN FRASCO

Marca:  AMSA Tipo Presen: FAJ
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
SUB. TOTAL $ 1,259.88
. V. A. $ 0.00
TOTAL $ 1,259.88

( uno mil doscientos cincuenta y nueve pesos 88/100 M.N.)
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Fecha Terminacion del pedido: 16/09/2024 | AA-50-GYR-050GYR088-N-118-2024

Num. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0529
Elaboracion: 06/09/2024 Impresion06/09/2024
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Unidad solicitante: UMAE GINECO - OBSTETRICIA NUEVO LEON )
Lugar de entrega: AV FELIXU GOMEZ CONSTITUCIONY Circ. 20 Loc. 13 Inm. 01 TS. 15 E. 0 U 20 P 0

CLAUSULAS PARA PEDIDOS DEL PORTAL DE INCUMPLIMIENTOS

i- DELPEDIDO

1.1 Este pedido se sustenta en la cotizacitn presentada por el proveedor mediante el Portal de Incumplimientos del IMSS.

1.2 Eiproveedor acepta el presente pedido y se compromete a surtirio en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefialadas en el mismo, por lo que cualquier aclaracion sobre su
contenido, debera efectuarse por escrito ante el Departamento de Abastecimients de la UMAE, en un plazo méximo de 24 horas habiles después de la fecha de recepcion del pedido, transcurrido ese
lapso, este se considera DEFINITIVAMENTE ACEPTADO POR EL PROVEEDOR.

1.3 Elinstituto Mexicano del Seguro Sacial podra cancelar este pedido, total o parciaimente, si el proveedor no cumple con las condiciones establecidas en el mismo o bien exigir que se cumplan
dichas condiciones, en ambos casos, el proveedor se haré acreedor a la sancion establecida en la clausula 4.4 de este pedido.

1.4 Elproveedor manifiesta bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccién a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a la Ley de la Propiedad Industrial,
para ser susceptible en su caso, de adjudicacion.

1.5 Elproveedor declara, bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguno de los supuestos establecidos por los articulos 50 y 60 pen(iltimo parrafo, de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (LAASSP).

1.6 Encaso de aplicar, para efectos del articulo 32 D del Cédigo Fiscal de la Federacion, el proveedor hace la entrega de la opinién actualizada emitida por el SAT, en la que se manifiesta que se
encuentra al corriente de sus obligaciones fiscales.

1.7 Les gastos por concepto de empaque, flete y acarreo, invariablemente correran por cuenta del proveedor.

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

1.9 Elproveedor se obliga a dar las facilidades necesarias para que las Dependencias del Sector Publico Federal ejerzan las funciones que les concede la LAASSP y su Reglamento.

2.- DELA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION

21 Elproveedor debera garantizar la calidad de los bienes entregados y se obliga a su reposicién al detectarse defectos o mal estado en los mismos yfo no cumplir con las especificaciones
consignadas en este pedido.

La reposicion de los bienes sera solicitada por la Delegacion o Unidad Médica de Alta Especialidad (UMAE) destinataria de |os bienes, obligandose el proveador a efectuario en un plazo no mayor a

48 horas a partir de que reciba la notificacion correspondients.

2.2  Ellnstituto Mexicano del Seguro Social podra efectuar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no rednan las especificaciones requeridas, lo cual se hara del
conocimiento del OIC en el IMSS en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 60 de la LAASSP.

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

2.4 Acepta el proveedor que, en su caso, se haga compensacion de los adeudos que tuviere con el Instituto, por Cuotas Obrero Patronales, Capitales Constitutivos o por cualquier ofro concepto.

3.- DELAENTREGA DE LOS ARTICULOS

31 Elproveedor debera entregar los bienes solicitados, en el plazo sefialado en la cldusula 1.2 de este pedido, siempre en una sola exhibicion y no se aceptaran entregas menores al 60% de la
cantidad solicitada en los pedidos.

32 Elproveedor registrard en la "Remision del Pedido”, todos los datos consignados en el "Instructivo para requisitar la Remision del Pedido” y debera entregar original y copia de la misma al
presentarse a realizar la entrega de los bienes, acompafando los siguientes documentos: copia del registro sanitario y el informe analitico del lote a entregar emitido por el laboratorio de control de calidad
del fabricante. Esta documentacion debera estar completa a fin de que sea autorizada la recepcion de los bienes en la Delegacion o UMAE de destino en donde, de ser el caso, le sellaran de recibido
en el original de la remision.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NareroAcuso:
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EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS
EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.

NOMBRE DEL REPRESENTANTE

CARGO

FIRMA DE CONFORMIDAD TELEFONO(S)

DIA hmm ﬁo

FECHA

EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA

|
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FECHA: 02 de septiembre de 2024

Opinién del Cumplimiento de Obligaciones Fiscales en materia de Seguridad Social

Folio: 1725296957 1801214493035
Clave de R.F.C.: DSEQ005223N0
Nombre, Denominacién o Razén Social: DISTRIBUIDORA SEVI

Estimado Patron:

Respuesta de opinion:

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

En los controles electronicos del Instituto Mexicano del Seguro Social, 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 opinion Positiva.

La presente opinion se realiza Gnicamente verificando que no existan créditos 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 Seguro Social y el Cadigo
Fiscal de la Federacion.

Revisi6n practicada el dia 02 de septiembre de 2024, a las 11:09 horas.

Esta carta opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales tiene una vigencia hasta el 02 de septiembre de 2024, 23:59:59.

Usted tiene registrado(s) 157 trabajador(es) activo(s) ante el IMSS.
NOTAS:
1. Encaso de estar inconforme y usted sea el particular que esté inscrito ante el IMSS o sea ol raprasantania legal, podra usted p una 36n anta la 36n qua controka el (los) crédito(s) fiscales y adjuntar aste documanto, asi como

los documantos que soporian su aclaracion.

2. La presenie opinin se emile considaranda o esiablecide an los incisos a) y b), del Acuerdo de facha 27 de abril da 2022 amitide por el H. Consajo Tacnico dal Institulo Mexicano del Seguro Social.
3. Tiene una vigencia del misme dia que fue consultada, de conformidad con el Acuerdo de fecha 27 de abril de 2022 amitido por &l H. Consejo Técnice dal Institule Mexicano dal Seguro Social.
4. Laopinidn del p S8 genera diendo a 1a situacion fiscal del pairén en los siguientas sentidos: POSITIVA - Cuando el particular esté inscrito ante ol IMSS y al iante an &l pl ito de las oblk que s# i en los
incisos a) ¥ b) de ia regla cuaria, de conformidad con el Acuerdo da facha 27 de abril de 2022 emilido por &l H. Consajo Técnico del Instilulo Mexicana del Seguro Social; NEGATIVA - Cuando el particular no esté al corrienta en ol cumplmianio de las
@n malteria de idad social que s& = an los incisos a) y b) de la regla cuara del acuerdo anles citado; SIN OPINION - Cuando no se localice en los | tnicos del IMSS la & Z ficienta para i

cumplimisnio de las obligaciones fiscales en maleria de seguridad social de los particulares.

5 Seincluyen datos informativos, an su caso tabes coma: 8i el particular cuenta con algin acto de fiscalizackin en proceso o $i cuenia con madios de defensa iMerpuestos an contra de acko adminisirativos o rescluciones emitidas por el IMSS o sl cuanta
con algln convenio de pago a plazos, tos cuales no inciden en el senlido que se emita la apinidn,

6  La presenia opinin se emile de conformidad con lo establecido en el articulo 32-D del Codigo Fiscal da |a Federacidn y dal Acuerdo ACDO.SA2 HCT 270422/107 P.DIR de facha 27 de abril de 2022 emitido por el H. Consajo Técnico dal Institute
Mexicano del Seguro Soclal,

Este servicio es graluilo.
El IMSS es &l instrumenio basico de saguridad social para lodos los trabaadores y Sus familias.

Sus dalos p les son i ¥ protagi &n los sish del IMSS, de idad con los Li i de F ion de Dalos y con |as diversas disposiciones fiscales y lagales sobre confidencialidad y proteccion de dalos, a fin
de ejercer las i das a la fiscal.

i desea modificar o cormegir sus dalos personales, puede acudir 8 la Subdelagacion compatente.

Cadena i italiTramite:Carta da No Adeudo Art, 32D|Fecha:D2 de septiembre 2024, 11:08:12|Folio:17 18012 IRFC.E |Nombre o
Razon Social:DISTRIBUIDORA SEVI|CURP:[Opinion: POSITIVAF igencia;02 de sep 2024, 11:09:12|FechaFinVigancia:02 de sepliembre de 2024, 23:59:59]|
Sello digital: you MpoxiDJZ JulSm1EHB9Is1hadG]kog SWBFJTZKKVPDW. YVEyrSmIKECIL EdaTZ, 05 4dex 1 BIHUNAJEm+w+ bru
pHLS Or, JcLayzB AERraFC B, POQCaYwoADsrIQHVNZEXAIIETWOZIFncY KxAbKKZJI TUEY g TTgCZgVXxnbzNSXQyjSfu¥LI
gB1ESUL TuLEQGGNgnTdpboswdCEGMQ Fwicrkd 1uTHXNPRVDEDIDJ ypg==

Secuencia Notarial: {40a45a6-9005-4c21-a0Ba-aa369be5el2a

Nimero de Serle: 00000000000000000001
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INFONAVIT®

Coordinacién General de Recaudacién Fiscal

Gerencia Senior de Recaudacién y Cobranza Fiscal

Gerencia de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias
Ciudad de México, a 26 de Agosto de 2024

Constancia de Situacién Fiscal en materia obligaciones Fiscales relativa a las aportaciones patronales y entero de descuentos.

Folio: 0001906589/2024
RFC: DSE0005223N0
Nombre o Razén Social: DISTRIBUIDORA SEVISADE CV

Estimado Patron:

En atencién a su a su solicitud de constancia de situacion fiscal registrada el dia 26 de Agosto de 2024 y 13:14:16 respecto del cumplimiento de sus
obligaciones fiscales relativas a las aportaciones patronales y entero de descuentos ante el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los
Trabajadores, se hace de su conocimiento lo siguiente:

Se informa que al momento de realizar |a consulta solicitada por usted en los sistemas electronicos del Instituto respecto del cumplimiento de sus
obligaciones fiscales en materia de vivienda, y con relacién a los datos de identificacién que aparecen al inicio del presente documento, se detecté que Si
se encuentra al corriente en las obligaciones patronales relativas a realizar la aportacion del cinco por ciento sobre los salarios de los trabajadores, asi
como retener y enterar los descuentos para el pago amortizaciones de crédito en términos de los articulos 29 y 30 de la Ley del Instituto del Fondo
Nacional de la Vivienda para los Trabajadores por lo que la constancia que se emite es sin adeudo.

Asimismo, se sefiala que de conformidad con los registros electrénicos consultados por este Instituto, ese solicitante cuenta con 170 trabajador(es)
activo(s) ante el Infonavit al 3er. Bimestre de 2024.

Se informa lo anterior, sin perjuicio de que este Instituto como Organismo Fiscal Autonomo se reserve el ejercicio de sus facultades para allegarse de
informacién complementaria y/o realizar los ajustes que modifiquen lo aqui hecho de su conocimiento a fin de reconocer la existencia de registros
patronales adicionales vinculados a su registro federal de contribuyentes que a su vez, puedan evidenciar el cumplimiento de obligaciones patronales ante
este Instituto en términos del Cédigo Fiscal de la Federacién y la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores.

Cabe mencionar, que el presente documento no constituye una resolucién definitiva en tanto que tiene una vigencia de 30 dias a partir de la fecha de su
expedicion, indicando que la Constancia que nos ocupa constituye un acto de autoridad meramente informativo y emitido a peticién de la parte interesada,
por lo que no reviste caracteristicas de resolucién de caracter fiscal; no determina cantidad alguna a pagar, ni crea, modifica o extingue derechos u
obligaciones inherentes a las situaciones de hecho reguladas por la legislacion aplicable.

La presente constancia es emitida por el Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en su caracter de organismo fiscal autbnomo,
de conformidad con los articulos 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacion; 29 y 30 de la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los
Trabajadores; en relacién con lo dispuesto en los articulos 3, fraccién IV, 4 fraccion VI, 5 primer parrafo y 11 del Reglamento Interior del Instituto del
Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de Facultades como Organismo Fiscal Auténomo, publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 31 de julio de 2017; asi como las Reglas para |a obtencion de la Constancia de Situacion Fiscal en materia obligaciones fiscales relativas a
las aportaciones patronales y entero de descuentos del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores publicadas en el Diario Oficial de
Ja Federacion el 22 de abril de 2024.

Cadena Original: 0001906589/2024 | DSE0005223NO0|

Ciudad de México, a 26 de Agosto de 2024 : 13:14:16
Sello digital Infonavit:

Su49+LooQal5x+hSLDklszOsOrXWVmZXQt1x‘ngPvD3+TR+nnanOdVSOuwMgG
YHZkaszBUk‘lfa‘lXBXWJ.5aqP2GvLoKAu6xPTszLHaDGyBMBﬁxxnhALgC!KApiq
xbRxMInePkmfXEGOPmQm]0yEnDvuUZHIwriJrVAIZqBrR4VX1Lq1jo7+RFSR/
YchcGiﬂXffEdCYyP5nKDBGMLMAfOZT“I’MXOquJWHgEijnIU*-aJSYGyNBép
hzZ




Servicio de Administracion Tributaria

Opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales

Folio Clave R.F.C.

24ND5796013 DSE0005223N0

Nombre, Denominacién o Razén social

DISTRIBUIDORA SEVI SA DE CV

Estimado contribuyente

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

En los controles electronicos institucionales del Servicio de Administracion Tributaria, se observa que en el momento en que se realiza esta revision,
se encuentra al corriente en el cumplimiento de los puntos que se revisa la opinion del cumplimiento de obligaciones fiscales, contenidos en la
Resolucion Miscelanea Fiscal vigente. Por lo que se emite esta opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales, en sentido POSITIVO. La presente
opinién no es una constancia del correcto entero de los impuestos declarados, para lo cual el SAT se reserva sus facultades de verificacion previstas
en el Codigo Fiscal de la Federacion.

Revision practicada el dia 26 de agosto de 2024 a las 11:31 horas

Notas

1 -Tratandose de estimulos o subsidios, tiene una vigencia de 3 meses contada a partir del dia en que se emite segin lo establecido en la regla
2.1.27. y 30 dias naturales a partir de su emision para tramites diferentes al sefialado, de acuerdo a la regla 2.1.36. de la Resolucién Miscelanea

Fiscal para 2024.

2.-El procedimiento para obtener la opinion se realiza conforme a lo previsto en la regla 2.1.36. de la Resolucién Miscelanea Fiscal para 2024 y de
acuerdo a lo establecido en el articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacién y no constituye respuesta favorable respecto a contribuyentes que
se ubican en los supuestos del articulo 69 del Cédigo Fiscal de la Federacion.

3 -Para estimulos o subsidios, |la opinion que se genere indicando que es Inscrito SIN OBLIGACIONES fiscales, se tomara como Positiva cuando
el monto del subsidio no rebase de 40 UMAS elevado al afio, en caso contrario se considera como resultado Negativo.

4 .-La opinién del cumplimiento, se genera atendiendo a la situacion fiscal del contribuyente en los siguientes sentidos: POSITIVA. - Cuando el
contribuyente esté inscrito y al corriente en el cumplimiento de las obligaciones que se consideran en los numerales 1 a 12 de la regla 2.1.36. de
la Resolucién Miscelanea Fiscal para 2024, NEGATIVA. - Cuando el contribuyente esté inscrito y no se encuentre al corriente en el cumplimiento
de las obligaciones que se consideran en los numerales 1 a 12 de la regla 2.1.36. de la Resolucién Miscelanea Fiscal para 2024; INSCRITO SIN
OBLIGACIONES.- Cuando el contribuyente esta inscrito en el RFC pero no tiene obligaciones fiscales.

Cadena Original
|IDSE0005223N0|24ND579601 3]26-08-2024|P||00001 088888800000031||

Sello Digital

jhASo/JgRMk7tcoJI9jWzsvFyrK RVFvOb34ZoL5rv9p8YbrPTD5Uvi5Zp57hhEPZWd QdxAACzN55s/aPAJEBVey6
nzycVujizXnGhKlQfaPKgXN A8PrqOvDW77PS4I9iasa0EmpJMWbkdgdfm bONjVUFJcT4PXgcARGCH1MIDS5k RXi93Q
uu8j27WIexRDvC658KScg gCKobxXmrduCOYtARZ1 cYMK9I56bKAgNr1J8ZAgX+HwAGEXn bC+V8xg2ViLVBdFWTGUs

jGMRzYx2 KuSz5cg4gviy9l+IprfB74RGVUDXZ|TiF FwiGrSj1ifzvUwNaq8zfgW/S3BZTCA==

Contacto:

GOB] ERNO DE PP Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, C.p. 06300,

3 Ciudad de México. Atencién telefénica 01 55

MEXICO I'!ACIENDA & S“ﬁ:l'm e 627 22 728, desde Estados Unidos y Canada
01 877 44 88 728.




Servicio de Administracién Tributaria

Notas

5.-La opinién que se genere indicando que es INSCRITO SIN OBLIGACIONES fiscales, se considera Opinion Negativa para efectos de contratacién
de adquisiciones, arrendamientos, servicios u obra publica

6.-El procedimiento para obtener la opinion se realiza conforme a lo previsto en la regla 2.1 .36. de la Resolucion Miscelanea Fiscal para 2024 y de
acuerdo a lo establecido en el articulo 32-D del Cédigo Fiscal de la Federacion.

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

Los alcances y condiciones del tratamiento de sus datos personales podra consultarlos en el aviso integral de privacidad para ello, ingrese al portal
de Internet del SAT en la siguiente ruta: hup:Homawww.sal.gob,mxfdocumentossaUPaginas.’AvisodePrivacidadSATa’aviso_de _privacidad_sat.htm

Cadena Original
|IDSE0005223N0|24ND5796013|26-08-2024|P||00001088888800000031|

Sello Digital
ihASoIJgRMk?tcoJIQﬂstvFerRVFva34ZoL5N9p8YbrPTDSUvi52p5?thPszdeAACzNSszaPAdEtBVeyG
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