INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Namero Acuerdo: No. de Evento: AD-126-23

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN , . )
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: . bajo el Fracc V art. 41
COQRDINACIDN DELEGACIONAL B ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet: AA-80-GYR-050GYR011-1-153
DEPARTAMENTO D ADQUISICIONES Fecha Terminacién del pedido:03/08/2023 | No. de Pedido: DAP0413
NGm. Dictamen Presup: S/ Elaboracion; 24/07/2023 Impraslon24/07/2023
Proveador! APOYO ONCOLOGICO MED. Y ORTOPEDIA DEL NORESTE SA D No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE LOMAS DEL PEDREGAL NUM. 31 INT. E LAS LOMAS RESIDENCIAL Fecha de entrega:  03/08/2023

ALVARADO 85264 ' Partida presupuestal: 0301 21063001

RF.C. AOM ~100908-89A No, Proveedor: 00119208

Unidad sollcitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN YUCATAN Clasificaclon presupuestal ;

Lugar de entraga: CALLE 42 NO 889 X 127 Y 127-8, COL. Glre. 33 loc. 80 Inm. D1 7818 E 0 U 80 PO
Partida Clave det Artlculo Descripelén Canfidad Unidad  Praclo  Importe Total
1 01000080070100 DAPAGLIFLOZINA, TABLETA, CADA TABLETA CONTIENE: DAPAGLIFLOZINA 7608 ENV 1,860.00 14,634,760.00
PROPANODIOL EQUIVALENTE A 10 MG DE DAPAGLIFLOZINA, ENVASE CON 28
Tﬁgir:a;r:AS' FORXIGA Tipo Presen: TAB
Procadencla:  ESTADOS UNIDOS Cant Presen; 28

8UB. TOTAL $ 14,624,760.00
L VLA, $ 0.00

TOTAL $ 14,634,750.00
{ catorce miliones selsclentos treinta y cuatro mil setecientos cincuenta pesos 00/160 M.N.)
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JEFE DEKDEPTO. DE SUM Y-GTROL|DEL ABASTO P,

"Adminietrador.dat-Pedido \ Arsa Contratante : w b
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DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN " , .

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: baja el: Frace V art. 41

COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-50-GYR-050GYR011-1-153

DEPARTAMENTO Di AQQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 03/08/2023 | ny de Pedido: D3P0413

Nim. Dictamen Presup:8/N Elaboracion: 24/07/2023 Impresion24/07/2023
Proveedor; APOYO ONCOLOGICO MED. Y ORTOPEDIA DEL NCRESTE SAD No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE LOMAS DEL PEDREGAL NUM. 31 INT. E LAS LOMAS RESIDENCIAL Fecha de entrega:  03/08/2023
ALVARADO 85264 Partlda presupuesfal : 0301 21053001

R.F.C. AOM -100908-89A No, Provaador: 00118208 Clasificaclon presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entraga! CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL, Circ. 33 loc. 80  Inm. 01 TS 18 E O u a0 P 0

CLAUBULADD PARA RECEPCIGN ¥ TRAMITE DE PEDIDOS,
CLAUBULA . PEL PEDIDO,

1,1E¢ pedltio fus adiudiondo o "El, PROVEEDOR® madlante piocadimiante de coniratacldn de Adjudieasln Diracis indicadn an el exiremo supaiior derecha dal presenta padido, cumpliendo san fo
Indleato on b2 Lay da Adqulsiclones, Afrandaminnion y Bervicios dal Bactar Pubiico; oon | finallded ds oubrlr fas necesidaden darlvadas per Incumplimianto de drdenaa e tapoalclon vio livraclonas, pos
la Cavrdinneltn de Genfrol sl Abaslo, con sl obisle do avilat desabasto en lae unidadas médisas d slancién o la derschohiablancte, prozadimlanta en al qua 36 garasllzaron s mejores condlslonss
disponibles al lastiuls en tusnio u pracle, oalidad, aportunided de antraga y financiamlanta,
1.2°BL PROVEEDOR® acapla y 8a compraniale a fltmar el presenta padido y s surlirle & &l plazo, canidad, luger y conditionas da anitegs saflaladus, da conformidad con el lcado da
tatullagin def evants de conlratacide de! cual derlva, B prossale padide an Hrms balo e modaiided da praclos filos, [on cuslss no puadsn ser modificados denire de |r vigencla dal miimo.
1.3 'EL PROVEEDOR" maniflants b otasly da daolf vordsd o enconiraras en ninguno de Ios supuesios da Infraceldn @ la Ley Faderel de Darachna da Autor, ol & la Lay de Ja Peopladad Indusirlai,
pora sar auacaplible en e cass, de adjudieacidn,
4.4E provandor daslars, baje protesia g daslt vardet, no enconirares an alguno do tos aupurastos astabsecidos pos los edlouios 50 y 80 pandilime plirafo, ¢a ia Ley de Adquislclones,
Arrentamlonlus y Barvition dat 8sclor Poblleo (LAARSP),
1,861 ol monlo dal pedida exeads las $300,000.00 (o Treeclertos mit pasos DO/100 M.N,), para afactow del arlouln 32 D dal Codigo Fless) de la Fadaracién, "EL FROVEEDOR" deberd tamitir
conjupiamanta o pedido v slwmprs da menars previe a ln onlraga de [ba hlenes, 12 opinlin eoluaizada Vigsnle y poacitiive amlilde por el 8AT, an fa qus manifiesls cee #e ennusniza ol corfenta do Bua
ohligaclongs fiscules; ta aplnidn aclualicada viganta ?l paaltiva amitide par 4t INFONAVIT, y st Oplaidn e cumplimiento vigende y pesalilva dn obiigaciones an Melarls da Sapurldad Salel; ¥ en caso du
Incumplimiento da 88 ditimo "EL PROVEEDOR' solfcila xe spliqus o racureon derividos del Padido conire Jos aduudpe gue an wu caso luvlera s favor o *ELINBTITUTD®,
1.5 Loa ganles pop concapto da ampegue, llale ¥ acatran, esl comp todos joe impusstos y darschoa, lards fadaralas coms epislales o municiprlar, o da cuninuler eira nefureteis, cerbn o cargo do
*EL PROVEEDOR", con exaepeltn del (mpuasto al Valar Agregado qus corraz a cargo dn “El. INSTITUTO® an squalics blanas gua =&l lo amarian,
17888 cubrit 158 enopacinnes qus 58 derivan del prasenia Pedkiy, "HL INSTITUTO" cuanlu con recusson disponibles sulicianiss, o scompromalidos, 4 la parida presupusatal correspondiante,

du conlormidad can 1o previale an ol ertlculo B4, fraceién IV, del Haplamania da fe Ley de Adgulsiolonas, Arrandamlantas v Saiviclon dal Sactor Pohilso, en caso do dikarapancla entre ul conlenido

La acliciiud da onlizacitn yio nollficacitn da reauliada dat precedimlsnio raspectiva y | pragania Insliumanto, pravaiataréd lo sstablactdo an el primar decumanto sitkda y/o nolllcacldn da resultadn

Prasadimlanto, wal coimo la deactipelén y preaaniacisn dol Cuadro Basico flliusional,
1.8 *EL INSTITUTO! cunnta con autorizeclén da! prasupunsio pars cubirly al compromiso darvado dal pragenis pedido, sen of Dlolamsn da Disponibildad Prasupusstal con Nomare: D000208384-2023
DEL 18/08/2028 ¥ 00002138689-2023 DEIL 29/08/2023,

1.9 Vigenals dal Pedido: def 28 da Julln al 03 do Agoato del 2023 {Ex decir 8 {ocho) dlek sin Sancldn, mas 2 (dos) ding san Banclsn),
11 {?H;EL PROVEEDOR" acradiie 1a #xislancls y parstnalldad con tos dolos qua reglsira an of apaiedo de Nombre dat Reprasaniante, Sargn, Firma, Taldtono, Podar Nelafel y fecha da firmae de esia
padl

CLALSULA 2, DE A GARANTIA DE CALIDAD ¥ DE LA INGPEGCION.

21 EL PROVEEDOR" dahard garanlizar i cafldad da |oa blanea enirepadon v sa oblipe a gu rapogiclin éh un plazs qus /b excadard de 03 diae hablles contados & partir o (2 tacha de 4u
fotiflonclén bl delacidren tefatios de ealidad o mal aslado e Jow miamas wo por o compll non |ae sepesificaciones conalgnadas en arte padido. Le raposlelén da (o blanes seré solicksda por o
Qrgano da Qperacin Adminisiraliva Denconcentiada Esiatal Yucaldn n ayée del Depsrtemente de Suminlstros y Gonlrol daf Abasio,

2,2 E! Inslliuto Maxieano da) Beguro Saplalpodrd ataslusr prusbas sobra [ callded ¢a los bleres, rachazando aquolios qua no refinen 1xs anpscliacisnes cagueridas, [0 cual ks haré del
conooimianto dat 00 ek 16 dn *EL PROVEEDOR® a o dispusalo ea el aitlould 80 de le LAABSP,

[ Area Requirgats " ; ;

! G, RICARDO R, ROCHE BAUTIRTA | )
JEFE DEL DEPTO. DE SUMY CTROL BEL ABASTO / }
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-126-23

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . . S
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Ndmero de Seslon: bejo el: Frace V art. 41

DEPARTAMENTO OF ADQUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido: 03/08/2023 | No da Pedido: D3P0413

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMENTO Facha de Acuerdo! No. CompranetAA-60-GYR-080GYR011-1-163

Nim. Dictamen Presup:S/N Elaboracion: 24/07/2023 Impresion24/07/2023
Proveedor: APOYO ONCOLOGICO MED. Y ORTOPEDIA DEL NORESTE SA D No Rsquisiclon: PAC
Direccién: CALLE LOMAS DEL PEDREGAL NUM. 31 INT, E LAS LOMAS RESIDENCIAL Fecha de entrega:  03/08/2023
ALVARADO 85264 Partida presupuestal : 0301 21063001

RF.C. AOM -100808-89A No. Provegedor: 00118206 Ciaslficaclén presupuestal ;

Unidad eollcitants: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN

Lugar de entrega: CALLE 42 NO 288 X 127 Y 127-B, COL. Clrc. 33 Loc. 80  Inm. 01 7818 E ¢ u se P 0
2.4 indapsndianiemante do los prusban que raslica al IMSS, &l pravesdor debaré caspondar por lo vicios acuttos qus praaantan las bienas y i larlales enlragados,
2.4 "Bt PROVEEDOR" pusnla con Ialﬁuanden. auiodzecionas y parmisos que conforme @ ofias disposciones son nacanarles pars In produsclén yio suminlstra de (o1 blanee objata da esle pediido.

2.5mll.n al:irl:ln‘ﬂn :'anun}lmplimlanto del prdido queda deniia de ia Hipaleele samprandids on of aillcule 48 Hiimo pésrato da la LAASEF, {odn vez qua los blanas se eniragan snies de 10 dias ue
menclona ticho arfeule,

2,6 Bl pailoco do caducidad de lon blanea, fo podsA ger manos o 12 (doce) moses, coniados & partls oa th fochs de enlre%a. No cbalenis (oa proveadores pedrén sniragar blanea ton tna aaducidad
minkna hasls oa & (reva) manes, slempa ¥ CUBNLN SniagLen LR Carln CaMpremisd, e |n cual ke obiigusn & canlapt las blanes, €1 Inslllulo daniro de un phezo da 3 dlas hablles, slgulanias ot momenio
@n gue A8 haya parcalada de) vicks ccllio o problama da salldad sallciterd el canja de fos blenes que prasantan prebleman da calided o visios acuitos. B praveadar daburd reponer o blanas aliatos A
canle, 61 un PIAzo fn mayor & 03 dlsa hibllu contadon a partic do gue reolba a naillieaciin comrespondiants, “EL PROVEEDOR ss cbilgn @ raspandat poy ey cuenls yriaego de lak dafios yio peruicips
que por Inahservantia o nagtigancle de au pans, legua a sauaar el Inslliulo yio 8 lercaroy. £ Insiiiute, 2810 acoplard lok jolsx de ion blanses rapuasins par el proveador par sanjs con o} doclmento gie
amile al Qrganismo da Cerllicacidn o Luhoralera de Prusban acradiiads por parta de EM.A., qus svala el cumplimianta de la Norma ORalel Mexicens, Norma Mexlaans, Norma Intemacionsd, Norma dn
Reterentin o Ergachioasitn Tacnica apllesble, Tados los gaslon que 85 geharan con moliva de! canjs, cotrardn por cusnla dal proveatlor, pravis nofiffcesidn ds "EL PROVEEDOR"

CLAUBULA 3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS ¥ 8LIS PENAS CONVENCIDNALES.

3.1 °EL PROVEEDOR" deberd entrapar |os blanas gollaliedns, an et plaze miximo do enlrega eofiglndn an [n cléuacts 4.2 de esta pedido, aiamare en una sola exhiblclén, ain embargo pravia
sulptizacldn de la Coordinaaltn da Abnalanimlento ? EqUipantiento, padrd entragar de Inmediate loy blenas colidlad

.2 El provaeder raglsirerd an ta "Reminlén tel Pedids®, Indoa los dales censlgneden én el Snstclivo pata racuislte la Remizisn dul Padide’ y debard snitegar original y copia do la misma al
presenisran a reslizss |8 enitaga da los blones, acompahando los slgularden documanion un caeo da feguerltes: cople del ragle(ro sanitaro y bf Informa enallliee dal faln a antrager emillds por el labosalorio
da conlrol de catidad del fabricanis, Eete dacumantacldn debeid sxiar complets 4 fin da qup sau altorizada [ receptidn de Ios blanas an al Organe da Qparaclén Adminisiralive Dezcanoantrada Estelul
Yucatdn en donde, o8 eer 6l casn, o aeliarén da racibido en e origine! de Ja ramislan,

4.2 Elprovesdor scapta o) prasents pedid y ee compromals a la unlrege d cada uno da [o8 renglones por ja cenildad dalerminsds, praok 1o an @l hger Indicets e al presanta dn e térmlnde
Incicadon an ln cldurula 3.2 y con |as eapeciiloaciones roguaﬂdaa. Ef Incumptimianto &n fos plazon de anlrega o en eg cantidadss solicilndug, sard molivo de (b cancelacién del presents padido o daln
santided fallante, o antarior sin que auNa efecio fegal cuniqular incanformided o Aclaracidn a) respecte, (Ibarando a! inslliuio dat campraming Incimplide pata que da scuerdn @ sus necadldades reasigne
al volumen o enlregida § yulen mujor convera & aU Inlarasan. Ealo con indepsndanala de las Penas Convenclohalva welabiacides on 1as ofdusulan 3.4, y 3.5, de eale padido.

3.4"EL INSTITUTO" wplicard Panas Convenclonalas del 8% por cada dis nalura), 2 {don) dles, de alent por tada ciave, da ponformided & to wsiablacide en ml ariculo 83 da la LAASSP, sabva el
vaint da Jo lncumptidy, tusndo ealragus bishoa danpuia da (o8 B (ache) dlsa naluralas mAKmo de meners aporfune, BBrd Aiampia en una eola exitlbleldn y o se acepiardn aniregss mennran a8l 60% dols
canilded aciicltada sn ion pudidos,

3,6'EL INSTITUTO® apilcard Panan Convandlonates dal 2.8 % dinle por af np cumplimiento & ta solicltud dn canjs & :acolacaldn con dafecton o vicloa noulios en af plaxs salablecido ds 03 dlsn

hébiles; contados @ perlr da da fecha de s nolificucidn, & entera satisfaccién dal fnetitida,

En odﬁsu.da aue chn 54 arlaguan [oa blanss soficlledes para cenle, se cobrerd of valor folel da los blanos no ornjeadon, autollzande *EL PROVEEDOR' qua dichos cabitos as resiican apbia Rua pagos
pandlantae s cubilr,

8,66 wdminlalrador del pregenis Padide aard el ancargado do delermingt, calcular y nallfiosr a "EL PROVEEDOR® {rs Panas Convenalenalas; asf como vigitar el ragisiia o captuta y vallder un &l
slulemp PREI Mianlum, dentta de ios 6 dies hébllas aigulenlos 8 1a connlualdn dak insumplmlanto, ast eoma de neticarlas a "EL PROVEEDOR' para qua date realica ol pagn carraapondients

2,7En c30 que sigi provesder oferlers, preseniatidn, caduclded o dasexipclén disiinlt @ {o eoliciade &N | solicliud da cotizaclén v & Aren léceica Ia eproband an dlelamen téenico ger e

dalqciaria, arJ8  recepcién dal producto &n of Risackn sard recherede y e procedurd a Ja eplicaclin ca |as Panas Convancionales corrsspanslantes,

CLAUSULA 4. DE LA ADMINIETRACION DEL PEDIDD.

4,1B| Caordinador de Abastacimiants y Equipamianto dal Instilufo fisma en rep tacitn dat Aroa sdminlstracoie dal pudids, siendo al Dapartamania do Bumirlstm y Confral dal Abaslo,

responsabla do auperviear y der saguimisnlo al correcto, oporkmo y punluat plimianto dn loa compromlans contraltios por *EL PROVEEDOR' &1 téiminos dal numarat 7.4.1.2 dal Manual do
Organlracitn s o Jofalute de Servinion Adminislralivos qua establace como funeién auslentiva *Adminielrar los Pedidox que se formulen on el Cryana da Oparaclon Adminieirelive Dasconcanirade
Entalnl Yuestan hsjo el ascuema da guminlaito y menteakmiente de invantarlos, varllicants ot cumplimignt en s enlrega, con fundamanla an lo sslabledido an ei numeral 8..15 da ley Polllloas, Basasy

st

o ; C. CARLOS GEOVA| DINA ROCA
RIENTO AEFE DE SERVICIOS AFMINISTRATIVOS |

C. GARLGS A, AGUILAR CASTILLE

FITULAR DE LA COORD. DE ABAST. Y EQUAP




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Niimero Acuerdo: No. de Evento: AD-126-23
.?EEI;\EGAC!ON ESTATAL EN YUCATAN Numero de Sesién: balo al: Frace V art, 41
TURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
CDORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECHMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-50-GYR-050GYR011-1-163
DEPARTAMENTO DE ADQUISIGIONES Fecha Terminacitn del pedido: 0310812023 | no de Pedido: D3P0443
Nim. Dictamen Presup:SiN Elaboracion: 24/07/2023 impresion24/07/2023
Proveedor: APOYO ONCOLOGICO MED. Y ORTOPEDIA DEL NORESTE S8AD No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE LOMAS DEL PEDREGAL NUM, 31 INT. E LAS LOMAS RESIDENCIAL Fecha de entrega:  03/08/2023
ALVARADO 85264 Partida presupuestal : 0301 21063001

R.F.C. AQM -100908-80A No. Proveedor: 00118206 Claslficacl6n presupuestal :
Unldad sollcitants: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X127 Y 127-8, COL.. Clre. 33 Loc. 80 inm. 01 TS5 16 E 0 U s P 0O

Lineamlantos an Maluria de Adquislciones, Auandamlanton y Serviclan dal nstiuto Maxicano del Sagura Social y numarsl 4,2.8.1.1 del Manusal Adminielralivo do Apiloaaién Ganeral an Maiatls de
Adguizlsiones, Arrendamlantos y Serviolos dal Sector Piblieo,

OLAUSULA 6, OE LA PACTURACION,

B,f:"l;oa %omprahur(l}ua Fiscales Digitalua por Intarnal {OFDI) dehardn deceziblr los mismos ariloulas y [a misme radsedién del pacido, atmara de padidn, ndmare de racuiNicidn y paride pracupuestsl,
alimarn da proveadod,

5.2€| pago d asla pedide serd pasor Mexlcanan, de conformidad con al Prapadimiento pera Ja Rasepaién, Gloxa y Apiabacldn do Decumantas preseniades paa Trémlta de Fago y [

Comiilubién, Modifrelan, Cancelanién, Oparacién y Gonlrol da Fondon Flas, aln que éaie tebau loa 20 dine nalurelas poslorioras a aqual en qup "EL PROVEEBAR' pranenla an las Araus de Trémln
ta Erofacionas Ia raprasentacién imprana del Comprobanie Flacal Dlamln& por intamel, allo an Calle 44 Ndmero 436 por cailo a4, Colanta Indusiral, GP 87460, an Mérlde, Yucalédn, Tel. 88 89 22 56 £6 Bul.
51428, sl coma presantar (2e opinones dal SAT, INFONAVIT & lMsmlunto con los GFDI slampre ¥ cuanida sxueds ks 300,000.00 {Sor: Trasctenlos mit paxcs 0OHOD MN.}

5.3En caso de que el monty maximo da} padida sxcads e 8300000, é'rmnian!on mil pasos 00/100 M), dehisrd eniregar [unlo con su Compiobsanta Fiscat Digital por Intarnsl, an cBky de

contar con irabajadoras Inagdtos sn al Régiman Obligalario del 8agurd azlat, la Oplnlén de Cumplimizate ah mataria da Seguiidad Societ vigents y poalilve) en caso B no conle: can rabpjntores
inscritos an ef Régimen abligatarle del Baguro sacls! y subnonirate & su parsonal, praseniard Is Opinién de Cumplimianto kn malarls de Bagurldad Social vigante y poaliiva det partioular #ubcontratado, ¥ ai
it cuwie con lrabajadocas Ingcrtios en el Régimen Obligalorio dal sagura Sorlal 0l subtaniratados, aodrd pressnler aacilic libre bajo prolesie de daalf vardad en al e respalda gy dishb o documants
amitldo par "EL INBTITUTO" en sl qus aonsta qua no sa puads amit Jehn apinlén.

GLAUSULAS, DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

6.1, *EL PROVEEDOR’ sa obige para oon “EL INSTITUTO, & reepondar por lod dafon yla peijuiclon qus Is pudiera dausss a éale o 8 larcaros, st con metve da ta entrips de los blenes, viglp derachos

do sulsr, de patentaw y/o marcse L olrd daracho resavato o nivel nsalenal o Intesnacional. Por Jo antarior, *EL PROVEEDOR” manifanté an su propusila bejo protesia 06 declr verdad, no ancontiares Bn

ningung da fos supueeina da infracelén a Ia Lay Fadaral dal Deraoha de Aulor, nf @ la Lay de 1o Prapledad Indusisal, En sbeo de que sabrayinlare dlguna ieclamacion en conlea da *EL INSTITUTO" por

cuglqulara da las causes enles Jonsinn, 18 trice abligacidn da dste ward Ie ¢a dar avisn en al domlcila previsto an aste instrumants & *EL PROVEEDOR®, para qtie dale [Ibve @ okho lan Bcclonel

necassring que garantican 1o liberesion da "EL INSTITUTO" do cualquiss conlrovesels o responaabifidad de cardcter eivll mazcantll, panal o adminisicallva qua, en su ceao, Ba ccaslons. :

[Aren Requirantd’

¢ RIEARDO R. ROCHE BAUTI 19

Cd&\trata e

S EP—L
4

Avea Contratante :
Nys | -~ (. GARLOS GEO DR. ALONSO JUAN 38 ES RiO
MAMIENTO JEFE DE SERVICIOQF ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAL TAN

a

. CARLOS A. AGUILAR CASTILYE
TITULAR DE LA COORD. DE ABAST. Y E




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Numero Acuerda:
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimero de Sesion:
GODRDINACION DELEGACIONAL DE ARASTECIMIBNTO Fecha de Acuerda:

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Nam, Dictamen Presup:S/N

Fecha Terminacion del pedido:03/06/2023

No. de Evenio AD-126-23

bajo el: Frace V art. 41

No. CompranetAA-50-GYR-080GYR011-1-163
No. de Padido: D3P0413

Elaboracién: 2410712023 Impresion 24/07/2023

EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVIC|OS DEL SECTOR PUBLICQO Y SU REGLAMENTO.

Proveedor: APOYO ONCOLOGICCO MED. Y ORTOPEDIA DEL NORESTE SA D No Requislelon: PAC
Direccldén CALLE LOMAS DEL PEDREGAL NUM. 31 INT, E LAS LOMAS RESIDENGIAL. Fecha de entrega:  03/08/2023
ALVARADO 95264 Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. AOM -100908-80A No. Provesdor : 00119208 Clasllcaclon presupuestal :
Unidad sollcltante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar do entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  Inm. 04 T815 E ¢ U s PO
EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS OBSERVACIONES

NOMBRE DEL REPRESENTANTE
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EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
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