INSTITUTO MZXICANO DEL SEGURO SOU . .L
UMAE HOSPITAL DE CARDIOLO
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XXI

IMSE

.

Numero Acuerdo:  NO NECESAR
Numero de Sesién: NO NECESAR
Fecha de Acuerdo: 17/04/2024

Fecha Terminacion del pedido:24/04/2024
NuUm. Dictamen Presup: 0000078232-2024

No. de Evento: AAO50GYR057T692024

bajo el: Art 42 frac.

No. Compranet:
AA-50-GYR-050GYR057-T-69-2024

No. de Pedido: D4P0047

Elaboracién: 17/04/2024 Impresion17/04/2024

Proveedor: MATERIALES-HERMA, S.A. DE C.V.

No Requisicion:

3718379102024t-69

F t ! [04/2
Direccion: CALLE NORTE 21-A NUM. 5267 INT. 1 NUEVA VALLEJO GUSTAVO A echade sntrega:  24/04/2024
MADERO 07750 CIUDAD DE MEXICO Partida presupuestal : 1020 21057001
R.F.C. MHE -870904-529 No. Proveedor: 00122707 . .. .
Unidad solicitante: UMAE CARDIOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI Clasificacion presupuestal :
Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. DOCTORES, Circ. 37 Loc. 18 Inm. 02 T.S. 15 E. 0 U 20 P. o0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 37910006190001 BOLSA COMPLETA CON VALVULA DE ENTRADA Y RESERVA DE 02. PRESENTACION: 100 PZA 1,545.39 154,539.00
PIEZA. NUMERO DE CATALOGO: 000245000. PARA SU USO EN EL EQUIPO: CLAVE
531 784 0204 REANIMADOR DE ASISTENCIA VENTILATORIA. MARCA: AMBU
Marca: HUDSON Tipo Presen: PZA
Procedencia: ESTADOS UNIDOS Cant Presen: 1
SUBTOTAL $ 154,539.00
. V. A. $ 24,726.24
179,265.24

TOTAL $

( ciento setenta y nueve mil doscientos sesenta y cinco pesos 24/100 M.N.)

Administrador Pedido
MTRA. CECILIA TOVAR HERNANDEZ i
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