INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nurmero Acuerdos ~ |No. de Evento; AD-048-24

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN , . T
' JEFATURA DE SERVIGIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sasion: bajo &l: Frace V art. 41
COORDINACION BELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Actierdo: No. Compranet;
DEPARTAMENTO DE ADGUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:31/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-101-2024
Nam. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P0156
Elaboracion: 22/05/2024 Impresion22/05/2024
Proveedor; SOLUCIONES SALUDABLES MTY, 8. DER.L.DEC.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE VALADECES NUM, 401 MITRAS NORTE MONTERREY 64320 Fecha de entrega:  31/05/2024

Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. SSM -180620-S18 No. Proveedor : 00144938

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN YUGATAN Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 8¢  Inm. 01 T8 15 E 0 u. s P. o
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio  Importe Total
1 01000004470000 SALMETEROL, FLUTICASONA, POLYO CADA DOSIS CONTIENE: XINAFOATO DE 587 ENV 1,630.00 956,810.00

SALMETEROL EQUIVALENTE A 50 MICROGRAMOS DE SALMETEROL PROPIONATO DE
FLUTICASONA 500 MICROGRAMOS. ENVASE CON BISPOSITIVO INHALADOR PARA 60

DOSIS.
Marca:  SERETIDE DISKUS ‘ Tipo Presen: DIS
Procedencia; REINO UNIDD Cant Presen:t
2 01000041670000 ACIDO RISEDRONICO GRAGEA O TABLETA CADA GRAGEA O TABLETA CONTIENE: 2008 - ENV 60.34 180,899.32
RISEDRONATO SODICO 35 MG ENVASE CON 4 GRAGEAS O TABLETAS.
Marca; TECNODRON Tipo Presen: T.G
Procedencia;  MEXICO Cant Presen:4

Administrader del - .2\ ‘
. ZAR LEYVA y
E ABAST. Y EQUIPA, ‘.%
: i ' ~+Area Contratanie
JEFE DE sumy’fﬁgﬁ

3
o / s L
= LIC. CARLOTGEOVANI MEDINA ROCA DR. ALONSOQ JU NSORES RIC
CONTROL D ABAST . JEFE DE LOS S8ERVICIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD E AL YUCATAN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nﬂmero Acuerdo: No. de Evento:AD_048,z4
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Namero de Seslon: bajo el: Frace V art. 41

COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTEGIMENTO Fecha de Acuerdo: - No. Compranst:

OEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:31/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-101-2024
Nim. Dictamen Presup; S/N No. de Pedido: D4P0156

Etaboracion: 22/05/2024 Impresion22/06/2024

Proveedor: SOLUCIONES SALUDABLES MTY, 8. DE R.L. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE VALADECES NUM. 401 MITRAS NORTE MONTERREY 64320 Fecha de entrega:  31/06/2024

Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. SSM -180620-818 No. Proveedor : 00144936 Clasificacio tal -
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN YUGATAN asiticacion presupuestal :
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 998 X 127 Y 127-B, COL. Circ, 33 Loc. 80 inm, 01 T.5 15 E. 0 U 90 P 0
Partida Glave del Articulo Descripeién Cantidad  Unidad Pracio importe Total

SUB, TOTAL $ 1,437,708.32
V. A, $ 0.00

TOTAL $  1,137,709.32
{ un millon clento treinta y slete mil setecientos nueve pesos 32/100 M.N.)

Administrador del }
LAE.

RIZAR LEYVA }
E ABAST. Y EQUIPA/ _ ;

Area Confratante ™ .| Area Contratante é - 1A
A b T S GARCIA: . LIC. CARLOS GEGVANI MEDINA ROCA DR. ALONSO JUAMSANSORES RIO
CONT. DE SERV. JEFE DE LOS SERYICIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD ES L YpCATAN

{ROGME BAUTISTA
¥ CONTROL D ABAST(
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INSTITUTO MEXICANG DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-048-24
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

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

COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 31/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-101-2024

Nim, Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0O156
Elaboracion: 22/05/2024 Impresion22/05/2024
Proveedor: SOLUCIONES SALUDABLES MTY, S. DER.L.DEC.V. No Requisicién: PAC
Direccion: CALLE VALADECES NUM. 401 MITRAS NORTE MONTERREY 64320 Fecha de entrega: ~ 31/06/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. SSM -180620-818 No. Proveedor : £0144938 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. 04 T.8. 15 E 0 U. 90 P o

CLAUSULADO PARA RECERCION Y TRAMITE [ PEDIDOS.
CLAUSULA 1. DEL PEDIDC,

1.1Et padido fue adudicado a "El. PROVEEDOR” medianie procadimlanto ¢o contratackin de Adjudicacion Direcla Indicada en af axiremo suparior deracho dal presente pedido, cumgliando con to
indicade enla Lay de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblica; ¢an la finalidad de cubrir las nacesidades derivedas por Incumplienianto de Srdanas da reposicitn wo Bberasianes, por
la Goordinacién de Control al Abaslo, con el abjeto de evilar desabaslo en las unidades médicas de atencidn & la darechohabisncia, procedimienls 9n el qUe sa garantizaron las mejores condielonas
disponibies al Instiuto en cusnto a praslo, calidad, oporfunidad de enlrega y finenclamisnio.

1.2°EL PROVEEDOR? acepta y se compromale & flrmar 2l presente pedido y a surtirta an ef plazo, canlidad, lugar y condiciones de enlrega sefialadas, de conformidad con el comunicado da
resultados del evenle de canteataclén dal cual deriva, 1 presente pedido se firma bajo ta modalldad de precios fijos, los cuales no puadan sar modifipados dontro da la vigencia dei migmo.

13 "EL PROVEEDOR" manifiesta bajo protesta de decir vardad no encontearsa an ningune de los supuestos de infraccidn a la Ley Federal de Derachos da Autor, ni a 1a Ley de Ja Propiedad Indusiriat,
pare sor suscaplible en sucaso, de adudicacién,

1.4E( provardor doclera, bajo prolesta da decir verdad, no enconlearse en alguno de los supuastes establacidos por los artfcutos 50y 60 penillim pérrefo, do ta Lay de Adaulsitiones,
Arrendemientos y Servicios del Seclor Pablico (| AASSE).

1.58i el mento del pedido excede los $300,002.00 (Son: Tresclentos mil pesos 00H 0D M.N.}, para efeclos ol articulo 32 D dal Godige Flsea) de fa Fadaracion, "EL PROVEEDOR" deberd remitir
conjunrtamente al pedide y stempre de manera previa a fa entrega do los bienes, [a opinish actualizada vigenle y posiliva emilida por 6f SAT, en la que manifesta quo 5o encuentra al correnle de sus
obligacionas fizcales; 1a opintdn acluallzada vigente v positiva emitida por et INFONAVIT, y su Oplnién de cumplimiento vigente y positiva de obligacionas en Maleria da Seguridad Socisl; y en caso de
incumplimiente de ésle ditimo *EL PROVEEDOR" solicila se aplique Jos recursos derivadas del Padido contra los adeudos que £n sk saso luviera a faver de “EL INSTITUTO"

1.8 Los gastos por concaple de empanue, flata y acarrec, asl como todos fos Impuestas y derechos, tanto federales como sstalales o munickpstes, o de cualquier olra naluraleze, serdn a carge de
“EL. PROVEEDOR”, con excepeion del Impuestc al Valor Agregado qua correrd a carga da “EL INSTITUTO" en aguellos blenes que asi 1o ameritan.

1.7Para cubrir fas eregaciones gue se deriven dal presente Pedido, "EL INSTITUTO" cuenta con racusos disponibles suficientes, no compremelidos, en la parlida presupuestal correspeondients,

de conformidad con lo previslo en o] atlisulo 84, fraccién IV, del Reglamenio do la Ley ds Adquisiciones, Arendamienios y Serviclos del Sector Publics, en caso da discrepancia entre gl conlenida de 1a
soffcilud da cotizacion yio nolificacian de resultado del procedimienta respectivo v al presente Instruments, prévalscerd lo oslablecido en ef primer documente citado wo nolificacion de resullado dal
Procedimiento, asi como la deseripeién v presentacion de) Cuadre Bésico instilucional,

1.8 “EL INSTITUTO" cuagla con sutarizacian dal presupuesto para cubrir el compromilso darivado del presente pedido, con el Dictamen de Disponibilidad Prasupuasial con Nimere; CO0O07H232-2024

DEL 26{Fabraraf2024
1.9 Vigencia del Pedi 22 al 31 da Mayo dei 2024
140 “El. PROVEEDOR" p 2 oxistencia y personalidad con las datos que ragisia en el spartade de Nombre del Represanlanle, Cargo, Fima, Teléfono, Poder Nolarial v focha da firma de aste
- _f\rea Conlratante ] “ &
| LIC. CARLOS GEOVANI MEDINA ROCA DR. ALONSO SANSORES Rf0O
. UEFE DE LOS SERVICIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD PSTATAL YUCATAN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Narmero Acuerdo: No. de Evento; AD-048-24
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Namero de Sesitn: bajo el: Frace V art. 41

COORDINACION DELEGAGIONAL DE ABASTEGIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacién del pedido: 31/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-101-2024

Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0156
Elaboracion: 22/05/2024 Impresion22/05/2024
Proveedor: SOLUCIONES SALUDABLES MTY, S.DE R.L.DE C.V. No Requisiciéon: PAC
Direccién: CALLE VALADECES NUM. 401 MITRAS NORTE MONTERREY 64320 Fecha de entrega:  31/05/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. 88M -180620-818 No. Proveedor : 00144936 Clasificacién presupuestat :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de enfrega: CALLE 42 NO 998 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 inm, 01 T.S. 15 E. 0 u s P o
pedido.

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

2.1 *EL PROVEEDOR” dehard garantizat la caildad de fos bienes sittegados y se obliga a su reposician en un plazo gl no excaderd de 03 dias hébilos conlados & parlir ds 1a fecha de su
rolificacién al dateclarse dofactos de calidad o mat estado an los mismos yio por ne cumplir con las especificaciones consignadus en este padido. La raposicién de og blones serd solicitada por e
igenc do Operacldn Adminlstrafiva Desconcentrads Estatal Yucaldn a través del Depardamento de Suminlstres y Conirol del Abaslo,

2.2 El lnstliulo Maxlcano del Sepuro Social podrd efactuar pruebas sobre la calidad de los bignes, rechazando aquellos que no rednan |as especificaclones requeridas, lo cusl o hard det
conoeimiento el QIC al incumplmisnio de "EL PROVEEDOR" a lo dispussto an of artlculo 68 de la LAASSH,

2.3 Independlantamenta de fas prusbes que realice ol IMSS, al provesdor dabers responder por los viclos ocuiios que presenlen los bienes y materlales entregados,
24 “EL PROVEEDOR’ cuanta con las ficencias, aulosizzciones y parmisos que conforma a olras disposiciones son necasaries pera la praduccién yfo suminisiro de los blanas objelo de esls pedido.

Z5 Lagarantia de cumplimiento del pedide dabesd presentarse durante los disy dias de vigenola dal pedido de acuardo ef arlfculo 48 Gllimo paralo da la LAASSP, asta splica en caso de qua "EL
PROVEEDGR" no estd en posibilidad de enlregar los insumos duranle la vigandia del psdido, toda vez gua los bignes s enfregardn dantro te los dlez dfas naturales poslarionas, o bion a partic de ta
fecha de firma det pedido. Dicho plazo cansidera tn mdxime de 10 {diez) dias naturales de manera oportuna ¥ 4 {cualro) dias neturales con sancién.

26 Ei perdo de caducidad de |as hisnes, no padra ser menor 2 12 (doce} meses, conlados a partir de Ia fecha de enirega. No obstante los proveedores podrén enlregar bienes con una caducided
minima hasla de 9 {nueve) mases, slempre y cuando enlroguen una carta compromlso, en la cual 36 obliguen & canjear los blenes, El Inslitute denlro de un plaze de 3 dias hablles, sigudantes al momenio
snque se haya perealndo del vicio ocullo o problema da celidad salleilard ef canje de los bienes que presenten preblemas do calidad o viclos eculios. E1 proveedor dabiers reponer los blenes sujetos a
canjs, ey un plazo no mayor a 03 dias hébiles conlados a panlir de que reciba la nolficacén correspondients. "EL PROVEEDOR" se obliga a responder por sy cugnta y riesgo da {os dafios ylo perjulcios
que por incbservancla o negligencia de su parte, llegus a causar al Instilulo yio a terceros, El Instiluto, stlo aceptard los lolas do Ios bienes repuasios por e} proveedor por canje con ef documento qua
emila el Orgenismo de Cerlificacléin o Labosaterio de Pruebas acredilado por parte de EM.A., que avale af cumplimtenlo de la Norma Oficial Mexteana, Narma Mexicana, Norma Intarnacional, Norma da
Referencla o Especificacién Técnica apficable. Todos fos gastos e 86 genaren con molive dak carje, cotrardn por cuanla dal provesdor, pravia nolficacién de *EL PROVEEDOR™.

CLAUSULA 3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS Y SUS PENAS CONVENGIONALES,

3.1 *ELPROVEEDOR" debera enlreger los bienes solicitados, an et plaze méximo de entraga seitaludo en fa cléusuta 1.2 de este pedido, siempra en una sofa exhibicién, sin smbargo previa
aulorizacion de [a Coordinacidn de Abastecimiento y Equipamiento, padra entragar ds inmediato fos blenes sciiciados.

3,2 El proveedor registrara en ta *Remisién del Pedide”, totios I5¢ datos consignados en el "Instiuclive para requisita la Ramlslon del Pedido” y debard enteagar original y copla de la misma &t

prasanlarse a realizar i enlrega de los bienes, acompaiiando los slgulantes documenlos en case de requerirse: copia dal regisiro sapltario y al informe analitica dal lote a enlregar emitide por e laboratorie
de contrel de calidad dal fpbricaie. Esta documentacién dobara eslar complela a fin do que sea aulorizada la racapcldn da fos bienos on ol Grgano da Oparacién Adminlsiraliva Desconcenirada Estatal
Yucatdn on donde, de 8 cash, 1a sellardn de reclbide en of origha de 1o remisidn.

AR LEYVA .
TITULAR D . D ABAST. Y EQUIPA /

A trente . .—. % . & Area Gontratan _.# _ |Area Conlratante .
LIC. RICARDQR"RE BAUTISTA LiC CORENEROS-SARC LIC. CARLOS GEOVANI MEDINA ROCA DR. ALONSO JU ANSORES RIO
JEFE DE SUMINIB NTROL D ABASTGS 5 Y CONT. DE SERV, JEFE DE L.OS SERVIZIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD E L YUCATAN
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DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN NGmero de Sesién: bajo el: Frace V art, 41

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINAGION DELEGACIONAL BE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

Nam. Dictamen Presup: /N No. de Pedido: D4P0156

DEPARTAMENTO DE ABQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 34/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-101-2024

Elaboracién: 22/05/2024 mpresion22/05/2024

Proveedor: SOLUCIONES SALUDABLES MTY, S. DER.L.DEC.V. No Requisicién: PAC

Direccién: CALLE VALADECES NUM. 401 MITRAS NORTE MONTERREY 4320 Fecha de entrega:  31/05/2024

Partida presupuestal : 0301

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN .
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 9989 X 127 Y 127-8, COL. Circ. 33 loc. 80  Inm. 01 TS.16 E. 0

21053001

U %0 P 0

3.3 Ei proveedor acepla ol presente pedido y se comprome!e a la enfrega do cada uno do los renglonas por ta cantidad delsrminada, precisaments sn af lugar indicado an ef presante n los &rminos
Indicados en Ia ctdusula 3.2 y con las especificacionss requeridas, El Incumplimiento en los plazos ds enlrega o en fas cantidados soliciiadas, serd motive de Ja cancefacton del presente pedido o defa
cantidad faltante, aplicandose en consecuencia una sola sancién por conceplo de pena convanclonal, por o maximo de 4 dlas nalurales, sobra las cantidades Incumplides, por lo que no se considera el
establacimiento edictonal de sanclones par concaplo de daducclones &l pego de los bienas, Lo anterlor sin qua Surta sfecto fanal cualyuiar Inconlormidad o aclaracidn al raspecto, liaraneo af Insditulo
def compromleo ncumplido para que de acuerda 2 sus neceeldades reasigne of volumen no entregado A quien mejer corvenga a sus interesss. Estoe con independensia de Jas Penas Convenclonales
astablacidas sn las ¢lisulas 3.4, y 3.5, de este pedido.

3.4°EL INSTITUTO® aplicerd Penus Convenclonalas dsl 2.5% por cada dfa natural, sin exceder de 4 (cuatre) dias, de alraso por cada clave, de conformidad a lo establecido en ef ariiculo 53 de
ler LAAGEP, sobre et valor de fo Incumplido, cuando entrague bisnes despuds de los 10 (diez) tias naturales maximo de manara oporitna, serd slampre en una sola exnlbiclén y na se aceplardn enireqjas
manotes al 60% de fa canlidad solicituda en los pedidos.

3.5°EL INSTITUYO" aplicara Penas Gonvanclonales del 2,5 % diatio por el ne cumplimiento a la solleltud do tanjo o recolaccitn con defacios o viclas ocullos en ol plazo sslablecido de 03 dias
hébilas; contados a parlir ¢e la fecha de su nolilicacién, a anlara satisfaccién del instiulo.

En case de que no ee enlreguen los bienes solicitades para canje, s cobraséel valor tolal de los bienes no canjeados, aulorizando “Et. PROVEEDOR” que dichos cobros se reaticen sobre sus pagos
pandiantes a ctibrir,

3.6El adminisliador det presents Padide serd ef encargade da delerminas, calculer y nollficar a “EL PROVEEDDR” las Panas Convenclenales; asl como vigllar ef raglsire o captura v validar en e}
sisterna PRE| Mitenlum, denlro de los § dlas hdbiles siguienias a I3 concluslén del incumplimiento, asi como de notificaias a “EL PROVEEDCR" para que $sle realice ef pago correspondients

3.7En caso que algin proveedor ofertars, presentacian, caducidad o descripcion distinia a o sollcitado en la soficifud de cotizacion v el Area (denica fa aprobard en dictamen téenico por no
defestarla, on la sovepsion del producto en el elmacén serd rechazada y se procederd ala aplicackén da las Penas Convancionales correspondientes,

CLAUSULA 4. DE LA ADMINISTRAGION DEL PEDIDO,

4.1E! Goordinador de Abastecimlento y Equipamianto dal institulo firma an represenlacion del drsa administradora dat pedido, siende st Departamento de Suminisire y Conlre! del Abasto,

responsable de suparvisar y dar seguimiento al correcto, oporlune y puniuat cumplimianto de los compromizos confraldos por "EL PROVEEDOR" on téiminos del numers; 7.1.4.2 dal Manual de
Crganizacidn do 1a Jefatura de Servicies Administralivos que establece come funcidn sustantiva *Administear los Pedidos que se formulen on el Greano de Operacitn Adminisirativa Desconcenirada
Estatal Yucalén bajo el esquema de suminislra y manianimlento de inventarios, verificando ef cumpliniisnto en fa entrega, con fundamento en lo establacido an of numeral 5.3.15 de las Politicas, Bases ¥
Lineamienios en Materia de Adquisiciones, Arrendamlentos y Servicios def institule Mexicano dal Seguro Soclal v numeral 4,2.6.1.1 del Manual Adminisieativo da Aplicacién General en Materis de
Adquisiciones, Arrendamienlos y Serviclos dal Seclor Publico.

CLAUSULA 5. DE LAFAGTURY

FON.

5.1Los Comprobanies Fisch
nimero de proveedor.

italos por Internet (CFDI) deberdn deseribir los mismas articulos y la misma redacein ded pedido, nimero de pedido, nimero de tequisicion y parida presupuestal,

Administrador del Pe

AR LEYVA
ABAST. Y EQUIPA,

“““ s = | Area Contratante v
ENEROS.GAR LIC. CARLOS GEO MEDINA ROCA DR. ALONSO JUA

SORES RIO

T. ESERV. UEFE DE LOS SERVICIZS ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAL YUCATAN
}
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuerdo: No. de Evento: AD-048-24
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

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

GOORDINAGIGN DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacién del pedido: 31/05/2024 | AA-50-GYR-060GYR011-1-101-2024

Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0156
Elaboracion: 22/06/2024 Imprasion 22/05/2024
Proveedor: SOLUCIONES SALUDABLES MTY, S. DER.L. DEC.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE VALADECES NUM. 401 MITRAS NORTE MONTERREY 64320 Fecha de entrega:  31/05/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. 8SM -180620-S18 No. Proveedor: 09144936 Clasificacién presupuestal :
Unldad sollcitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN YUCATAN .
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 989 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  Inm. 01 T8 16 E 0 U 9 P o

5.2E| pago do esle padido sar4 pesos mexicanos, de conformidad con el Procadimienta para la Recepoitn, Glosa y Apcobaclén de Documenios presentados para Trdmite de Paga y la

Constilucidn, Moditicacin, Cancelaclén, Oparacitn y Conlrof de Fondos Fijos, sin que ésie rabasa jos 20 dfss nalurales posteriores a aguel en que "EL PROVEEDQR" presents an las Areas de Tramile
de Erogaclones la representacién impresa del Gomprobante Fiscal Digital por Inlemet, sile an Galle 41 Nimero 439 por calla 34, Cotonla Indusisal, CP 97150, en Mérds, Yucaldn, Tel, 90 99 22 56 56 £xi,
61128, asi coma presenter las opinonas del SAT, INFONAVIT & IMSS junlo con los GFDI slempre y cusndo exceda los 300,000.00 {Son: Tresciantos mil pesas CO/{00 M.N.}

56.3En caso de que el monto maximo det pedido exceda de $300,000.00 {Trescientos mil pasos 00/100 M.N.}, deberd entcegar junie con sy Comprobante Fiscal Digltal por Interpel, an caso de

cenlar con trabajadores inacritos en el Régimen Obligatoriu del Seguwo Social, fa Opinién de Cumplimiento an materia de Ssgusidad Social viganta posifiva; an caso de no contar con lrabajaderes
Inserltos en ef Régiman obligaterlo del Saguro sotial y subconirate a su personel, presentard Ia Opinién de Cumplimlsnta en materia de Stpuridad Social vigenls y positiva del parlicular subconiralads, y
no cuanta con trabsjadotes Inscritos en &f Régimen Obligalorio dal Seguro Soclal i subcoritratadas, podra prasspiar escrilo liore bajo prolesta de decl verdad en ef que respalds su dicha 6 documento
emitide por "EL INSTITUTO" en el qua consle qua no se pueds emitlr dichn opinion.,

CLAUSLILA B, DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

6.1. "EL PROVEEDOR" se obliga para con “EL INSTITUTO", aresponder pos ks darios yfo parjulsios que s pudiera causar a ésfa a a lercaros, sicon molivo de ta snirega de los blepas, viola derechos
de aulor, de patentes ylo marcas u olre dereche reservado a nive] nagional o internacional. Por to anlerler, “EL PROVEEDOR" manilasté an su propuesta bajo protesty de decir verdad, no anconkarse en
ninguno de los supuestes de infreccidn a la Ley Faderal def Derecho de Aulor, ni ala Ley dela Propjedad Indusirlal. £n case de que scbreviniera alguna reclamacion en conlra de *EL INSTITUTO" por
cualquiera de las causas antes mencionadas, {a Univa obligacitn de éste serd 1a de dar aviso en ef domiciiio plevisto en esla instrumento & *EL PROVEEDOR", para que éste lleve a cabo las acciones
necesarias que garanticen fa libsracion de "EL INSTITUTO" da cualquier conlroversia o responsabilidad <e carcler civl, mercaniil, penal o adminisirativa qus, en su easo, se acasiona.
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Area Contrat _ T Araa Contratante .
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32k . DE SERVY. |JEFE DE LOS SERVICIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD TAL YUCATAN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de EventoAD-048-24
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Ndmaro de Sesion: bajo el: FraccV art. 41
ER¢  COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet
! DEPARTAMENTO DE ADGUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:31/05/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-101-2024
Num. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P0156
Elaboracién: 22/05/2024 impresion22/05/2024
Proveedor: SOLUCIONES SALUDABLES MTY, S. DE R.L. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccion CALLE VALADECES NUM. 401 MITRAS NORTE MONTERREY 64320 Fecha de entrega:  31/05/2024
Partida presupuestal : 0301 21053001
R-F.C- SSM '180620'818 NO. PI‘OVBadOf . 00144936 C'as“’icaclén presupuesta' .
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 l.oc. 80 tInm. 01 T.8. 156 E. 0 Uu. g0 P. 0

EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR L.OS 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.

NOMBRE DEL REPRESENTANTE

SERGIO ROMEQO VELAZCO RODRIGUEZ

CARGO
REPRESENTANTE LEGAL
DA TELEFONO(S)
FIRMA DE CONFORMIDAD 1072373
DIA MES [ARO
G Mt Wha FECHA 1792 | 05 |2024

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

Notaria No. 67 Escritura 10,911

) I

Aienla e ) -1 Area Contrata”tz/;-, ¥
LIC. RICARDQ.R® | RS o || ] { ROSTARC LIC. CARLO VANI MEDINA ROCA DR, ALONSO JUA NSORES Ri0
y ~FEE TR . MEFE DE LOS SERVICIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD EST, LYUCATAN

Pagina 1 ///f/




