INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NGmero Acuerdo: No. de Evento: AD-078-23
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . P s
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajoel: Fracc V art. 41
COORDINAGION DEEEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet: AD-078-23
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:08/06/2023 | No. de Pedido; D3P0271
Nm. Dictamen Presup:$/iN Elaboracion: 29/05/2023 Impresion29/05/2023
Proveador: NACIONAL CURAFARMA, S.A.DEC.V, Neo Requisicion: PAC
Direccién: CARRETERA MERIDA-UMAN KM 14 TABLAJE C. 1981 BODEG BODEGA 1 Fecha de entrega:  08/06/2023
UMAN MERIDA 87390 Partida presupuestal : 0301 21063001
R.F.C. NCU -180412-LR5 No. Proveedor : 00154358 . ,
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN Clasificacién presupuestal :
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Clre. 33 Loc. 80 inm. 01 T8. 15 E 0 U 9 P 0
Partida Clave del Artfcuio Descripcion Cantidad Unidad Preclo Importe Total
1 01000060070100 DAPAGLIFLOZINA. TABLETA. CADA TABLETA CONTIENE: DAPAGLIFLOZINA 339 ENV 1,425.00  483,075.00
PROPANODIOL EQUIVALENTE A 10 MG DE DAPAGLIFLOZINA. ENVASE CON 28
TARI FT
Marca: AS. FORXIGA Tipo Presen; TAB
Procedencia:  ESTADOS UNIDOS Cant Presen:28

SUB. TOTAL $ 483,075.00
I.LV.A. $ 0.00

TOTAL $ 483,075.00
( cuatrocientos ochenta y tres mil setenta y cinco pesos 00/100 M.N.}
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-076-23

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN : . -

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

COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAD-078-23

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacién del padido: 08/06/2023 No. de Pedido: D3P0271

Nim. Dictamen Presup:S/N Elaboracion: 20/05/2023 Impresion29/05/2023
Provesdor: NACIONAL CURAFARMA, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CARRETERA MERIDA-UMAN KM 14 TABLAJE C. 1981 BODEG BODEGA 1 Fecha de entrega:  08/08/2023
UMAN MERIDA 97390 Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. NCU -190412-LR6 No. Proveedor: 00154368 Clasificacion presupuestal : :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 427 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. D1 78145 E O Uu. 80 P O

CLAUBULADO PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS.
CLAUSULA 1. DEL PEDIDD.

1.1E} pedido fua adjudicado b *EL PROVEEDOR" medianie procedimlanio da confratacién de Adjudicacion Diracta Indicada en el axtramo supetlar daracho del pragenta padido, cumpliando con lo
Indicado an la Ley da Adquisicionas, Arrandamlenioa y Serviclos de! Seclor Pobileg; con ta finatidad da cubrlr laz nacesidades dorivadas por incumplimianto de drdanes d raposicidn ylo liberacionas, por
ts Coprdinacion da Cantrol sl Abaslo, con e} objelo de avitar desabasla an iak unldsdan madicas da atencidn ala darechohabiencia, pracadimisnio sn ol qua sa garantizaron las majoras condiciones
disponibles al insiituto en cuanto a pracio, calidad, oporunidad de aniraga ¥ financtamfanto.
1.2'EL PROVEEDOR' acapla y se compromale a firmar ol presenta padido y a surlirlo an ol plazo, canlidad, luger y condiclonas de enirega ssfialades, de conformidad con al comunicado de
resultados dal sventa de conlralecttn del cusl deriva. El praranta padido sé firma balo |a modalidad de pracios fjos, lod cunlas no pusdan sar madificadas denira da ia vigancia de! mismo.
49 EL PROVEEDOR" manifiesta belo protesia da detlr verdad no enconirarse en ringuno de los supussios de infraccion ala Ley Faderal de Darachos de Autar, fit & la Lay de la Propledad Industrial,
pera sar suaceplibla an st caso, de adjudicacion.
1.4E1 provesdar daclara, bajo prolesta da dacir vardad, no encantarsa en algunc de los supuaslos astablacidos por los articulos 53 y 60 pendllimo parrafa, da la Lay da Adquilsiciones,
Arrendamisnios y Sarvisios dal Sactor Pablico {LAASSP).
1,681 al monlo dal padido excads tos $300,600.00 (San: Trascionlos mit pesos OB/100 M.N.}, para efactos dal ariculp 32 D dal Cédigo Fiscal da la Fedaracion, "EL PROVEEDOR" debara amitr
conjuntamants &l padido y slempra da menara pravia a la sniraga da las bianes, la opinidn aclualizada vigenla y positiva amilida por el SAT, en 1a qua manifieala que se ancuanta al corianta do gus
obfigaciones fiscates; 1z opinidn actualizada vigente y posiiiva emitida por 8 INFONAVIT, ¥ su Opinlén da cumplimlenta vigenis y posiiiva da obligaciones an Mataria de Saguridad Saclal, y en caso da
ncumplimientc da ésta ditime "EL PROVEEDOR" solicita se apligue los recurses derlvadas dal Padido contra {os adpudos que en su caso tuvlera a favor de “EL INSTHUTO".
1.8 Los gasios por cancaplo da ampagua, {late y Bcanso, asl como lodos fos Impuaalos y deraches, lanto fadaretas como astalales o munlzipalas, o da cualguiar olra naluralaza, nerén a cargo da
“EL. PROVEEDOR", con axcepcién del tmpusste al Valor Agregado que corfera a carge de "EL INSTITUTC" en aquatios blanes gue asl lo ameritan.
£.7Pata cubrir las arogaciones quo ge dariven dal prasenta Padiito, "EL INSTITUTC" cuanta con recursos disponibies suficlantes, no compromatidos, en ta pariida prasupuastal comegpandisnta,
4 de conformidad can lo previsto an dl articulo 81, fraccién IV, dat Raglamanio do |a Ley de Adguisicionas, Arrencamiantos y Sorviclos dal Saclor Publico, en casc da diserapancia entre ab conlsnido
8
p La solictiud da collzacidn yio notficacién da resuliade del procadimisnta raspactivo y et presanta Ineltumenta, pravalecard lo astablacido an o) primec decumanto cltado yo nolilicacién da reauliade
al
Procadimlento, asl como la descripcltn y presantacitn det Cuadre Bésleo Institucional,
18 ‘EL INSTITUTO" cuenta con sutarizacion da! prasupwaste para cubrir al campromise defivade del prasacta padido, con ol Dictamen da Disponibilidad Prasupuesial con NOmero; 0000693498-2023,

De Facha 12 de ABRIL dal 2023

1.8 Vigencia del Pedide: de! 30 de Mayo el 08 da Junio dal 2023 (Es declr B (acho) dias ain Sancién, mas 2 (doa) dias con Sencida).
1.10 *EL PROVEEDOR' acredila la exislencia y parsonalidad con los dates qua ragistra an el apariado de Nombra dat Represeniants, Cargo, Firma, Tatéfono, Pedar Nolarial y techa da fima ds asle
pedide

CLAUSULA 2, DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION.

2.1 “EL PROVEEDOR" deberd gerantizar la calidad do los Bianas entregados y ze obliga a su reposicion an un plazo qua na axcederh da 03 dias hablias conladnos a patir de1a fecha da au
notiticacién al deleciaree defeclos da catidad o mat eslado an los mismos yio por no ¢urnpllr con las aspacificacionas consignaday an esta padido, La rapcaiclén da tos blengs seré solicilada por el
Organo de Operactén Administrativa Desconcentiada Estalal Yucatén a travas del Depariamanio de Sumnistras y Ganlral dat ADasic,

2.2 E1 Inatitulo Mexicane dal Sequra Soclat podrd efacluar prusabas sobra | calidad de los blenas, rachazendo aqualios qua no rednan as eapacliicacionas raguaridas, lo cual sa heté dal
conccimisnia dal OIC glincumplimienta de "EL PROVEEDOR" & 1o dispuealo an al arlfcule 80 de la LAASSP, .

G RICARDOJR. ROCHE BAUTISTA |
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-078-23

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN , - i ol

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha da Acuerdo: No. CompranetAD-078-23

PEPARTAMENTO DE ADQUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido: 08/06/2023 | N, de Pedido; D3P0271

Nam. Dictamen Presup:SIN , Elaboracion: 20/05/2023 \mpresion20/06/2023
Proveedor: NACIONAL CURAFARMA, S.A. DEC.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CARRETERA MERIDA-UMAN KM 14 TABLAJE C. 1881 BODEG BODEGA 1 Fecha de entrega:  08/06/2023
UMAN MERIDA 97390 Partida presupuestai : 0301 21053001

R.F.C. NCU -190412-LRS No. Proveedor : 00154368 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN )
Lugar de entrega: GALLE 42 NO 989 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 TS.16 E 0 u % P ¢

2.3 Indepandientamante de |as prusbas que rasfica o IM83, ol provaadar daberd respendar por los vicios acutios qua prasanten los bienes y maleriales entrapados.

24 “EL PROVEEDOR® cuenta con laa licancias, eutorizaclonss y parmisos qua conforms a olras disposicionsa san necesetlas para fa produccién ylo sumlplsiro do l¢s blanes abjato do este padido.
2.6 Lagaranila de cumplimiento del padido queda dantro de |a hipotesis comprendida en &l erticula 48 GHimo pérrafo da 1a LAASSP, foda vaz qus los blanas ge eniregan antas de 10 dfas qua
mencionk dicho artlcuto,

2.6 Elparlodn de caducidad da |os blanas, no podré ser menor A 12 {doce} mases, conladoa a paic de |s facha da enrega, No cbslanta [oa proveedores podeén eniregar bienas con una caducidad
mlnima hasia da B (ruava) meses, slampre y cuando entraguan una casta compromlss, en 18 cusl 88 ohiiguan a canjear los blanes, El Inslituto daniro da un plaza de 3 dias hébilas, siguiantes al momenlo
an qua se haya parcatada dal viclo ocufio @ problema de cafidad solicitard el canje de los bianas que prasenlen problemas da calidad o viclas oeultos. Bt provesdor debaré raponar los bianes sujelos a
ranjs, an un plazo no mayor 8 03 dlas habilas contados a parlir de gua raciba la notificacién corcespondente. “EL PROVEEDOR" 88 abliga a tasponder por su cuenta y rlesgo de Jos dafics vlo padulcios
que por Incbesrvancls o nagligencla da su parta, legue a causar &l Instilulo yio a tarcaras, E) institulo, sdlp acaptaré los ofex da los bienas repuesios por al praveador por canja con et dotumenio que
amita ol Drganismo de Certificacién o Laboraloric de Pruebas acradiado por pade ds E.M.A,, gue avale al cumplimiento de la Norma Oficlal Maxlcana, Norma Maxicana, Norma Inlernacions!, Nerma de
Refarancie o £specificaclon Técnica splicable. Todos Ios gasles que 53 ganaran con motlvo del canjs, corrarén por cuenta del provasdar, pravia natilcacitn de "EL PROVEEDOR'.

CLAUBULA 3. DE LA ENTREGADE LOS ARTICULOS Y SUS PENAS CONVENCIONALES,

3.1 *El, PROVEEDOR" dabaré eniregsr los blenes solicitadas, aa o plazo maximo de anlcega safialado an ta cldusule 1,2 da este pedido, slempre en una soiq axhibiclén, sin embargo previa
aulorizacidn do 1a Coordinacidn de Absstacimiento y Equipamiento, padré anlregar da Inmadiato los blanes solitilados.

3.2 El provaedor reglsirars en [a "Ramisian da! Pedide’, lodos los datos consignados an ef *Instuctivo para raquisiia 1a Remisitn dal Pedide’ y deberd enlragar ariginat y copiz de |a misma sl
prassniarse & fezlizar la anlrega de los blanas, acompafiendo los siguientas cocumantos en caso da raquarlrsa; tapla del ragislto aanitarlo y ol informe analfico del Iote & Bntregss anllida por ¢t {aboratarlo
da control da catidad del fabrdcante, Esla documentacin debars astar complata a fin de que esa aulorizada cacepcitn da fos bienes en &l trgane de Oparacién Administrativa Desconcetirada Esialal
Yutealdn an donds, da rer &) caso, la sellarda ds recibido on ol ordgingl do ka ramlsién.

3.3 El proveador acepla &l prasente padido y se compranala & {a antrega da cada uno do los renglonas por ta cantided detarminada, precissmanta en el lugar Indicado an sl presante en los términos
Indicades en Ja ciausula 3.2 y con las sspacificaciones raqueldas. €l incumplimianto en los plazas da enirega o en ta8 canlidadas solichadas, sard molivo da la cancalacidn del presanta padidn o €5 1a
caniidad faltanta, lo anlarior ain que surla afeclo legat cralquist lnconformidad o scleracién al respeclo, liberando ai insilfulo det compromiao incumplido pata que de acuerdo @ xus necesidades reasigna
of voluman ne anlregedo a quisn mejor convenga a Bus Inlarases. Eslo con independsncia de las Penas Convanclonales esiablacidas en las eidusulas 3.4, y 3.5, e esle padido.

2.4°EL INSTITUTC® eplicard Penas Convanclonales dal §% por cada dia nalura), 2 (dos) dias, de alraso por cada clave, de conformidad s lo astablacide en el arllculo 53 do la LAABSP, sobre al

valor de lo fncumgplide, cuanda anlregue bienas después de los 8 {acho) dias naluralas maximo da manera oporluna, serd slempra en una aols exhibiclén y no se aceplacdn anlregas menaras sl 80% data
cantidad solicitada an los padidos.

3.5°EL INSTITUTO® aplicard Penas Convancionales del 2.5 % diario por a no cumpliniento a 1a clicitud de carjs o recolacclén con defactos o viclos coulfos en el plazo esfatlacido de 03 dias

hébitas: contados a parlir de da fecha de su nallficacldn, a salera salisfacelén gl Instiluto,

En ¢ast de que no se enlseguen los bienes salicitados para cans, 26 cabreré et valor telal da los blenas no canjaados, aulorzande "EL PROVEEDOR' qua dichos cobros ga raatican sobre sus pagos
pandiantas a cubrir.

3.6t adminisirador de! presents Padido serk al ancarjado do daterminar, salcutar y nofificar a*EL PROVEEDCR' !as Panas Convenclonales; asl como vigllar el 1eglstro o caplura y validar en al

sistera PRE] Milanium, dantro da ios B dias habiles siguientas a ia conclusiGn dal incumplimiento, asl como da nofificarias 4 *EL PROVEEDOR' para tue dsla raalica &l pago corragpondignie

3.7En caso que algun proveador ofertara, pragentacion, caducidad o tlascripaitn distinla a to golickado en la solloliud da cotlzagion v el drea lécnica la aprobard an dictaman téenico por no

datactarls, én la  recapclén del producic en el slmacdn earh rachazada y sa protadera a la aplicactén da las Penas Convancionales corcespondiantas.

CLAUSULA 4. DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO,
4,181 Coorginadar da Abastacimlento y Equipamienta del inalituto firma an rapresanlacidn dal drea administradora del padids, siando e Deparamants da Suminisiro y Coniral del Abasto,

rasponaebla de supervisar y dar saguimienio &t comacto, oporuna y puntual cumplimlenio de fos compramisas conlraldos por "EL PROVEEDOR' 8n Létminos dat numeral 7.1,1.2 dal Marua! da
Qrqanizacitn de 1a Jefafurd'de Borvicios Adrinistralivos qua establece como funcién sustantiva “Administras los Padidos gue se tormulen en & Organa da Oparacién Administrativa Desconcentiada

Eatalal Yucetén: ‘ssquems de suminiatio y manlenimianto da Invantarios, verificands ef cumpiimt ilo an fa enfraga, con fund to an lo establecido an sl numarat 5.3.15 da [as Politicas, Bases y

Arap

aquirénte i1 :
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JEFE DEL DEPTO-DE SUM Y CTROL
Administrador del Pedida
C. CARLOS A. AGUILAR CASTILLE
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOGIAL Nimero Acuerdo:

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN No. de Evento: AD-076-23
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimero de Sesidn: bajo el: Frace V art. 41

GOORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerda No. CompranetAD-078-23
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 08/06/2023 | o de Pedido: D3P0271

NUm. Dictamen Presup:SiN Elaboracion: 20/05/2023 Impresion20/05/2023
Proveedor: NACIONAL CURAFARMA, $.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CARRETERA MERIDA-UMAN KM 14 TABLAJE C. 1981 BODEG BODEGA 1 Fecha de entrega:  08/06/2023
UMAN MERIDA 87320 Partida presupuestal: 0301 21053001
R.F.C. NCU -180412-LR5 No, Proveedor: 00154358 Clasificacién presupugstal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN _
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 998 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 toc. 80 Inm. 01 TS. 16 E O U so PO

Linbamiantos an Maleria de Adguislcionas, Arrendamlantes y Servicios dal Institute Maxlcana gel Sagura Soctal y numaral 4.2.8.4.1 dal Manual Administrativo de Aplicaclin Gonaral en Matarla de
Adoulsiclones, Arrendamienios y Serviclos dal Sector Pablico.

CLALISULA & OE LA FACTURAGION.

5.1Los Comprobantas Fiacalas Dighales por Inlesnat {CFDI) daberén dascriblr lon mismos articulos y la misma redaccidn dal patido, niimata de padido, nimero de requisicién y partida presupusstal,
nlimers de provaedor.

5.2E| pago da este padide seré pasos mexicarios, de conformidad con et Procedimianto para 1a Racapclén, Gloss y Aprebacidn de Documentos pragantados para Trémite de Pago y ]

Constitycidn, Modificaclén, Cancalacién, Operaclon y Conlrel do Fondos Fijos, sin qua &sta rebase los 20 dlas nalurales posterores s aqual an que *EL PROVEEDOR" prasenia en jas Arnas do Trémile
da Eragacicnas |a raprassntacion impresa del Comprobania Fiseal Digltal por Internat, sito en Calie 41 Ntimero 436 por calle 24, Colania indusirlal, GP a7460, on Mérida, Yucalén, Tel, 89 9822 58 58 Exl,
51128, sl como prasaniar las aplnianes da! SAT, INFONAVIT & IMSS junlo con los CFDI slempra y cuando excada los 300,000.00 (Sor: Tresclanlos mil pasos 0B100 M}

5,3En caso da que &! monto méxima del padido exceda da $300,000.00 (Tresciantos il pesas UHH00 M.N.}, dabar4 enlragar junto con su Comprabania Fiscal Digital por Intarnal, en caso de

contar con Irabajadores Inscritos an ef Régimen Obiigalario dal Segure Sechal, 18 Oplnién da Gumplimianto en malaria de Seguridad Soclal vigenie y positiva; on caso ta no conlar con lrabajadores
inecriios an el Régimen obligatoria dei Seguo social y subconirale a su personal, prasantaré ta Opinldn da Cumplimlanio an materia de Seguridad Social vigenta y poalliva dat particular subconiratado, y §i
1o cwsnla con lrabejadaras inserilos en el Réglman Obligalorlo del Saguro Social ni subcordralados, podra presentsr escrilo Bbre bajn prolesta de dactr vardad en af que raspatde su dicho o documenis
amilido por 4. INSTITUTO" en at que consle que no sa puada amlfir diche opinldn.

CLAUSULA 8, DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

6.4, “EL PROVEEDOR" 8o obliga para can "EL INSTITUTCS, a respondar por os dafios yio perfulsios que ta pudiera causar a Ssle o a fercaros, sl con molivo da la antrapa da 1os bienas, vicla derechas
de aulor, da palentas ylo Marces u olfo ‘darecho resasvada a nivel nacionss o infermacional, Por o sptariof, “EL PROVEEDOR™ manifesls en su propussta bajo prolesia de dacir verdad, no enconiratés en
ninguno de (o8 supusslos de Infraccién ata Lay Eedaral del Darecho da Aulor, ni ala Lay dela Propiadad tndualrisl, En caso de que gobrevinlara alguna raclamacién en cantra da "EL INSTITUTO" por
cualgulera de lag causas anfes mantloracas, [a finica obllgacién de ésta seré la de dar avlso en 28 domiciio previsio an esta insirumanto a "EL PROVEEDOR, para que éste llava & cabn lag acclones
necasanal que garantican [a liberacidn de *EL INSTITUTO' da custquiar conlroversis o responsabiitdad da cardcler civil, marcantit, penal o adminlatcaliva qUs, en st caso, 68 ocasions.

/7 C. RICARDO B, ROCHE BAUTISTA -
FE DEL DEPTQBE SUM Y CTROL DE ABASTO
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| DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINAGION OELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Namero Acuerdo:

Namero de Sesidn:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion de! pedido:08/06/2023
Num. Dictamen Presup:S/N

No. de EventoAD-078-23
bajo el Fracc V art. 41
No. CompranetAD-078-23

No. de Pedido: D3P0271
Elaboraclon: 29/06/2023 impresion28/05/2023

Proveedor: NACIONAL CURAFARMA, 8.A. DE C.V, No Requlsicién: PAC
Direccién CARRETERA MERIDA-UMAN KM 14 TABLAJE C. 1881 BODEG BODEGA 1 Fecha de entrega:  08/06/2023
UMAN MERIDA 97390 Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. NCU -180412-LRb No. Proveedor: 00154358 Clasificacion presupuestai .
Unidad sollcitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-8, COL. Cire. 33 Loc. 80  lhm. 01 T.S. 18 E 0 u s P 0
£ PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS  * OBSERVACIONES

EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETAALAS DI

SPOS

ICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES, :

ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO.

NOMBRE DEL REPRESENTANTE

S, L(j.}élg éahﬁu‘ﬁ "E;X_}Ck‘{‘ t\i\d\th_m
"CARGO
3 presentante Jeaqut
"FIRMA DE CONFORMIDAD J :TELEFONO(S)
S g MESANO
FECHA 5., -
. 29 My Bod3:

. : . . -
:EL REPRESENTANTE ACREDITA FOéER PARA FIRMAR £L PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
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