{JNhf;—:ETIEIJ(Ein\fE/i(IiCDP:ENC?A%%I nggii%ag;&(;owxm Numero Acuerdo: | No. de Evento: AAOS0GYRO57T178
DIRECCION ADMINISTRATIVA { : Y Numero de 59310“.3 bajo el: Fracc V art. 41
DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO | @?EG i?%ﬁé&a Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
DRICH DEADQUISIGIONES g Fecha Terminacién del pedido:04/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR057-T-178-2024
| B B E R | . .
’ %@QQ gsgg E@ﬁé i\z gyT Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0229
L i Elaboracién: 27/09/2024 Impresion27/09/2024
Proveedor: ARROYO GARCIA DAVID ARMANDO No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE MARTIRES DE RIO BLANCO NUM. 127 INT. 1 FRANCISCO |. MADERO Fecha de entrega: 04/10/2024
Partida presupuestal : 0405 21053002
R.F.C. AOGD-960127-JM2  No. Proveedor: 00159579 Clasificacid .
Unidad solicitante: UMAE CARDIOLOGIA G.M.N. SIGLO XXI asiiicacion presupuestal :
Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. Circ. 37 Loc. 18 Inm. 02 T.S. 15 E. 0 Uu. 20 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 08007028540001 REACTIVOS POR INMUNOHISTOQUIMICA. ANTICUERPO MONOCLONAL ANTI-CD4. 4 PBA 15,842.00 63,368.00

PARA INMUNOHISTOQUIMICA EN TEJIDO FIJADO EN FORMOL O TEJIDO EN FRESCO.
PARA TECNICA MANUAL O AUTOMATIZADA. EL USUARIO DETERMINARA ESTAS
CARACTERISTICAS DE ACUERDO A SUS NECESIDADES. LA CL

Marca: MEDAYSIS COMPANY Tipo Presen: PBA
Procedencia: ESTADOS UNIDOS Cant Presen: 1
3 08007029200001 REACTIVOS POR INMUNOHISTOQUIMICA. ANTICUERPO MONOCLONAL ANTICD 117 C- 4 PBA 11,925.00 47,700.00

KIT. PARA INMUNOHISTOQUIMICA EN TEJIDO FIJADO EN FORMOL O TEJIDO EN
FRESCO. PARA TECNICA MANUAL O AUTOMATIZADA. EL USUARIO DETERMINARA
ESTAS CARACTERISTICAS DE ACUERDO A SUS NECESIDAD

Marca: MEDAYSIS COMPANY Tipo Presen: PBA
Procedencia: ESTADOS UNIDOS Cant Presen: 1

Administrador Pedido /
DRA. ARIADNA COLUMBA RECHY RIVER
i)
DIVISION DE AUXILIARES DE DIAGNQ I%O ! N\ )
Autorizacion (N1) / Autorizacion (N2) Autorizacion (N3) Ay
C. EDUA FUENTES LIC. SERGI®y S GARCIA ™ BIGLA %‘1’ CHECO
C A DE ADQUISICIONES DEPARTAMENTO-DE ABASTECIMIENTO DIRECCI MINISTRATIWA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOu L Numero Acuerdo: No. de Evento: AAOS0GYRO57T178

UMAE HOSPITAL DE CARDIOLOGIA CMN SIGLO XXI ; o o

EE I ABMINIBTRETRIA Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41

DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTC Fecha de Acuerdo: No. Compranet:

OFIEINARE ALRUISICIONES Fecha Terminacién del pedido:04/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR057-T-178-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0229

Elaboracion: 27/09/2024 Impresion27/09/2024

Proveedor: ARROYO GARCIA DAVID ARMANDO No Requisiciéon: PAC
Direccién: CALLE MARTIRES DE RIO BLANCO NUM. 127 INT. 1 FRANCISCO I. MADERO Fecha de entrega: 04/10/2024
Partida presupuestal : 0405 21053002

R.F.C. AOGD-960127-JM2  No. Proveedor: 00159579

Unidad solicitante: UMAE CARDIOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. Circ. 37 Loc. 18 Inm. 02 T.5. 18 E: 0 U 20 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 08007030840001 REACTIVOS POR INMUNOHISTOQUIMICA. ANTICUERPO MONOCLONAL ANTI & PBA 16,720.00 66,880.00

MIOGENINA. PARA INMUNOHISTOQUIMICA EN TEJIDO FIJADO EN FORMOL O TEJIDO
EN FRESCO. PARA TECNICA MANUAL O AUTOMATIZADA. EL USUARIO DETERMINARA
ESTAS CARACTERISTICAS DE ACUERDO A SUS NECESIDADES.

Marca:  MEDAYSIS COMPANY Tipo Presen: PBA
Procedencia: ESTADOS UNIDOS Cant Presen: 1
4 08016901570002 CAMARAS. DE NEUBAWER. PARA CONTAR LEUCOCITOS Y ERITROCITOS, DE 2 PZA 1,920.00 3,840.00

CRISTAL, CON DOS COMPARTIMENTOS DE 0.1 MM DE PROFUNDIDAD. CON
CUBREOBJETOS DE 20 X 26 X 0.4 MM DE GROSOR UNIFORME, ESPECIAL PARA DICHA

CAMARA.
Marca:  CIVEQ Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1

Administrador Pedido

DRA. ARIADNA COLUMBA RECHY RIVER J
DIVISION DE AUXILIARES DE DIAGNO ﬁ) \ : A\ /

Autorizacion (N1) i Autorizacion (N2) izacion ] Representante Legal
C. EDU FUENTES LIC. SERGIO GARCIA MTRA SARITA FABJOLA MONTIEL PACHECO DR. GUILLE SATURNO CHIU
o A DE ADQUISICIONES DEPARTAMENT ABASTECIMIENTO DIRECCIO IVA DIREECION GENERAL
&
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UMAE HOSPITAL DE CARDIOLOGIA CMN SIGLO XXI

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOC.. .L Numero Acuerdo: No. de Evento: AAO50GYRO57T178

e dimviinapellrebomnt bvife Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41

DEPARTAMENTO DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet:

QRGN REARCGUISIGIONES Fecha Terminacién del pedido:04/10/2024 | AA-50-GYR-050GYR057-T-178-2024
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0229

Elaboracion: 27/09/2024 Impresion27/09/2024

Proveedor: ARROYO GARCIA DAVID ARMANDO No Requisicion: PAC

Direccion: CALLE MARTIRES DE RIO BLANCO NUM. 127 INT. 1 FRANCISCO |. MADERO Fecha de entrega:
Partida presupuestal :

R.F.C. AOGD-960127-JM2 No. Proveedor : 00159579
Unidad solicitante: UMAE CARDIOLOGIA C.M.N. SIGLO XXI

04/10/2024
0405 21053002

Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. Circ. 37 Loc. 18 Inm. 02 TS 15 E. 0 u 20 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
5 08082907041101 REACTIVOS QUIMICOS. FORMALDEHIDO (FORMOL) DEL 37 AL 40%. RA. ACS. FRASCO 20 FCO 768.00 156,360.00
CON 18 LITROS. TA.
Marca: ICR Tipo Presen: LTO
Procedencia: MEXICO Cant Presen:18
SUB. TOTAL $ 197,148.00
. V. A. $ 31,543.68
TOTAL $ 228,691.68
( doscientos veintiocho mil seiscientos noventa y un pesos 68/100 M.N.)
Administrador Pedido ‘/
DRA. ARIADNA COLUMBA RECHY RIVERA
DIVISION DE AUXILIARES DE DIAGNGSTIE® | | / " ‘\ /

Representante Lega
DR. GUILLER

SATURNO CHIU
DIR N GENERAL

Autorizacion (N1) Autorizacion (N2)
C. EDU FUENTES LIC. SERGI AS GARCIA
OE ﬁ’DE ADQUISICIONES DEPARTAME E ABASTECIMIENTO
W

S R = s V' pagina3 / l




