- INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Namero Acuerdo:  NO NECESAR No. de Evento: AAO50GYR057-N65-25

UMAE HOSPITAL DE CARDIOLOGIA CMN SIGLO XXl . g . .
DIRECCION ADMINISTRATIVA Nimero de Sesién: NO NECESAR bajo el: Art 55 frac.

DEPARTAMENTO DE ABASTECIMENTTD B i Fecha de ACUerdo: 11!06’2025 NO. Compranet:
QRIS DE ALAUBICORES | | Fecha Terminacion del pedido:24/07/2025 | AA-50-GYR-050GYR057-N-65-2025
Num. Dictamen Presup:s/n No. de Pedido: D5P0020

Elaboracion: 14/07/2025 Impresion18/07/2025

Proveedor: DIAGNOCELL PROPUETOSESPECIALIZADOS SA DE CV No Requisicion: 371880040525n65

Direccién: CALLE HOMERO NUM 1804 INT 401 POLANCO | SECCION MIGUEL HIDALGO Fecha de entrega: 24/07/2025
Partida presupuestal : 0405 21053002
R.F.C. DPE -231116-911 No. Proveedor : 00161950 Clasificacié [
Unidad solicitante: UMAE CARDIOLOGIA G.M.N. SIGLO XXI AsmisACion presuptiestal ;
Lugar de entrega: AV. CUAUHTEMOC NO. 330, COL. Circ. 37 Loc. 18 Inm. 02 T.S.15 E. 0 U 20 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 08043113970001 FRASCOS. DE POLIETILENO, CON TUBO LATERAL, PIZETA. PARA EXPULSAR LIQUIDOS 228 FCO 125.00 28,500.00
A PRESION, AFORAR, LAVAR, TENIR, ETC. PARA VOLUMENES DE: 125 ML.
Marca: MEGALAB Tipo Presen: FCO
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
SUB. TOTAL $ 28,500.00
l. V. A $ 4,560.00
TOTAL $ 33,060.00

( treinta y tres mil sesenta pesos 00/100 M.N.)
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Administrador Pedido \ |
MTRA. PAOLA GABRIELA ROPEZ CASTELLANOS

OFICINA DE CONTROL DE ABASTO | \

Autorizacion (N1)

Autorizacion (N2) Representante Legal |~
C. D FUENTES LIC. SERGIO S GARCIA DR. GUILLE SATURNO CHIU
OFTCW DEﬁ_ ICIONES DEPARTAMENTQ, ABASTECIMIENTO DI Cl GENERAL
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