INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO S0CIAL
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

" JEFATURA DE SERVIGIOS ADMINISTRATIVOS
CCORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO
DEFARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Ntimero Acuerdo;
Nimero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

No. de Evento: AD-050-23
bajo el Frace Vart. 41
No. Compranet: AD-050-23
No. de Pedido: D3P0180

Fecha Terminacion del pedido:14/04/2023
NUm. Dictamen Presup. S/N

Elaboracion: 05/04/2023 Impresion 06/04/2023

Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A, DE C.V. No Requisicion: PAC
Direcclén: MONTE BLANCO NUM.1180 LOMAS INDEPENDENCIA GUADALAJARA 44350 Fecha de entrega: 1410412023
Partida presupuestal ; 0401 21053002
RF.C. GHC -130924-B82 No.Provesdor: 00127627 Claslficaclé tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN asiticacion prasupuestal :
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Cire. 33 Loc. 80  Inm. 01 T8.16 E. 0 U.se PO
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad  Unldad Precio  Importe Total
1 068016892431101 SONDAS. PARA ALIMENTACION. DE PLASTICO TRANSPARENTE ESTERIL Y 2266 PZA 528 11,859.20
DESECHABLE CON UN ORIFICIO EN EL EXTREMO PROXIMAL Y OTRO EN LOS
PRIMEROS 2 CM. TAMARO: PREMATUROS LONGITUD: 38.5 CM CALIBRE: 5 FR. PIEZA,
Marca:  KORTEX Tipo Presen; PZA
Procedencia:  MEXICO Cant Presen: 1
SUB. TOTAL $ 11,9569.20
. V. A $ 1,913.47
TOTAL $ 13,872.67
{ trece mil ochocientos sefenta y dos pesos 67/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Namero Acuerdo: No. de Evento: AD-050-23

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN : P sl

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sasion: bajo el: Fracc V art. 41

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAD-050-23

DEPARTAMENTO DS ADQUISIGIONES Fecha Terminacibn del pedido: 14/04/2023 | no e Pedido: D3P0180

Nam. Dictamen Presup:SiN Elaboracién: 05/04/2023 Impresion 05/04/2023
Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, 8.A. DE C.V, No Requisicién: PAC
Direccion: MONTE BLANCO NUM.1180 LOMAS INDEPENDENGIA GUADALAJARA 44350 Fecha de entrega:  14/04/2023
Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. GHC -1309824-B82 No. Proveedor : 00127627 Claslficacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Cirq. 33 l.oc. 80 Inm. 01 TS 45 E. 0 u s P 0

CLAUSULABD PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIROS,
CLAUSULA 1, DEL PERIDO,

1.1El padido s adjudicads a *EL PROVEEDOR” mediante procedimianto da contislacién da Adjudicacién Direcla indicada an st axiranio suparlor daracho del presenta padido, cumpllendo con lo
inoicado en |s Loy da Adquisiclones, Arandamienlos y Serviclos del Secles Pdblico; con fa tinalidad da cubrit las aacasidades darivadas por Incumplimienlo ds drdenas da reposicion ylo liberacionas, per
1a Coordinacitn de Conicol al Abasto, can al objaio de svllar dasabasto en a8 unidadas médicas da slanclon a a derechchabiancls, procedimiento en ) qua s¢ garantizaron tas majoros condlclonas
disponiblaa al institulo an cuanto a precio, calidad, oporiunidad do enlrega y financiamianlo.
1.2°EL PROVEEDOR’ acapla y se compromete a firmer al prosents padido ¥ 8 surtilo en el plezo, cantidad, lugar y condiclones de anirepa sefaladas, de conformidad can el comunicado de
rasuilados dal averio de conleatactan dal cual derva, & presants pedido sa firma bajp la medatidad de peecios ios, los cualss ne puadan ser modificades dentta dela vigencia del mlsmo.
13 "EL PROVEEDOR" manifiasta balo prolasta de decir vardad no ancorbéarae an ningune de las supuesios de Infraccién a la Ley Federal de Darachos de Autor, al 8 1a Lay de In Piopindad Industial,
pare sar suscapible an st caso, de adjudicacion.
1.4E| provaader daciara, bajo protesia da decls varded, no anconirares en alguno da Ios supuasles aslablacidos por los artlculos 50 y 80 pendtiimo phsrato, de ta Ley do Adquisicienas,
Arrandamienlos y Servicios del Sector Piiblice (LAASSP).
1.581 e! monlo dal padido axcede los $300,000.00 {Son: Trasciantcs mil pesos 60/100 M.N.), para afaclos dal ardiculo 32 b del Cédigo Fiscal de la Faderacion, "EL PROVEEDOR” dabar4 ramllir
conjuntaments al padido y sismpre da manara pravia a (a snlraga da los blenes, ta opintén acluakizada viganla y pasitiva emilida por of SAT, on {3 qua manifinsis qus se ancuantra ai catlents da sus
chligaciones fiscalas; la opinién acluatizada vigente y positiva emilida por of INFONAVIT, y su Opinién de complimianto viganta y positiva do obligaciones en Materla de Sapuridad Social, y an casoda
incumplimlanto de dste (lime "EL PROVEEDOR" eolicila se aplique [os recursos desivados del Padlito conlen los adeudoes gua an su caso tuviers s faver de "EL INSTITUTO®,
-1.6 Los gasios por concepla de empaque, fleta y acarrao, esl como lodos los impuestos y dorachos, fanto faderates como aslalales o municipales, o de cuatquier cira naluraleza, serén a cargo da
*El, PROVEEDOR”, con excepelén dal tmpuesta al Valer Agregade qua cerdard a £arpo da *EL INSTITUTO" an aquoilos blenas qua esi {o amerlian.
1.7Para cubrit as srogacionas cue sb duriven da) prasenie Padido, "EL INSTITUTO" cuanta con racuraos disponibles auliclentes, no comprometidos, an la padlda prasupuastal correnpandiants,

do conformided con lo pravisio en el arfieuls 81, iraccibn v, dal Reglamento dela Ley de Adquislcionas, Arrendamiantos y Servicios del Seclof Pdblico, an caso de discrapancia enirs el cantantdo
da

La sclichud da colizatién ya notificacidn da resullado del procadimdanto raspectiva y al prasents Insteumands, pravalaceré (o esiablecido en el primer documente citado ylo nolificacién da rasullado
dat

Procedimisnio, asi coma la descripcidn y prasentacion dal Cuadro Basice Institucional.
4.8 “EL INSTITUTO" cuenla con avtorizacién dal presupuscto para cubiir al compromlse darlvedo de! presenta pedido, con e) Diclamen da Disponibilidad Presupresial con Nizmeso: 0000025304-2023,

De Fecha 07 de Febraro del 2023 Y D00D042443-2023 DEL 22 de Fabrero del 2023,

1.9 Vigancia det Padido: dat 05 al 14 de Abiii del 2023 {Es daclr 8 {ooho) dlas sin Sancibn, més 2 {dos) dias eon Sancidn).
1.40 “EL PROVEEDOR® acredita la axistencla y parsenalidad con los datos gue registra en al apaniade de Nombre dal Reprasanianta, Cargo, Firma, Teléfons, Poder Notarial y {fecha de fitms de aste
pedido

GLAUSULA 2. DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION.

2.4 "EL PROVEEDOR® dabaré garanlizer Is calldad do los bienes eniragadas y so obliga a su feposicidn an un plazo que no axcaderd de 03 dias hibiles cenlados a parlly ds 1a fecha de su
notiticacién al datectarse dafectbs de calidad o mal aslade an los mismes y/o par no cumpdie con las aspacificaciones consignadas on aste pedido. La faposisian da los blanss ser solicitada por al
Organo de Operacion Administrativa Desconcenifada Eatatal Yucatdn a {ravés dal Dapartamento de Suminisires y Centrol dal Abasio.

2.2 El Institulo Mextcano del Sagure Social podrd afactuar prusbas sobre la calidad da los blenas, rachazando aquallca qua no rednan las especificaciones raguaridas, 1o cesal we haré dal
conocimisnto del OIC el incumplimianto de 'EL PROVEEDOR" a o dispissto en al artleulo 60 do la LAASSP,

s

i Area Reguirents” ] '

" C.RICARDY R. ROCHE BAUTISTA
_JEFE DEL DEPTODE SUM Y GTROL DEL ABASTO

,,,,,,,,,, e 1 mamimn

.. Administrador dal Pedida " Area Contratante /

" Area Conffatanie’

C. CARLOS A. AGUILAR CASTILLEJOS C. CARLOS GEOVANIMEDINA ROCA DR. ALONSO JUA

L _ JUAD FRANC ARCIA
TITULAR DE LA COORD, DE ABAST.MWENTO JEFE DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS <JE BER ¥ E SERVICIOS




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DE| EGACION ESTATAL EN YUGATAN Niimero Acuardo: No. de Evento: AD-050-23
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero g Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAD-050-23

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Fecha Terminacion del pedido: 14/04/12023 ] Ny de Pedido: D3P0180

NGm. Dictamen Presup:S/N Elaboracion: 05/04/2023 Impresion 05/04/2023
Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A.DE C.V. 7 No Requisicién: PAC
Direccion: MONTE BLANCO NUM.1180 LOMAS INDEPENDENCIA GUADALAJARA 44350 Fecha de entrega:  14/04/2023
Partida presupuestal : 0401 21053802
R.F.C. GHC -130924-B82 No. PI‘OVEBdOI‘ : 00127627 C]as]ﬂcacién presupuesta] H
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN ‘
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 899 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc, 80 Inm. 01 T8 15 E. 0 U 80 P O

2.3 Indepandientements 4o [as prushas qua realico af IMSS, ot provesdor debara rasponder por los viclos ocullos que prasentan los blanea y malerialeg aniragados.

2.4 "EL PROVEEDOR' cuenla con las licanclas, aulorizacionas y paienisos qua conforma a olras disposiciones son nacaaardas para la produccion ylo suminisiro do los bienas oblolo de sste padide.
2.6 L& garentia de cumplimisnio des pedide queda deniro de la hipbtasls comprendica en et artlculo A8 ditimo phreato da la LAASSE, toda vez qua los blanas sa enlragen anles de 10 dlus que
manclona dicho arliculn,

28 Eiperiodo de caducidnd da los bianes, ro podrd sor manor a 32 (doce) mases, contados a pariir da ta facha de enlraga. No abslants tas provandores podran aniregar blanes con una caducidag
minima hasts di 9 {nusve) mosas, slamare y cuands enlreguen una carta compramise, en |a cual ae cbllguen a can|aar ioa bisnas, El Insliluto dentro da un plazo do 3 dlas hébilos, sigulentas al momento
an que se haya parcataro dal viclo oeulte o preblama da callded solicha:d &l canje de los blenas gue pf ten prob do caligag o vicios ocuilos, El proveedar dabaid repaner [os blanas sujelos a
canjs, 8n un plazo ne mayor a 03 dias habiles canlades a parir de qua racibs la nolificacion corraspondients. “EL PROVEEDOR” sa obliga a responder por au cusnlay rissgo de los defics yfo paruicios
1@ por Inobservencla o negiigancia de su parle, Hogue a causar al Instiule ylo a lerceros. £( Inalliulo, sblo acaplard Jos [otes de los blanes rapuastos por al provasdor par caie con al documanlo qus
amila al Organismo de Cerificacisn o Leboratorio de Peuabas acradiledn por parte de EMA, qua avala ei cumplimiento da {a Norma Oficlal Mexicana, Norma Mexicana, Norma Internacional, Norma de
Refsrencin o Espacilicaaion Taenica aplicabla, Todos los gasios que sa ganaren con motivo del canjn, corraran por cuania dal praveador, previa nolificacitn de “EL PROVEEDOR'",

CLAUSULA 3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS Y SUS PENAS CONVENCIONALES.

3.4 “EL PROVEEDOR" debaré anlrapar los bienas solicitacos, an el plazo méximo da anlraga safialadn on Ia cldusula 1.2 de asie pedido, slermpre en una sola exhibiciéin, sin embargoe pravie
suterlzacién de la Coordinacion da Abastacimianto y Equiparianlo, podra entragar da tnmediato los bienaa solicitados,

3,2 &l proveador reglsitard en la "Remisién de! Padide’, todos los datos consignados en el nstructive para roqulsila Ja Remisisn dal Pedido' y deberd enlragar orlginal y copla da a misma al
prasanlarse a realizar la entraga da los bianas, acompafianda los siguiantas documentos en case de raquarirse: copik del vapisiro sanfterlo y al informe analltics dal lofe a entregar smilido por &l Isboraorio
de conlrot de calldad del fabricants, Esla documantacién debora estar completa a fin da que sea aulorizada la racepoion d& los blanas an et Organo de Operaclfn Adminislrallva Desconcentrada Estatat
Yucaldn an donds, da sar al casa, e seilaran de raclbido en al original de ta ramisitn.

3.3 El proveedor acapla el presenis pedido v se comprompte a fa enfrega 48 cada Uno da |os renglones por |s canlidad datarminada, praclsamente en el lugar indlcado an &l prasents an los tirminos
Inclieados an 1a cliusula 3.2 y con las espacificacionas ragueridas. El incumplimiento an las plazos da enlraga o en lag canlidades soliciladas, serd motivo da [a cancalacisn del presenta padide ade la
ranfidad fallants, o enferior sin quo surla ataclo 1agal cualguler inconlermidad o aciaracitn at raspaclo, libarando 3! Instilulo dal compromiso incumplide para qua da acuardo a sus necesidades reasigne
al volumen no enlragade a quien mejor canvanga a sus intareses. Esle con indapandencia de las Panas Convencionalas aslablacidas en (as cidusulas 3.4, y 3.5, de este padido.

3.4°EL INSTITUTO" splicara Panas Canvancionalos dut 5% par cada dia nalurel, 2 {dos) dins, de alraso por cada clave, e conformidad a lo eslableckio an et erlcula 53 de 8 LAASSP, scbre al

valor da [o Incumglido, tuando entragus blanes daspuds da fos 8 (ocha) dias natursles méximo e manara opailung, saré slempse en una sola sxhiblclén y no se acaplatén anfrepas mancres al 60% de la
cantidad solicitads ea los padidos.

3 5EL INSTITUTO" splicara Penas Convencionales dai 2,6 % diarlo por el no cumplimiania a fa soflellud da canje © recoleccitin con dafactos o viclos oculles an ef plazo eetablecido de 03 dias

hébiley; contadoa a partlr da |2 lecha da su nolificacién, 2 antars salistaceion del instiluto,

En case de qua no s antrepuen tas blenes scliclados para canje, se cobrard ef vator lotal dn los blanes ne canjeados, autorizando “EL PROVEENOR” que dichos cobros 38 raalicen sobre sus pagos
pandisnias a cubrir,

3.6E! administrador del prasante Pedido seid el encargado de datarminar, calcular y rolificar & =1 PROVEEDOR' tas Panas Convenclonalas; asi como vigilar of reglateo o captura y validar en el
sislama PREI Milanium, dantio de los & dias hébiles sigulantes a la concluslén det Incumplimiento, asi como da nolificatlas o *EL PROVEEDOR' para que ésle reallce el pags correspendlents

3,7En caso que algin proveador oferlara, praseniacitn, caducldad o descdpeldn gistinla o To soficilado en |a selicitud de cofizacién y el éea t4cnica fa aprobar en digtaman tenieo por no

dataclarla, enla  racepcidn dai producto en of almacén serd vechazada y se procedard a la aplicacioa da las Panas Convencionales correspondianies.

GLAUSULA 4. DE LA ADMINISTRAGION DEL PEMHDO.

4.1Et Coordinader ¢a Abastacimianto y Equipamianto dal institute fizma on raprasantacitn dal drea administradora del padido, slando ol Deparlamante de Suministro y Controt del Abasio,

rasponsabla da suparvisar y dar seguimlenio al correetn, oportuno y puniual cumplimianto da los compramisas conleaides por *EL PROVEEDOR" en &rmines dal numerat 7,4.1.2 dei Manual de
Organizacién de la talalura de Servicios Adminisirativos que eslablace como funclén sustantiva *Adminlairat los Podidos que & formuten an el Organo de Dperacidn Adminislrative Desconcentreda
Esfalat Yucatén bajo el asquama de sumlniatre y mantenimiento de inventarios, variticandn af cumplimienlo an i enirega, cen fundamento an lo establacido sn &f numes ! 5.3.16 da las Pollllcas, Bases y

T e
[Area Requirénte-, 7
.~ C.RIEARDP R. ROCHE BAUTISTA
JEFE DEL DEPTO/DE SUM Y CTROL DEL ABASTO
stfador del Pedide
C. CARLOS A. AGUILAR CASTI
TITULAR DE LA COORD. DE ABAST. Y
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Araa Contratants A
EJOS C. CARLOS GEGVANIMEDINA ROCA DR. ALONSO JUANSANGORES RlO
MIENTO JEFE DE SERVIGIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD ESF ATAN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURG SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-050-23

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . . L

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimera de Sesion: bajo l: Frace V art. 41

COORDIMAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAD-050-23

DEPARTAMENTO DF ANQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 14/04/12023| o de Pedido; D3P0180

NUm. Dictamnen Presip:S/N Elaboracién: 05/04/2023 Impresion 05/04/2023
Proveedor; GOMEN HEALTH CARE, S.A.DEC.V. ‘ No Requisicion: PAC
Direccién: MONTE BLANCO NUM.1180 LOMAS INDEPENDENCIA GUADALAJARA 44360 Fecha de entrega:  14/04/2023
Partida presupuestal 0401 24053002

R.F.C. GHC -130924-B82 No. Proveedor : 00127627 Clasificacion presupuestal |
Unidad sollcitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN .
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 899 X 127 Y 127-B, cot. Circ. 33 Loc. 80 inm. 01 T.8. 15 E. 0 U, ep P. @

tInaamiantos en Malaria de Adquisicionss, Awandamianios y Servicios dal instilule Mexicano def Seguta Social y numerat 4.2.6.1.1 dal Manus! Administsativo de Aplicaeién Ganeral an Malaria de
Adquisicicnas, Arendamisntos y Serviclos dal Sactor Piiblico.

CLAUSULA 5. DE LA FACTURAGION,

5.1k0s Comprobantes Fiscalas Digitales por Internat {CFDY) deberdn duseribir tos mismos arlfculos y la misme redacelon dal padida, nimero de pedido, rdmeso ffa raquisleidn y pariida presupusstal,
nilmero de pravasdor.

5.2E1 papo ¢e aste padido serd pesos maxicanus, da conformidad con al Procadimianto para ta Recapelén, Glosa y Aprobaclén de Decumanios presantadus para Trdmite de Page y ia

Constiluclién, Modificacién, Cancalacian, Oparaclon y Conteol de Fondas Fijos, sin que #5lo rebasa o8 20 dias nalurales postariores a aguel en qus 'EL PROVEEDOR' presanta én 1as Arams de Trémile
de Esagacionss fa raprasantacién impresa dal Comprobante Fisce’ Digitat por inlernal, sito on Calle 41 Nimare 438 por calle 34, Colanla Indusiral, CP 97450, en Mérida, Yucatdn, Tal. 89 98 22 56 56 Ext.
£1128, asl comp presantar las opiniones dal SAT, INFONAVIT & M85 junto cen fos CFD! slempra y cuando exceda los 300,000.00 (Son: Trosclentos mit pasos 00/500 MN.)

4.3En caso de qua al manio méxina del padido excada da $300,000.00 (Trasclenios mil pasos D0/106 M.N.}, Gabara enlregar junto can su Comprabanta Fiscal Oigital por intarnal, an caso de

canlar con trabajadaras Inscritos en el Régimen Obligatoria del Seguro Sodlal, ta Oplnidn da Cumplimiants en malerls de Sapuridad Social vigents y posillva; en caso da ne conlar con rabsjadoras
inseritos en el Régimen obfigatarta del Saguro soeial y subcanlrate a su parsonal, praseniard 1a Opinion de Cumpfimianio en materia ds Soguridad Sociat vigente y posfliva dal padiculas subconiratado, y st
1o cuanta con rabajadoras insciltos en el Régimen Obligataria del Seguro Soctal ni subconiralados, godrd presentar ascello libre bajo protosia de decir verdac an al que respalds su dicho o documanto
emitido por *EL INSTITUTD" an el qua consle que no ea puade amilir dicha opinidn.

CLAUSULA B, DE LA PROPIEDAD INTELEGTUAL

6.4, 'EL. FROVEEDOR® s obliga para con “EL INSTITUTO", a rasponder por los dafios yio parjuicios que e pudiora causar » 4sla o a larceros, sl con motivo de 1a endrega da los blanes, viala darechos
de autot, do palentas ylo mascas u clio derecho raservado a nival nacional o infemacional. Pur lo anterior, *EL PROVEEDOR" manifasié en su propussia baja prolasia de dack verdad, no enconliarse en
ninguna da los supuesios de infrateion a la Ley Faderal dal Deracho de Aulor, ni & la Ley de |a Propiadad Industial. En caso de qus sobraviniara alguna reclamacién an contra da "EL INSTITUTC" por
cualqulera ds |as causan antes menclonades, |a iinlca obllgacién de éste saré la de dar aviso en el domisilic pravisto an aste insirumanio o *EL PROVEEDOR®, para qus dsla llava a ¢cabo las acclones
nacessrins quo garenticen |a liveracitn de "BL INSTITUTO® da cualquier cenlrovarsia o responsabilidad de cardcter civil, mareanti, panal o adminatraliva que, gn su caso, e oeasione.

B o
jAreE/Beqt’Tra;?é ] :
ﬁ,ﬁ" C. R. ROCHE BAU'LSTA
~JEFE DEL DEPTO/DE SUM Y CTROL DEL ABASTO
£ . _ S

... Administradar del Pedido Area Conlratante - _ ,_ ;
C. CARLOS A. AGUILAR CASTILLBJOS C. CARLOS GEOVANI MEDINA ROCA DR. ALONSO JUSN'SANSORES RIO L JuA S ROE GARGHA-m
TITULAR DE LA COORD. DE ABAST, Y BGQUIPAMIENTO JEFE DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD L YUCATAN . JEFEDEBEATOADH T. DE SERVICIOS
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: No. de EventoAD-050-23
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . e _—
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nomero de Sesion: bajoel: Fracc V art. 41
CODRDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAD-050-23
DEPARTAMENTC DE ADQUISICIONES Fecha Terminacian del pedldQ14.{04l2023 Na. de Pedido: D3P0180
NUm. Dictamen Presup:SIN Elaboracion: 05/04/2023 Impresion05/04/2023
Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A.DEC.V. No Requisicion: PAC
Direccién MONTE BLANCO NUM.1180 LOMAS INDEPENDENCIA GUADALAJARA 44350 Facha de entrega:  14/04/2023
: Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. GHC -130924-B82 No. Proveedor: 00127627 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 ¥ 127-B, COL.. Circ. 33 Loc. 80  Inm. 01 T8 16 E 0 U se P. O

: EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PAGCTADOS ; | OBSERVACIONES
EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES, '
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.
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_ALATORRE, NOTARIO PUBLICO NUMERO 03 DE ZAPOPAN, JALISCO i

i

" FECHA

""" Ty
ArgaR‘é%lrent\é '
Mw"‘ C. ch;’quabo R. ROCHE BA ‘ﬂSTA ;
/ JEFE DEL DERTO. DE SUM Y CTRO DEL ABASTO
-~ pdfinistrador dei Pedido : g " Area Contratante
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