INSTITUTO MEXICANQ DEL SEGURQO SOCIAL
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
GOORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUIBICIONES

Numero Acuerdo:
Numero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:

Nim. Dictamen Presup:§/N

Fecha Terminacion del pedido:18/10/2023

MNo. de Evento: AD-180-23

bajo el Fracc V art. 41

No, Compranet:
AA-50-GYR-050GYR011-1-223-2023
No. de Pedido: D3P0580

Elaboracion: 09/10/2023 Impresion 08/10/2023

Proveedor: FARMACEUTICOS MAYPO, SADE CV No Requisicion: PAC
Direccion: CALZ. VIADUCTO TLALPAN NUM 3222 VIEJO EJIDO DE STA. URSULA COAPA Fecha de entrega: 18/10/2023
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. FMA -930118-1B1 No. Proveedor: 00035933 Clasifi 6 tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN YUGATAN asiticaclion presupuesiat :
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 998 X127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 88 inm. 01 T.5. 15 E. 0 u s P 0
Partida Clave del Articulo Descripsion Cantidad  Unidad Precio  importe Total
1 T 01000080880000  NINTEDANIB.CAPSULA CADA CAPSULA CONTIENE: NINTEDANIB ESILATO 180.6 MG~ 53 ENV  33,03828  1,751,028.84
EQUIVALENTE A 150.0 MG DE NINTEDANIB ENVASE CON 60 CAPSULAS,
Marca:  OFEV Tipo Presen: CAP
Procedencia: ALEMANIA Cant Presen:60
2 0000062360000 PERINDOPRIL / NDAPAMIDA. COMPRIMIDOS CADA COMPRIMIDO CONTIENE: 42 CJA 250.00 10,800.00
 PERINDOPRIL ARGININA 10 MG, INDAPAMIDA 2.5 MG. CAJA CON 30 COMPRIMIDOS.
Marca: PRETERAX T:po Presen com
Procedencia: FRANCIA Cant Presen:30
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-180-23
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . i N
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajo el Frace V art. 41
CODRDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:18/10/2023 | AA-50-GYR-050GYR011-)-223-2023
Num. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D3P0580
Elaboracién: 09/10/2023 impresion 09/10/2023
Proveedor: FARMACEUTICOS MAYPQ, SADECV No Requisicion: PAC
Direccion: CALZ. VIADUCTO TLALPAN NUM 3222 VIEJO EJIDO DE STA. URSULA COAPA Fecha de entrega: ~ 18/10/2023
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. FMA -930118-1B1 No. Proveedor ! 00035933 Clasificacié tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 T5. 15 E. © U. 9 P 0
Partida Clave del Artfculo Descripcion Cantidad Unidad Preclo importe Total

SUB. TOTAL $ 1,761, 528 84
LV.A. $ 0.00
TOTAL $ 1,761,528.84

{ un mition seteclentos sesenta y un mil quinientos veinfiocho pesos 84/100 M.N.}
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Niimero Acuerdo: No. de Evento: AD-180-23

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN , . S

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

COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPARTAMENTO DF ADQUISICIONES Fecha Terminacién del pedido: 18/10/2023 | AA-50-GYR-050GYR011-1-223-2023

NUm. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D3P0580
Elaboracion: 09/10/2023 Impresion08/10/2023
Proveedor: FARMACEUTICOS MAYPO, SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALZ. VIADUCTO TLALPAN NUM 3222 VIEJO EJIDO DE STA, URSULA COAPA Fecha de entrega:  18/10/2023
COYOACAN 04980 Partida presupuestal : 0307 21053001

R.F.C. FMA -930118-1B1 No. Proveedor ! 00035933 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN .
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Cire. 33 Loc. 80  Inm. O T.8. 15 E 0 U ga P 0

CLAUSULADO PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS.

CLAUSULA 3. DELPEDIDO. . ..

1.1 Ef pedido fua adjudicado a “EL PROVEEDOR" mediante procadimianlo de conleatacitn do Adjudieacin Directa indicads en ef extremo suparior deracho del prasenle padido, cumpliendo confo .
indicada snfa Lay de Adquisiciones, Atrandamientos y Sarviclos dal Sector POblico; con la finatidad de cubrlf 133 necesidades derivadas por incumplimianto de drdenes de repeaicion ylo iberacionas, por
le Qoordinacién de Conirol 2l Abaslo, con e! objale de evilar desabaslo an las unidadas médicas de atenclén a la derechohabiencla, procedimiante en f qua se garantizarosn las mejores condiclongs
dispeniblas 2f Inslitulo en cuanio e pracio, calidad, aperlunidad de anlraga y financlamisnta.

1.2 "EL PROVEEDOR" acepla y & compromela a firmar e} prosanis padide y 2 surlitlo an et plazo, cantidad, lugar y condiclones de enlraga sefaladas, dn copformidad con el comunicade de resultados
de! avento da conlealarién dal cual dedva. E! presanta pedido sa firma bajo la modalidad da precios fijos, o8 cuales no pueden ser modificadas denlio da la vigancia dst misme.

1.3 "EL PROVEEEIQR® maniflasla baje protasta da dacl vezdad no encorlrarss en Ninguno da jos supuastos de infraccidn a la Ley Federal da Derarhos de Aulor, ni a la Lay de la Propiedad Indusirial,
para ser suscapiitls en sU caso, 48 adjudicacldn.
1.4 E1 proveador daclara, bajo protasla da dacir vardad, no anconlrarse an alguno e (o5 supussios eslablecides per los articulos 60y 80 paniilimo parralo, do la Ley de Adquisiciones, Arrendamisnlos y

SGW‘FCiOSdB!SBﬂOrPﬁb‘Em{mSSP). e TR IR e E T T e el T B R

1.5 8! al monio dol padido excada los $300,000.00 {Son: Trascienlos mii pesos BOMGO M N.), para efaclos def articulo 32 [ dal Cadigo Fiscal de la Fadaracian, *EL PROVEEDOR" deberd remitir
canjuntamania al pedido y siempra da manera previe 4 la anlraga da los blenes, |a opinién aciuafizada vigante y posiliva emilida por el SAT, an la que manifiasta que se eacusnlra al conianle da sus
obligacionas fiscalas; la opinién aclualizada vigente y positiva amitida por el INFONAVIT, v su Opinién da cumplimienle vigentea y posiliva de obligacionas en Matatia da Ssguridad Soclal y en caso de
incumplimiente de ésta Giimo “EL PROVEEDOR” solicita sa apliqua los recureos derivados doi Pedido contea los adoudos que en au caso tuvisra a favor de "EL INSTITUTO".

1.6 Lo gaslos por concaplo de empanus, flale y acarran, asl como lodos los impussios y darachas, tanla fuderalas como aslalafas o municipales, o da eualquler olra naluralezs, serén a cargo de ‘EL
PROVEEDOR", con axcapcion del impussio af Valer Agregado gue corrard a caigo da "EL INSTITUTO" an aguetios bianes que asi lo amerilan.

1.7 Para cubsir las erogaciones que se derivan del prasente Padido, *EL INSTITUTO" cusnla con racursas dispenibles suficlanies, no compromatidos, en la partida presupusstal conespondienta, da
conjormidad con lo pravisto en al artlculo 81, fraccién IV, del Raglamento de Ia Lay do Adgulsicionas, Atgndamiantos y Serviclos del Sector Pltlico, #n caso ¢a discrepancia enire al conlenido dé la
soficitud da cotlzacién o notificacién de 1esuliade dal procedimiente respectivo y ot presanta inslrumento, pravalscerd Io astablacido an &l primer documanto clfado y/o natificacion de resultado del
Procadimianto, asi como |a dakcripeién y presentacion dej Cuadro Basico Institucional,

1.8 "EL INSTITUTO" cusnla con aulonizacién del presupues|o para cubrir sl compremige derivado et presanta pedido, con el Dictamen de Dispenibilidad Presupuestal con Namaro: 0000361839-2023
DEL 28/08/2023 da Medicamenlos.

1.9 Vigancia del Padide: Del 99 al 18 de Oclubre dal 2023

Area Requirepte¥ Administrador el Pedido 7 Atea Contratante
CAUCARDO R. ROCHE BAUTISTA C. CARLOS GEOVANI :
ENCARGADO DE LA COORD. ABAST. Y EQUIPA. JEFE DE SERVICIOS-ABMINISTRATIVOS




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Numero Acuerda: No. de Evento: AD-180-23
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajo el Frace V art. 41
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
DEPARTAMENTOQ DE ARQUISICIONES

Fecha Terminacién del pedido: 18/10/2023 | AA-50-GYR-050GYR011 -|-223-2023

Elaboracion: 09/10/2023 Impresion09/10/2023

N{m. Dictamen Presup:SiIN No. de Pedido: D3P0580
Proveedor: FARMACEUTICOS MAYPO, SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALZ. VIADUCTO TLALPAN NUM 3222 VIEJO EJIDO DE STA, URSULA COAPA Fecha de entrega:  18/10/2023
COYOACAN 04980

Partida presupuestal : 0301

R.F.C. FMA -930118-1B1 No. Proveedotr : 00035933 Clasificacion presupuestal :

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN .
Lugar de enfrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 thm. 01 T.5. 15 E. 0

21083001

u g0 P 0

1.10 *EL PROVEEDOR" acradiia a existancia y parseonalidad con los dalos qua regisifa an af apartado de Nembre dal Reprasentanie, Cargo, Firma, Talsfono, Poder Nolarial y fachs de firma e esle
pedido,

CLAUSULA 2, DE LA GARANTIA DE CALIDAD ¥ DE LA INSPECGION.
2.4 'EL PROVEEDOR® dabora garaniizar a calidad de Ios bienes enflegados y sa obliga & su raposicién en un plazo que no excaderd da 03 dias habiles conlades a padir da a facha de su nolificacion al

detaclarsa dafactas de calidad o mal eslade en los mismos yo por ao cumplir con las espacificationas censignadas en este pedido, La raposicién ¢ lus bienas serd solichada por al Organo da
Operacln Adminisiraliva Dasconcentrada Estalat Yucaldn a ltavés dal Depariamento ¢a Suminisiros y Conlxol del Abaslo.

29 B Inslitulo Maxicano de} Seguro Sacial podrd sfacluar pruabas sobre la calidad da los blanes, rechazando aquefios qua no retinan 1as aspacilicacionas requaridas, lo cual se haré del conocimianio
dal OIC 4l Ineumpiimiento de “EL. PROVEEDOR” & fo dispuasto en al arficule 80 da la LAASSS.

2.3 Indepandientementa da las prusbas que realica el IMSS, ef proveador dabars respender por los vicios acutios quae prasantan los bisnes y malasiales enlregados.

2.4 'El. PROVEEDOR® cuenia con las licarcias, aulerizacionas y permisps que conforma a olras disposicionas son necesarial para la produccién ylo suministeo de los bianas objelo ds asle padido,
7.6 La garantia de complimianto dal pedida qiieda dentia’ds 4 Mpétasls comprendica 6n sl articuls 48 dllimo phrrato de ta LAASSP, 1oda vaz que los bipnes sa entragaran dantro do ns. digz dlas 00
naturales posteriores, o blen a partir de 1a facha de firma dal padido. Dicho plaza ceasidara un méximo da 8 {ocho) dias nalurales de manera oporluna y 2 (dos) dias nalurales con sancién,

2.6 Et peilodo da caducidad de los bienas, na podré ser menor a 12 (doca} meses, conlados a parti de ia facha de entraga. No ohstanla los provesdores podran enfragar bienas con una cafueidad
minima hasta de 8 [nuava} masas, siespre ¥ cuando enlraguen una carla compromiso, en la cual se obliguan a canjear los bianes, El Institulo dertes de un plaza do 3 dias héblles, siguianies al momento
&n que sa haya percalado del vicis aculto o problema de calidad solicitard al canja da |os bianes qua presanten problamas de calidad o vicios oculles. El provesdor debard zeponar los hienes sujelos a
canja, en un plazo no maycr a 03 dias habiles cantados a partir de que raciba ta notificacian correspondiente. “EL PROVEEDOR" e abliga a respondar por su cusnla y desgo de log dafos yio paruicios
qua por incbgervancia o nagligancia da su parle, legua a causar ai Instiluo yio a larcares. £l inslituto, sélo aceplara los lotes do o8 bianes rapuestos par al provaador por canjs con al documenio qua
amila 8l Organisma de Ceriificacion o Laboraloria de Pruabas acreditado por parta de E.M.A., qua avale at cumplimienio de Ja Norma Oficlal Mexicana, Norma Mexlcana, Naima [nlernacionaal, Norma de
Referencia o Espacificacion Téenies eplicable. Todes los gastos que se genaren con mativo dat canja, corraran por cuenla del proveador, pravia nolificreldn de “EL PROVEEDOR'.

GLAUSULA 3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULDS ¥ SUS PENAS CONVENCIONALES.

4.1 "EL PROVEEDGR" deberd apiragar los hienss soficilagor, an of plaze maxime da aritaga sefialado an |a cl4usula 4.2 de este padido, slempre an una sola exhibicién, sin ambargo previa auterizacién
¢a I Coordinatisn de Abastacimiento y Equipamienlo, podré entregar de Inmedialo fos hienas soficilados

3.2 El provaedor ragistrard en Ja "Remisitn de! Pedida”, todos los dalos consignados en el “Inskeliclivo para raquisila la Remisién dpl Padido” y debard sniregar otiglnal y copia de la misma ai prasaniaise a
Jaalizar ta gnlrega da los bienes, acompafiando tos siguianias documentos an caso da reguarksa: copia dei registra sanilario y ol Informe analllico dal lote a entrapar emitidv por el latoratario de contiol de
caligad de! fabricants, Esla documentacidn dabars estar completa a fir de qua sea autorlizada ia racepclén da fos tenes an & Organo de Operacién Adminisirativa Desconcentrada Esfalal Yucalan an

Araa Requirgnts’y % dol Pedido _ Area Contratante b R Area VC;ntr tantel”
2 F BAUTISTA C. CARLQOS GE A_U AMEDINA ROCA DR. ALONSO JUAN SANS I
ENCARG) _DF ABAST. Y EQUIPA.  JEFE DE SERVICIO

DMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAFY




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Nimero Acuerdo! No. de Evento: AD-180-23
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo:

No. Compranet
Fecha Terminacién del pedido: 18/10/2023 | AA-50-GYR-050GYR011 1-223-2023

DEPARTAMENTO DIE ARQUISICIONES

Nium. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D3P0580
Elaboracién: 09/10/2023 Impresion 09/10/2023
Proveedor: FARMACEUTICOS MAYPO, SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALZ. VIADUCTO TLALPAN NUM 3222 VIEJO EJIDO DE STA. URSULA COAPA Fecha de entrega:  18/10/2023
COYOACAN 04980 Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. FMA -930118-1B1 No, Proveedor : 00035933

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN ‘
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-8, COL. Circ. 33 Loc. 80 fhm. 01 T.5 15 E 0 u. . e¢ P 0

donda, de sar el caso, la sellarén da recibldo en el arlginal da la ramision.

Clasificacién presupuestal

3.3 El provaador acapla sl prasania padido y se compramale A la entraga de cada uno da Jas ranglones por la canfidad detsrminada, praclsamenta an €l iugar Indicado an al presenta &n los téiminos

. indicados an !a tlausula 3.2 y con |as espacilicacionas requaridas. El incumglimtento an los pfazes de enlraga © an las canlidaiias soliciiadas, saré molive da |2 cancalactén del presente padide o dg a
Ganfidad fallante, Apliicandode éf tansdciiancla tna gola dancion por concapie de pang convancional, per al maximo de'2 dias nalorales, sobre las canfidades incumplidas, poro que no 58 considera @l - o
astablecimienio ndicional de sanciones por concepts de deduccionss e page de los blenss, Lo antetlor sin que surla alacto legat cuatquier inconformided o aciaracién atrespacio, Hbarando al lastitulo
dol compromize incumplido para que da acuardo a sus nacesidades reasigne el volumen #0 anlragado a gulan mejor convenga e sus inleresas. Esta conindepandensia de las Panas Convancionelas
aslablacidas an las cléusulas 3.4, y 3.5, de asle padido.

3.4 “EL INSTITVO" aplicara Penas Gonvanclonates del 5% por cada dia nalural, sin excedar da 2 {dos) digs, da alraso por cadd clave, do conformidad a fo astablacido en e artloulo 53 da la
LAASSP, sobse & vator da lo incumplide, cuando entregue bisnos despuds da los B (osho) dias naluralas maxino de manara cporfuna, serd siampie en una sola exhiblcldn y no se aceplardn anfragas
mencres al B0% du ta cantidad solicilada en ios padides.

4,5 EL INSTITUTQ" aplicard Panas Convanclonalas dal 2.6 % diario por &l no cumplirmianto 8 Ia solicilud de cans o recoleccion con dafecios a vicios ocullng en el plazo establacide da 03 dias hébiles;
conlados a pertir de la facha da su nolificacién, a entara salislaccidn dei Instiluta.

En caso da qua no 3o entraguan ias bianes solicliados para canje, 58 cobrarh af valer total de los blanes no canjeados, aulerizando “EL PROVEEDOR' que diches cobros se raplican sobva sus papos
pandlentes acubrir, it

3.6 EI administador deloresanie Padido serd el encargado de detarminar, calcular y nolificar a "EL PROVEEDOR' las Panas Convenclonslas; ast como vigilar el fegisiro o captura y validar an ol sislsma
PRE! Milanium, danire de fos 5 dlas hdblles siguientes a Ja conclustén del Incumplimianto, ast come de notificarias a *EL PROVEEDOR® para qua éslp realice el pago correspendienta

3.7 En casa que akin proveedor slartara, presentacion, caducidad o deseripsién dislinta a 1o solieliado en la solichud da colizacion y el Aran Wacrica 1a aprobard an distaman Lécnico por no deleclaria,
en la facapoién del producto an e almacan seré rechszada y se procadera o la apticacién de las Penas Convancienates corraspandianles.

GLAUSULA 4, DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIBO.

4.1 I Coordinadar de Abaslecimianto y Equipamsianta dal Institulo firma an represeniacion del drea adminiskadora dat pedido, siendo al Dapartamento de Suminisiro y Gantrol dat Abaslo, rasponsabla da
suparvisar y dar seguimiento a correcio, operiuna y puniual cumplimieno de 10s COMpIomisos contraldos par *EL PROVEEDOR an términos dei nuinerat 7.4.1.2 dat Manual da Organizacitn de |a
Jeiatura da Servicics Adminisirativas que estableca cama funcion sustznliva ‘Administrar los Pedides que & formuten an et Organo da Opsraci6n Administrativa Desconcantrada Eslatat Yucalan bajo el
ssquama Ya suminisirg y manlanimienis da inventarios, verificando af cumptimiento an ta enfrega, con fundamento en o sslablecido en 4l numeral §.3,15 de las Palllicas, Bases y Linearmiantos an Maladia
do Aduuisiclones, Arrendamientas y Sarvicios de) insliuia Mexicano del Gegure Sorial y numaral 4.2.8.1.1 del Manual Administrativo de Aplicacln General en Mataria de Adquisiciones, Aresndamiantos y
Sarvicios dal Sector Piblico.

CLAUSULA B, DE LA FACTURACION,

5.1 Las Comprobanles Fiscates Digilales por Intarnet (CFDI) dabordn desaribir los mismos arlicutes y la /misma redaccion del pedide, nomere de padide, aimaro da requisicitn y pariida presupusatal,

i}é;.'éontrataﬁfe £ ' ’
C. CARLOS GE DR. ALONSO JUAN A NSORES RIO )
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: No. de Evento: AD-180-23
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN NG de Sesion: ) '

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS umero Ge sesion. bajo el: Frace V art. 41
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENT( Fecha de Acuerdo: No. Compranet
DEPARTAMENTO DE ADGUISICIONES

Fecha Terminacion del pedido: 18/10/2023 | AA-50-GYR-050GYR011-1-223-2023

Elaboracion: 09/10/2023 Impresion 09/10/2023

NGm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D3IP0580
Proveedor: FARMACEUTICOS MAYPQ, SADECV No Requisicion: PAC
Direccién: CALZ. VIADUCTO TLALPAN NUM 3222 VIEJO EJIDO DE STA. URSULA COAPA Fecha de entrega:  18/10/2023
COYOACAN 04980 Partida presupuestal : 0301
R.F.C. FMA -930118-1B1 No. Proveedor : 00035933 Clasificacién 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 15 E 0

21053001

u. 9 P. 0

nimaro da provasdor.

5.2 Bl pago de asla pedido ser4 peaos maxicanos, de conformidad con el Procadiniento pata |a Recapeion, Glosa y Aprabation de Dacumentos prasantados para Tramile da Pago y la Consliluclén,
Medificadian, Cancetacton, Oparacion y Conlrol de Fandos Filos, sin que 4sla rebasa los 20 dias nalurales poslesiores & aqual an que "EL PROVEEDOR' presenia en las Areas de Trémile da

Eragacionés 1a rapresentacion iprasa del Comproliants Fiscal Dighal poi Intainat, slto an'Calls 44" Namera 439 por talte 34; Colonia Indusirlal, CP 87450, anMérida, Yucalan, Tel. 98 B8 22 86-66 Exty-rowrmr oo oo

61128, asi como prosentar as oplnionas def SAT, INFONAVIT a IMSS junio con Ies CFDI siampre ¥ cuando excada (os 300,600.00 (Ses: Trasclantas mil pesos OG0 MN.

5.3 En case de que &f monto méxino del patido exceda de $300,000.00 {Trescientos mii peses 007100 MN.), debard antregar junto con su Cemprobanta Fiseal Digital por Infernal, en caso de contar

con Irabajadores Inscritos en et Régimen Obiigatorio del Sagura Social, la Opinién da Cumplimianto en matarla da Segutidad Soclal viganle y posiflve; an casa de no cenlar con trabajaderes inserifas en el
Régimen obligalario dal Saguro sorial y subconkralo a su peceonal, prasentard 1a Opinién de Complimtanio an mataria de Seguridad Soclat vigenle y pesitiva de! padicutar subcontralado, y si no cuania
con krabajadores insedlos en ef Régiman Obligatorio dal Segura Soclal nl subconiratados, pedrd prasentar eserito libre bajo protasta de dacir varded an al qus respalda su dicho o documento enitida por
*EL INSTITUTO" en ot qua consta gue 1o sa puads emilir dicha apiaién.

CLAUSULA 6. DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

64, "EL PROVEEDOR" se chtiga para con "EL INSTITUTC, a responder por fos dafios yio perjuicios qus le pudiera causar a ésia o a lerceros, sl con molivo de la enlrega da los bienas, viola derechos
~ de aylar, de patanias ylo marcas i obic derachn raservado a nivel neslonal o Intemaclonal. Por lo anterior, "El. PROVEEDOR" manifastd en su propuasta bajo protesta ds dacir vardad, na enconlrargs ea
HifGuna té 10§ BLipUato¥ Ua Inftatcidn'a IA Lay Fabtaral det Déracho e Autor, nl a e Ley de I Propiadad Indusidal, En easo de gus sobreviniara alguna saclamacién.en conlra sle ELINSTITUTO por o
cualquiata de las causas antas mencionzdas, 1a tnles chiigacisn de éste sera la de dar aviso an el demicilio pravislo en asla insirumento a *EL PROVEEDOR, para que ésle fleva a cabo ias acciones
nasakarias que garanticen |a liberacidn de "EL INSTITUTO" da cualquier contraversia o responsabilidad de caracler eivil, marcantil, ponal o adminisiraliva gise, an su £ase, 59 ocaslong.

ARDO R. ROCHE BAUTISTA C. CARLOS GEOVANI MEDINA ROCA
LA GOORD. DEABAST. Y EQUIPA.  JEFE DE SERVICIOS ABMINISTRATIVOS |

Area Conlrafants™




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NUmero Acuerdo: No. de Eventc AD-180-23
i DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

Nimero de Sesion: bajo el: Frace V art. 41
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS )
' COORDINAGION DELEGACIGNAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet
# DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:18/10/2023 | AA-50-GYR-050GYR011-1-223-2023
Nam. Dictamen Presup:8/N No. de Padido: D3PD580
Elaboracién: 09/10/2023 Impresion09/10/2023
Proveaedor: FARMACEUTICOS MAYPO, SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccion CALZ. VIADUCTO TLALPAN NUM 3222 VIEJO EJIDO DE STA. URSULA COAPA Fecha de entrega:  18/10/2023
COYOACAN 04980

Partida presupuestal : 0301 24053001

R.F.C. FMA -930118-1B1 No. Proveedor: 00035933 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN

Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. B0 Inm. 01 TS. 15 E. 0 u 80 P 0

T EL 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 S8U REGLAMENTO.

NOMBRE DEL REPRESENTANTE '

AURORA ISABEL RAMIREZ

TELEFONO(S) T

DIA  MES ARO |

‘EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
PODER NOTARIAL 5081 DEL 16 DE DICIEMBRE DE 2014, PROTOCOLIZADO POR LA
jLIC ESTELA ALVAREZ NARVAEZ, NOTARIO 219 CDMX

"FIRMA DE CONFORMIDAD

~KICAROO R. ROCHE BAUTISTA C. CARLOS GEOVA% VEDINA ROCA (S AN FRANCISE S.GARCTA™. .
F/ABAST. Y EQUIPA.  JEFE DE SERVICIOSADMINISTRATIVOS _ ~JEFE-DE DEPFOADUBENES.Y CONT. DE SERVICIOS

Se elimind dato consistente en TELEFONO, Por corresponder a un dato persgnal concerniente a una persona fisica identificada o identificable y a la cual solo puede tene

debidamente acreditado, por lo que su divulgacion podria afectar. la esfera jgﬁdica de su titular; lo anterior con fundamento en los articulos 98 fraccion lll, 104, 113 frac
Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Informacién Publica. .

er.aeee titularo Su representante o
ion I, 108, 118, 119, 120 y 140 fraccién | de la |



