§ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo; No. de Evenlo: AD-123-2023
§ DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . . o
" JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimera de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet: AA-50-GYR-050GYR041-1-AD-
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:21/67/2023 | No. de Pedido: D3P0399
NUm, Dictamen Presup:S/N Elaboracion: 14/07/2023 Impresion 11/07/2023
Proveedor: SOPORTE MEDICO INTEGRAL, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: ARTURO B. DE LA GARZA NUM. 4524 DEL MAESTRO MONTERREY 64180 Fecha de entrega: 21/07/2023
Partida presupuestal : 0320 21053001
RF.C. SMI-040908-QX0 No. Proveedor: 00076482 Clasificacté ) tal -
Unidad solicitanfe: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN asificacion presupuestat :
Lugar de enfraga:  CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  inm. 01 7815 E 0 U 80 P o
Partida Clave del Articulo Dascripeién : Cantidad Unidad Precio importe Total
1 01000054350002 PACLITAXEL. SOLUCION INYECTABLE. CADA FRASCO AMPULA CONTIENE: PACLITAXEL 209 ENV 1,824.00  381.216.00

300 MG. ENVASE CON UN FRASCO AMPULA CON 60 ML, CON EQUIFO PARA
VENOCLISIS LIBRE DE POLIVINILCLORURO (PVC} Y FILTRO1 CON MEMBRANA NO

MAYOR DE 0.22 MICRAS.
Marca: ACCORD Tipo Presen: JGO
Procedencia: INDIA Cant Presen:1

SUB. TOTAL - § 381,216.00
. V. A. $ 0.00

TOTAL $ 381,%216.00
( trescientos ochenta y un mil dosclentos diecisels pesos 00/100 M.N.)

A(gmmsi{a of 'eIPedido Area Conteatante i

C. CARLOS A. AGUILAR CASTILLEJOS G. CARLOS GEQ MEDINA ROCA DR. ALONSO JUA /‘“

TITULAR DE LA COORD. DE ABAST<REQIHPAMIENTO JEFE DE SERVICIQE ADMINISTRATIVOS TOOAD ;
e . ‘

e

Area Contratante




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: No. de Evento: AD-123-2023

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . ik .

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

COORDINAGION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet AA-50-GYR-050GYRG11-1-AD-

DEPARTAMENTO DE ADQUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido: 21/07/2023| o, de Pedido: D3P0399

NGm. Dictamen Presup:SiN Elaboracion: 11/07/2023 Impresion 11/07/2023
Proveedor: SOPORTE MEDICO INTEGRAL, §.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: ARTURO B. DE LA GARZA NUM. 4524 DEL. MAESTRO MONTERREY 64180 Fecha de entrega:  21/07/2023
Partida presupuestal : 0320 21053001

R.F.C. SMI -040908-QX0 No. Proveedor: 00076482 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante; ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  Inm. 01 TS 146 E 0 U . es P D

CLAUSULADD PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PERIDOS.
OLAUSUEA 1, DEL PEDIDO.

1,1El padido fua adjudicado n *EL PROVEEDOR® madianle procadimianto do contratacidn de Adjudicacién Directe indicata en el extrama suparior derecho del presenla padido, cumpllendo con fo
indicado en le Lay de Adquisicionas, Atrardamienlos y Servicios dal Sector Piblico; con (4 finalidad de cubslr las necesidadas derlvadas por Incumpfimiento de drdanas de teposition y/o libareciones, por
|a Coardinaciin dr Contral al Abasto, con ef objelo da aviler dasabasio en g unidadas médices de atanclin 8 19 darachohahlencla, procadimionto an al qus &4 garaniizaron las majoras condiclonas
disponlblas al fnalituta en cuanlo a preclo, ealldad, oporiunidad de entrapa ¥ financiamisnto.
1.7°'EL PROVEEDOR" acspia y s8 coipromata a fimar el presante pedidoy & surtirlo en el plazo, cantidad, tupar y cond'ciones de enlrega sefaladas, de conformidad con ef comunicady de
resultados dai svanto de eontrelacién daf cual deriva, Ef prasente padida se firma bajo le medalidad de pracios fijos, los cuates ne pustlan aar modificados daniro da Ja vigencia del mismo.
1.9 ‘Bl PROVEEDGR" manifiests bajo protasia de decl verdad ne enconlrarse en ninguno da fus supuasios da infraceién a la Ley Fadaral de Derechos de Autor, il n ia Ley de 1a Propledad induslrial,
para ser sustaplibte en au caso, de adjudicacian.
4 4F| prowandor daclara, bajn protagta de darde vardad, no anreontrara an algunn ra 68 ruptiastns astehlacidas por Ins srtlcuion 50 ¢ 80 peaiBime pArain, dada fay de Adquislelanas,
Arrandamienics y Servictos dal Sectar Piibltco (LAASSP).
1,661 al monto dat padido excada foa $300,000.00 (Son: Trasclertea mit pesas o000 M.N.Y, pare afectos del esticuln 52 D del Cédigo Flacal de fa Federacidn, "Bl PROVEEDOR' dabard remitlr
corjuntamenie sl padido y slempre de manara previa a ia anlrapa de los bianss, 13 opinién aclvalizada vigenla y positiva emilida por el SAT, enfa qua manifiesia que &8 ancueniry al corsianie de sus
abligacionias fiscales; fa opinlén aclualizada vigenle y positiva emitide por of INFONAVIT, y su Qpinlén de cumplimlanio vigenla y poslilva de obligeciones en Mataria da Soguridad Soclsl; v encasode
incumplimlento de ésls Giime "EL PROVEEDOR" solicila se aplique |os recursos dedvados de Pedide conira los adsudos que anh su caso tuvlera a favor da “EL INSTITUTO",
1.6 Los gaslos por concaplo do empaque, flate y acarrao, sst eoma forios los Impuastes y tarachos, lanio faderalas como estatales o municipalas, o de cualquier oy naluraleza, 2grén a cargo de
“EL PROVEENGR®, con excepeidn dal Impuasto al Valu: Agregado que corerd a cargn da "EL INSTITUTC® en agualics bienes qua asl o amerilan .
4.7Para cubric Jas srogaclonet que sa dariven dal presenta Padido, "EL INSTITUTO" cuanie con ratdrsts dispanibles suficanias, no compsomstides, an ta parila presupuesial correapondisnie,

da conformidad eon (o pravisto en el arlfeulo BY, fraceitn 1V, dal Reglamento de la Loy da Adquisiclonas, Arendamiantos y Servicios dal Seclar Pablico, ap ceso de discrepancia enire al contenldo
da

L& solicilud de cotizacidn yio nolilicacién de resuitado del arocadimlanto raspectivo y of presanta instumanto, prevatacara lo aslabiacide an al primer documania cilado o notilicacton de resultado
del

Pracedimianin, asl como la dascriacién y pragentacidn de! Guadre Basico slilucional.
1.8 “EL INSTITUTO" cuanta con atorizactdn det presupuesto para cubiir 8l compromisc derlvado dal prasenta pedide, con ef Dictaman de Disponibliidat Prasupuestal con Nimero: 0000083498-2023,

De Facha 12 da ABRIL. del 2023

1,9 Vigencls def Padido: del 12 AL 21 de Jutio del 2022 {Es decir & {ocho) dias sin Sancldn, més 2 (das) dias con Sancion).

10 "EL PROVEEDOR® acradila la exislencia y parsonatidad con los datas que registre en al apertado da Nembre dsi Reprasantants, Cargo, Firma, Teldlono, Podar Nolarial y fecha de firma de exta
padido

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

2.1 "EL PROVEEDOR" dobard garantizar 1 calidad da los bienas aniregados y se obliga & U reposlcion e un plazo que nu excadars de 03 dias hablles conladox a parlir de |a lavha de su
notificacién al detoctarzo doleciss de calidad o mal ealado on los mismos y/a por no cumplis con las ospecificaciones coaslgnadns an asta pedido, 1.a raposicién do les blones sark sollcitada per af
Organo de Oparacién Adminiatrativa Desconcentiada Estatal Yucaldn a iravés dal Depattamanto de Suministros y Contral dal Abaslo.

2.2 Bl Instiiulo Mexicano ds} Seguro Soclal podrs efacluat pruebas sobre 18 calided da log blanas, rechazendo squeallos qub no fatnan ias espacificacionss ragueridas, 1o cyat se hard dal
conotinlania dat OIC e incumplimianto da “EL PROVEEDOR" a ln dispuasio anel adiculo 80 dala LAASSP. i




TITULAR DE LA COORD. DE ABAST. Y

INSTITUTO MEXICANQ DEL SEGURO SOCIAL Nmero Acuerdo: No. de Evento: AD-123-2023

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN 4 . im Al

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

CODRDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-50-GYR-050GYR014-1-AD-

PEPARTAMENTO DE ADQUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido: 21/072023 | \o. de Padido: D3P0399

Nam. Dictamen Presup-SiN Etabaracion: 11/07/2023 tmpresion 11/07/2023
Proveador: SOPORTE MEDICO INTEGRAL, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: ARTURO B. DE LA GARZA NUM. 4524 DEL MAESTRO MONTERREY 64180 Fecha de entrega:  21/07/2023
Partida presupuestal ; 0320 21053001

R.F.C. SMI -040908-QX0 No. Proveedor : 00076482 Clasificacion presupuestal 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. Ot TS5.15 E 0 U 8 P 0

2.3 indapandientamenta da las prugbas que realice el IMSS, al provasdor deberé responder por loa viclos aculles que presanien los blenes y malarales entragados.

24 "EL PROVEEDOR" cusnta con Ies licancias, aulorizacionas y pssmisos qus contorma a oleas disposicionss aon nacasaelas para | producelén ylo suminlsire de los bianas objsto da asla padido,
25 tagaranila de cumplimianto del padido gueda danira de ls hipblesis comprendida en el arllculo 48 (itimo parralo de 1a LAASSP, toda vez que los blanas se aniregan antas da 10 dlas que
manciona dicho articuto.

28 Eipariode de caduclidad de ls blenas, no podrd sar manor a 12 (doca) mases, conlados a partls de [a facha de entrega. No obslanls [oa provesdares podidn ealtegar bianas can una taducidad
minina hasla de 9 (nusve) mases, slempre ¥ cuando anbregian Una carla compiomiso, e la cual =4 chliguth & cenlear (os blanes, & tnstitulo dentio de un piazo de 3 dies habiles, sigulenles al momanio
en que 8r haya parcatadn it viclo oculla o prabl da calidad £clicilard of canje da tos bianes gua prassnian prablamas de calidsd o vicios ocullos, Bl pravasder debara raponer los hienes sulalos
canjs, an un plazo no mayor a 03 dles hdbiles eonlados 8 parfir de que reciba Ia netllicacién corespondiente. *EL PROVEEDOR" s obliga A rerponder por su cuenta y riesgo da los dafies y/o perulcios
que por inobservancia o negligencia de au parls, Hegue a causar &1 Instilule y/o a fercarcs, El Inulliuto, sdlc aceptard los lotes da los bienas rapusstas por ai provesdor por canje con ai documenio que
emlla el Grganismo dp Cedilicacidn o taboratorio de Pruabas acreditado por parte de E.MA,, gua avale al cumplimlanio e ta Norma Olicial Mexicans, Norme Mexicana, Norme Intarnaclonsl, Nomma de
Ratarancin 0 Especificacian Técnlca aplicable. Todos Jos pastos qua sa ganaren con motivo dal canje, corrarén por cuenta del provaador, pravia nolificacién de "EL PROVEEDDR™.

CILAURINA A DF ) A FNTRFGA DE 1 QS ARTICU QS ¥ BB PENAS GONVENGIDNALES.

3.1 *EL PROVEEDOR" daberd enlregar loa bienes solicltadas, en el plezo méximo de enlrega aefialade an 1a clhusula 1.2 de esle pedido, sismpse an una sola exhibiclin, sln ambargo previa
eulorizacién de la Caprdinaaion da Absstacimiento y Equipamisnto, podra enlregar de inmadialo fos hienes soliciiados.

3.2 Ei provasdor ragistrars en |a "Remiaslén del Pedida®, todos los dalas consignados en el “Wnalruciivo para renuisita la Remision del Pedide’ y deberd enlreger oiiginal y copia da la misma at
presentarae & rastizar la anlrege de los biengs, acompafiando [os siguisntes documentes an caso de requarirsa: copla dal reglatio sanitario v &l informa analllico del lole a entreger eisitido por e lakoraloric
da conlrol da catidad del fabricante. Esla documentaclén debard eslar complata 8 fin de qua sea zulorizada la recapeién da los bienas en e Organe da Operacldn Adminisirativa Dasconcanirada Estatal
Yuealdn an donde, dh ser el caso, le seilatdo e racihido an al odginal ds is tamisidn, ’

3.3 Elproveador acapla el presanta padido v se coinpremeie & ia anlraga de Gada uno de los renglones por la cantidad determineda, precigsmente en el lugar indicado en ai presanta an fos lérminos
indicades anla cliusula 3,2 ¢ ton las espaciiicaclones raquarddas. Bl Incumplimiardo an los plazos de enitega o anlas cankidades soficiladys, sard mettvo da la cancelacibn del preears padido o do Is
canlidad faltanie, o antarier sin que surla efacto legal cualguisr Inconformidad o aclarackin ai respecto, lIherandn al instiluto ded compromiso incumplit para que de acuerde a sus nacesidades reasigne
el velumen na enfragado a qulen mejor convenga a aus inleretes. Esto con indepandencia da las Penas Convancionales estableckias en las cldusulas 3.4, y 3.5, de asle pacido.

3.4'EL INBTITUTQ" aplicerd Panaa Convansionatas del 8% por cada din nelwrel, 2 {dos) dias, de alraso por cada cave, de canlormidad a lo eslablacidn an af artlcuio 53 de le LAASSP, sobra e}

valor ¢e lo Incumplido, cuando enifegue blenas daspuds de lns 8 (ocho} dias natusales maximo de manera operiune, sard slampre an una sola exhibicién ¥ no sa aceplaran anlregas menbras sl 60% de la
cantidad solicilada an %8 podidos,

36°EL INSTITUTO" aplicard Penas Convencionales del 2.5 % disrio por 8l no cumpliimisnio 8 Is sollcilud de cans o racalecsion con datecios o vicias ocullos &n ef plaze eslablecido da 03 diss

hébitas; contados a partir da |a facha de gu rolificacion, a antera salistaccién del Institulo.

En caeo da qua no sa anlteguen los bienses salicllados para canfe, sa cobrasé el valar totsl de fos bienes o canjeadas, autorizando “EL PROVEEDOR" qus dichos cobfor se tatliten sobre sus pagos
pendienles a cubrir,

3,6E] administrador dal preganta Padido serd el encargado da dalesminar, calcular v nolificar a "Bl PROVEEDOR" [as Penas Genvanclonalas; asl como vigilar el registre o caphiua y validar an el

sistama PRE! Milanium, dentro da los 5 dlas hgbiles sfguientes a fa conclugitn dal incumplimiente, asf coms de nalifiearlas & "EL PROVEEDOR' pera que dale realice ¢l pago carraapondiants

3.7En casp que algin provaeder ofadars, prasentacldn, cadusidad o descipein distinta a lo soficilado en ta solichud de colizaclon y e! drew l&onica 2 aprobard an dictamen l§enico pot no

dataclerla, en fa  recepeién def prodicio en el aimacén secd rachazada y se procedard a la apficaridn da (ss Penas Convancionalas eorraspondlentes.

CLAUSULA 4. DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO.

4.4 Coordinador do Abastoc!mianto y Equipamiania dol Instituto firma on sapresentacion dal droa adminisiradors dol pedido, siande ol Bepartamonlo do Suminlstro y Cantrol dol Abnste,

responsabla de suparvigar y car saguimiento al correcto, oportune y puntual cumplimienio de fos compramises cantraldos por *EL PROVEEDOR" an téiminas def numeyal 7.1,1.2 del Manual de
Organizacitn de ta Jefalura de Servicles Administrativos que eslablace come funcién sustantiva *Administrsr (o5 Pedidos que se formulan en &t Organo de Gperacida Administrativa Dasconcantrada
Eslafal Yucatan bajo el esquama de suminislco y manlanimianto da Inventarios, verificando af cumplimienia #nt la enlrega, con findamente an lo eelablacido an af numersl 5.3.15 de s Politlcas, Bases y

u DEL ABASTO _
Aam"m”lsl'iéd “dél Padido AV ”“Afg';'z‘/d’c;h'tratants

Atea Co fratante
C. CARLOS A. AGUILAR GASTILE ’




INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL Namero Acuerdo: No. de Evento: AD-123-2023

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN ’ - i el

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Némero de Sesion: bajo el: Frace V art. 41

GOORDINACION BELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-§0-GYR-050GYR011-1-AD-

DEPARTAMENTO DE ADGUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido: 21107/2023 | o de Pedido: D3P0399

Nam. Dictamen Presup:SIN Elaboracién: 11/07/2023 Impresion 11/07/2023
Proveedor: SOPORTE MEDICO INTEGRAL, S.A. DE C.V. T No Requisicion: PAC
Direccién: ARTURO B. DE LA GARZA NUM, 4524 DEL MAESTRO MONTERREY 64180 Fecha de entrega:  21/07/2023
Partida presupuestal : 0320 21053001

R.F.C. SMi -040908-QX0 No. Proveedor : 00076482 Clasificacién presupuesta| :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entraga: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-8, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 7818 E O U % P 0

Lineamianlos en Maleria da Adqulsiclones, Arrendamisnlos y Senviclos dal instilulo Mexicano del Seguro Soclal y numerat 4.2.6.1.1 dal Manuat Adminisirative de Apficarion Genaral en Malaria de
Adguisiclones, Arrendemianios y Serviclos del Saclor Piblico.

CLAUSULA 5. DE LA FACTURAGION.

5,1Los Gomprubaniss Flscalos Digilates pos Inlarnef (CFDI) duberdn dascibl s riamos ariculos y 16 misma redacciin del pedide, nimaro da pedklo, nimare du raquisicion y parlida presupussial,
nGmare da proveador.

£.2El pago de este padido serd pesos mexicanos, de confornldad con &l Procadimlento pafe la Recopcién, Glosa y Aprabaclén da Decumentes prasentados para Teamite de Pago v la

Ganstiluclén, Modificeclén, Cancalarion, Opsracién y Contral de Fondos Fios, sin qua asta rabage los 20 dias naturales postariores a aqual an qua EL PROVEENCR” prasenta en las Areas da Tramite
da Erogaciones 1a represantacién impresa del Comprobanta Fiscal Digliat por internat, sito an Calls 4t Nomaro 439 por calla 34, Colonla Induslrist, CP 97150, en Méride, Yucalén, Tol, B0 88 22 &6 58 Ext.
81128, asl comp prasentar las opiniones dal SAT, INFONAVIT & IMSS Junto con Jos CFDI giampea y cusndo excada los 300,000.00 (Son: Trasclanios mik ppzos DOM00 M.N.)

5.36n casa da que e} monlo maxime de pedido axceda de $300,000.00 {Vrescisnlos mil padas 00/100 #.N.), debara antranar junto con su Comprobanta Fiscal Digital por Internat, an easa da

rantar pna irabajadacas insrrtng An al Répiman Dhligalarin el Ragrirn Karlal, ta Oplnlén da Cumplimianto an mataria dr Segiridad fonls) viganta v pnsitiva) an aasn dln nn eantar ran frebajadoras
insceilos en et Régimen obligalorio del Saguro soclal ¥ subconirate # su persons, preaentaré la Opinién da Gumplimianta en malatlz de Seguildad Societ vigenta y pokifivs dol particular subcontratado, y si
no cuanla con abajadoras ingcrilos en al Ragimen Obligatorio dei Seguro Sacial i gubcaniralados, podré prezentar @scrito libre bajo protasta de daclr verdad an el que raspaide au dicho o documento
amitida por "EL INSTITUTO" en of que conste qua no 58 puade emilir dicha apinidn.

CLAUSULA §. DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

&1 "Ei PROVEEDGR® se nikige peva con L INBTITLITO", b responder oo s didos yio pajuicios que Ta pudisis i s fste o & lesGuros, i cun muliva de s Anliaga 5o lox bienes, viols darchos
da gulor, db patentes ylo marcas u oiro deracht ragervada a nivel naclonal o intemacional. Por Jo antarior, "EL PROVEEDOR® maniloslt sn su propuasla bajo prolesta de dacls verdad, no anconirarsa an
ninguno de los supueslos de infreecitn a [a Lay Federal del Derfacho de Autor, n! a I3 Ley da la Proplsdad Indusiriel. En caso de que schravinlera alguna ractamaclén an contée da "EL INSTITUTO" per
cualquiara de las causas antes menclanadas, 1 Gnica abligacian de &sle sard la do dar avigo en al domlcllio previslo an asle instrumento a “EL. PROVEEDOR", para que éste lleve a cabo las acclones
necesarias que paraniicen Ia liberackén da "EL INETITUTO' de aualquisr controversia o rospongabitidad de eardeler clvll, mercantil, panal o adminlstraliva gue, en su caso, 48 aCasions,

Area Ragyi
: . RIC . ROCHE BAYTISTA )
JE{E DEL BEPTQ. BE SUM Y CTROK DEL ABASTO

Administrador del Pedido’ g Contratante ™
C. CARLOS A. AGUILAR CASTICAEJOS =~ €. CARLOS GEOV.

TITULAR DE LA COORD. DE ABAST. Y \ PAMIENTO JEFE DE SERVIC

5 Contratante‘
| MEDINA ROCA §
ADMINISTRATIVOS



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOGIAL Nimero Acuerdo: No. de Evento AD-123-2023
i DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN : - S
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajoel: Frace Vart. 41
 COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-50-GYR-050GYR011-1-AD-
DEPARTAMGHTO DR ADQUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido:21/07/2023 |\, de Pedido: D3P0399
Nam. Dictamen Presup:$/N Elaboracién: 11/07/2023 Impresion11/07/2023
Proveedor: SOPORTE MEDICO INTEGRAL, S.A. DE C.V. No Requlsicion: PAC
Direccion ARTURO B. DE LA GARZA NUM. 4524 DEL. MAESTRO MONTERREY 64180 Fecha de entrega:  21/07/2023
Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. §M! .040008-QX0 No. Proveedor: 00076432 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicltante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 T8 15 E. 0 U. 80 P. 0O

£l PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS | 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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