"B INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-078-2024
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

| JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nomero de-Besiun: bajo el Frace V art. 41
P8  COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet:
DEPARTAMENTO DE ADQUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido:20/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-129-2024
Nam. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido; D4P0298
Elaboracion: 11/07/2024 Impresion 11/07/2024
Proveedor: ROANA FARMA, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: AV. DE LOS ARBOLES NUM. 101 INT. 12 HERIBERTO KEHOE TABASCO 86030 Fecha de entrega: 20/07/12024

Partida presupuestal : 0320 21053001

R.F.C. ROF -191024-LRA No. Proveedor : 00147834

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGAGIONAL EN YUGATAN Clasificacion presupuestal :

Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-8, COL. Circ. 33 Loc. 80  Inm. 01 T6.16 E 0 U 90 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad  Unidad Precio  Importe Total
1 010000654440000 IRINOTECAN SOLUCION INYECTABLE EL FRASCO AMPULA CONTIENE: CLORHIDRATO 242 ENV 419.10 101,422.20

DE IRINOTECAN O CLORHIDRATO DE IRINOTECAN TRIHIDRATADO 100 MG ENVASE
CON UN 'FRASCO AMPULA CON 5 ML.

Marca;  CETABINDO Tipo Presen: F.A
Procedencia: INDIA Cant Presen:1

SUB. TOTAL $ 101,422.20
LV.A, 0.00
TOTAL $ 101,422.20

<«

( ciento uno mil cuatrocientos veintidos pesos 20/100 M.N.)

Sl LEYVA
fOF ABAST. Y EQUIPA : o ' /

| Area Contratante -
LIC. CARLOS GEOYANI MEDINA ROCA DR. ALONSO JU ANSORES RIO
JEFE DE LOS SERVIZIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD YUCATAN

EFE DE SUMINISFROS Y CONTROL D ABAST(
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Nimero Acuerdo:

Numero de Sesion:

Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido: 20/07/2024
NOm. Dictamen Presup: S/IN

No. de Evento: AD-078-2024
bajo el: Frace V art. 41

No. Compranet
AA-50-GYR-050GYR011-1-129-2024

No. de Pedido: D4P0298

Elaboracion: 11/07/2024 Impresion 11/07/2024

Proveedor: ROANA FARMA, S.A. DE C.V,
Direccion: AV. DE LOS ARBOLES NUM. 101 INT. 12 HERIBERTO KEHOE TABASCO 86030

R.F.C. ROF -191024-LRA No, Proveedor : 00147834

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN

Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Loc. 80

Circ. 33

No Requisicion: PAC
Fecha de entrega:  20/07/2024

Partida presupuestal : 0320 21053001
Clasificacion presupuestal :
Inm. 01 TS.1 E 0 Uu. 90 P 0

GLAUSULADO PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS.,
GLAUSULA 1. DEL PEDIDO,

1.1E1 pedido fue adjudicado a “EL PROVEEDOR® mediante procedimianto de contralacion de Adjudicacion Direcla Indicada en ¢l axiremo superlor derecho del presante padido, cumpliendo con lo
indicado en la Ley de Adquisiciones, Arrendamienlos y Servicios del Seclor Piblico; con la finalidad de cubrir las necesidades darivadas por Incumplimienlo de érdenas da reposicidn y/o liberaciones, par
la Coordinacién de Control al Abasto, con el objeto de evitar desabasio en las unidadas médicas de atencion a (a derechohabiencia, procedimiento en el que se garanlizaron las mejores condicionas

disponibles al Instituto en cuanto a precio, calidad, oporlunidad de enlrega y financiamiento. 4

1.2°'EL PROVEEDOR" acapia y se compromete a firmar el presente pedido y a surtirfo an el plaze, canlided, lugar y condiciones de enlraga sefaladas, de conformidad con el comunicado de
resullados del evento de conlratacion del cual deriva. El présente padido s firma bajo la modalidad de precios fijos, los cuales no pueden ser modificados denlro da la vigencia del mismo.

1.3 "EL PROVEEDOR® maniflesta bajo protesta de decir verdad no enconirarse an ninguno de los supueslos de infraccion a la Ley Federal de Derechos de Autor, nl ala Ley de la Propiedad Industrial,

para ser susceplible en su caso, de adjudicacién.

1.4E proveedor declara, bajo protesta de decir verdad, no enconlrarse en alguno de los supuestos eslablecidos por los articulos 50 y 60 pentillimo parrafo, de la Loy de Adquisiciones,
Arrendamienlos y Serviclos del Seclor Pdblico (LAASSP),

1581 el monto del pedido excade los $300,000.00 (Son: Trescientos mil peses 00/100 M.N.), para efectos del arliculo 32 D del Cédigo Fiscal de la Federacion, "EL PROVEEDOR" debera remilir

conjuntamante al pedido y siempre de manera pravia a la enlrega de los bienes, la opinlén aclualizada vigenle y positiva emitida por el SAT, en la que manifiesta que 6 encuentra al corrienle de sus
ohligaciones fiscales; la apinién aclualizada vigente y posiliva emilida por el INFONAVIT, y st Opinidn de cumplimiento vigente y positiva de obligaclones en Materia de Seguridad Social, y en caso de

incumplimlento de éste dllima *EL. PROVEEDOR" solicita se aplique los recursos derivados del Pedido conlra los adeudos que en su caso fuviera a favor de “EL INSTITUTO",

1.6 Los gaslos por conceplo de empaquae, flate y acarreo, asi como todos 10s impueslos y darechos, tanto faderalas como
“EL. PROVEEDOR", con excepcion dal Impusslo al Valor Agragado que correrd a cargo de “EL INSTITUTO" en aquelios bienes que asl lo ameritan.

o municlpales, o de cualquier olra naturaleza, serén a cargo de

1.7Para cubrir las erogactones que se deriven del presenle Pedido, “EL INSTITUTO" cuenta con recursas disponibles sulicientes, no compromelidos, en la partida presupuestal correspondiente,
de conformidad con lo previsto en el articulo B1, fraccién IV, del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arcendamientos y Sarvicios del Sector Piblico, en caso de discrepancia enlre el contenido de fa
solicitud da collzaclén ylo notificacién de resullade del procedimiento respectivo y el presente instrumento, prevalacara lo eslablecido en el primer documento cilado ylo nolificacion de resultado del

Procedimiento, asf como la descripcién y presentacién del Cuadro Basico Institucional.

1.8 *EL INSTITUTO" cuenla con aulorizacién def prasupuesto para cubrir el compromiso derivado del presente padido, con el Diclamen de Disponibilidad Presupuestal con Niimero: 0000078232-2024

DEL 26/Febrero/2024
1.9 Vigencia del Padido: Delli 1

0 de Julio del 2024

1.10 “EL. PROVEEDOR" acre

Administrador del Ped
LAE. HAR

TITULAR

LEYVA
DR ABAST. Y EQUIPA. AL

stancia y perscnafidad con los dalos que reglstra en el apariado de Nombre del Representante, Cérgo. Firma, Teléfono, Poder Notarial y fecha de firma de este
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DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-078-2024

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

COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

HEPARTAMENTO 06 ADGHIRICIONRS Fecha Terminacion del pedido: 20/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-129-2024

NUm. Dictamen Presup:S/N No. de Pedido: D4P0298
Elaboracion: 11/07/2024 Impresion11/07/2024
Proveedor: ROANA FARMA, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccion: AV. DE LOS ARBOLES NUM. 101 INT. 12 HERIBERTO KEHOE TABASCO 86030 Fecha de entrega:  20/07/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. ROF -191024-LRA No. Proveedor : 00147834 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 T.5. 15 E. 0 u. 90 P 0
pedido.

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

2.1 *EL PROVEEDOR" deber4 garanlizar la calidad da los bienes eniregados y se obliga a su reposiclén en un plazo que no oxcedera de 03 dlas hébifes conlados a partir de la facha de su
notificacién al detectarse defectos de calidad o mal estado on los mismos yle par no cumplir con las especificaciones consignadas en este pedido. La reposicitn de [os blanes sera solicitada por el
Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Eslatal Yucatén a ravés del Departamento de Suminisiros y Control del Abaslo,

2.2 El Instituto Mexicano del Seguro Sooial podrd efecluar prusbas sobre la calidad do jos bienas, rechazando aquellos que no reunan las especificaciones requeridas, lo cual se haré dal
conocimiento del OIC el incumplimianto de “EL PROVEEDOR” a lo dispuesto en al arlfculo 60 de la LAASSP.

2.3 Independientemente da las pruebas que realice el IMSS, el proveedor deberd respander por los vicios ocullos que presenten los bienes y maleriales enlregados.
24 "EL PROVEEDOR' cusnla con las licencias, aulofizaclones y permisos que conforme a olras disposicienes son necesarlas para la produccién y/o suminisiro de los bienes objelo de este pedida,

2.6 La garantia de cumptimianto del pedido deberd presentarse durante los dioz dias da vigencia del pedido de acuerdo al arliculo 48 tllimo parrafo de la LAASSP, eslo aplica en caso de que “EL
PROVEEDOR” no esté en posibllidad de eniregar los insumos durante |a vigencia del padido, toda vez que fos bienes se enltragaran dentro de los diez dias naturales posteriores, o bien a parlir de la
facha de firma del pedido. Dicho plazo considera un maximo de 10 (diez) dias naturales de manera oportuna y 4 (cualro) dias naturales con sancion.

26 El periodo de caducldad do fos bienas, no podré ser mener a 12 (doce) meses, contados a parlir de la fecha de enlrega, No obstante los proveedores podrén onlregar bienes con una caducidad
minima hasta de 8 (nueve) meses, slempre y cuando enlreguen una carta compromiso, an la cual se obliguen a canjear los bienes, El Instituto denlro de un plazo do 3 dias héblles, siguientes al momento
an qua se haya percalado del vicio ocullo o problema de calidad solicilard el canja do los bisnes quae presenten problemas da calidad o vicios ccullos, El proveedor deberé reponer los blenes sujelos a
canje, en un plazo no mayor a 03 dias hébiles conlados a parlir de que reciba la notilicaclén correspondiente, "EL PROVEEDOR” se obliga a responder por su cuenla y riesgo de los dafios ylo perjuicios
que por inobservancia o negligencia do su parte, llegue a causar al Inslituto y/o a lerceres. El Instilulo, sblo aceplard los lotes de los bienes rapuestas por el proveedor por canje con el documento que
amila ol Organismo de Cerlificacién o Laboratario de Prusbas acreditado por parte de E.MA., que avale el cumplimiento de [a Norma Oficial Mexlcana, Norma Mexicana, Norma Internacional, Norma de
Referancla o Especificacién Técnica aplicable. Todos los gaslos que se generen con molivo del canje, carreran por cuenta del proveedor, previa nolificacién de *EL PROVEEDOR",

GLAUSULA 3. DE LA ENTREGA DE 1.0S ARTICULOS Y SUS PENAS CONVENCIONALES.

3.1 *EL PROVEEDOR" debera enlregar los blenes solicilados, en el plazo méximo de enltrega sefialado en la cldusula 1.2 de esle pedido, sismpre en una sola exhiblcldn, sin embargo previa
autorizacion da la Coordinacion de Abastecimlento y Equipamiento, pedra enlregar de inmedialo los blenes solicitados.

del Peditlo”, lodos los datos cansignados en el “Instruclivo para requisita fa Remision del Pedido® y deberé entregar orlginal y copla de la misma al

bs biflihes, acompafiando los siguientes dacumentios en caso de requerirse: copia dal regisiro sanilario y el informe analitico del lote a entragar emilido por el laboralorie
sla @bcumenlacion debera estar complela a fin de que sea aulorizada la recepcién de los bienes en al Organo de Operaclén Administraliva Desconcentrada Estatal
selld@iin de recibldo en el original de la ramision.

3.2 El proveador ragislrard enla”
prasentarse a realizar la enlroga dd
de control de calidad del fabricante.
Yucatdn en donde, da ser el caso,

Administrador del Pedid
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL S —— PNEITrEp—
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN r Na. He EvemioraAD-O7 S20ied

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesion: bajo el: Frace V art. 41
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Elaboracion: 11/07/2024 Impresion 11/07/2024
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R.F.C. ROF -191024-LRA No. Proveedor : 00147834 : 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 T.S. 16 E 0 U. 80 P. 0

3.3 El proveador acepla el presenie pedido y se compromete a la enlrega de ¢ada uno de los renglonas por la canlidad delerminada, precisamenta en el lugar indicado en el prasente en los (érminos
indicados an la cléusula 3.2 y con las especificaciones requeridas. El incumplimiento en los plazos da entrega o en las canlidades solitiladas, seré molivo de la cancelacién del presente padido o da fa
canlidad fallante, aplicindose en consecuencia una sola sancién por concepto da pena convencional, por el méximo de 4 dias nalurales, sobre las canlidades incumplidas, por lo que no se considera el
astablecmiento adicional de sancionas por concaplo de deducciones al pago de los blenes. Lo anlerior sin que surla efecto legal cualquler Inconformidad o aclaracidn al respeclo, liberando al Instiluto
del compromiso incumplido para que de acuerdo a sus nacesidades reasigne el volumen no entragado a quien mejor convenga a sus Intereses. Este con independencla de las Penas Convenclonales
eslablecidas an las clausulas 3.4, y 3.5, de este pedido.

3.4°EL INSTITUTO" aplicaré Penas Convencionalas del 2.5% por cada dia natural, sin exceder da 4 (cualro) dlas, de alraso por cada clave, de conformidad a lo establecido en el arliculo 53 de
la LAASSP, sobre el valor de lo incumplido, cuando enlregue bienes despuds de los 10 (diez) dias nalurales maximo de manera oporluna, seré siempre en una sola exhibicién y ne se aceptaran entregas
manores al 80% de la canlidad solicilada en los pedidos.

3.5ELINSTITUTO" aplicard Penas Convencicnales del 2.5 % diario por el no cumplimiento a la solicilud de canje o recoleccién con defectos o viclos ocullos en el plazo establecido de 03 dias
hébiles, contados a parlir de la fecha de su nolificacion, a enlera satisfaccion del Instituto.

En caso de que no se enlreguen los blenes solicitados para canfe, se cobraré el valor folal de los bienes no canjeados, aulorizando *EL PROVEEDOR" que dichos cobros se realicen sobre sus pagos
pendientes a cubrir.

3.6E| adminisirador del presente Pedido ser4 el encargado de determinar, calcular y nolificar a *El. PROVEEDOR” las Penas Convencionales; asi como vigilar el regisire o captura y validar en al
sistema PRE] Milenium, dentro de los 5 dias hbiles sigulenles a la conclusién del incumplimiento, asf coma de nolificarlas a "EL PROVEEDOR” para que éste realice el pago correspondiente

3,7En caso que algin proveedor ofertara, presentacidn, caducidad o descripcidn dislinta a lo sclicitado en la soliciiud de colizacidn y el rea técnica la aprobara en dictamen (éenico por no
dateclarla, en la recepcion del produclo en el almacén serd rechazada y se proceder4 a la aplicacién de las Penas Gonvenclonales correspondientes.

CLAUSULA 4, DE LA ADMINISTRACION DEL PEDRIDO.

4.1€] Coordinador de Abastecimiento y Equipamiento del Instiluto firma en representacion del drea adminislradora dal pedido, siendo el Departamento de Suminisiro y Conlrol del Abasto,

responsable de suparvisar y dar seguimiento al correcto, oportuno y puniual cumplimlento de los compromisos conlraldos por "EL PROVEEDOR® en términos del numaral 7.1.1.2 del Manual de
Organizacidn de la Jefalura de Servicios Administrativos que establece como funcién suslantiva *Adminisicar los Padidos que se formulen en el Organo de Oporacién Adminisirativa Desconcenlrada
Eslatal Yucatdn bajo el esquema de suminisiro y manlenimianto de inventarios, verificando el cumplimiento en la enlrega, con fundamento en fo establecido en el numeral 5,3.15 de las Polilicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamiantos y Servicios del instilulo Mexicano del Segure Social y numoral 4.2.6.1.1 def Manual Adminislrativo de Aplicacion General en Maleria de
Adaquisiciones, Arrendamientos y Serviclos del Seclor Publico.

CLAUSULA 5. DE LA FACTURACION.

6.1Los Comprobantes Fiscales
numaro de proveedor,

M7 LEYVA
\FAST. Y EQUIPA
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DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN No. de Evento: AD-078-2024

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

COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 20/07/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-129-2024

Nam. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: D4P0298
Elaboraclon: 11/07/2024 Impresion 11/07/2024
Proveedor: ROANA FARMA, S.A, DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: AV. DE LOS ARBOLES NUM. 101 INT. 12 HERIBERTO KEHOE TABASCO 86030 Fecha de entrega:  20/07/2024
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Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 T8.15 E 0 u. 9 P o0

5.2E pago do este padido serd posos mexicanos, de conformidad con el Procedimiento para la Recepcion, Glosa y Aprobacion de Documentos presentados para Tramite de Pago y la

Constilucién, Modificacion, Cancelacién, Operacién y Conirol do Fandos Fijos, sin que &ste rebase los 20 dias naturales posteriores a aquel en que "EL PROVEEDOR" presente en las Areas de Tramile
de Erogacionas la representacion impresa del Gomprobante Fiseal Digllal por Intarnet, silo en Calla 41 Numero 439 por calle 34, Colonia Industrial, CP 97150, en Mérida, Yucaldn, Tel. 00 09 22 656 56 ExL.
61128, asl como presentar las opiniones def SAT, INFONAVIT a IMSS junta con los CFDI slempre y cuando exceda los 300,000.00 (Son: Trescientos mil pesos 00/100 M.N.}

5.3En caso de que el monlo méximo del padido exceda de $300,000,00 (Trescienios mil pesos 00/100 M.N.), deberé enlregar junto con su Comprobante Fiscal Digilal por Internel, en caso de

contar con Irabajadores Inscritos en el Régimen Obligalorio dal Seguro Sotial, la Opinién de Cumplimiento en maleria de Segurldad Soclal vigenle y posiliva; en ¢aso de no contar con rabajadores
inscritos en el Régimen abligalorio dal Seguro social y subconlrale a su personal, presentaré la Opinién de Gumplimiento en maleria de Seguridad Soclal vigente y positiva del paricular subcontralado, y si
no cuanta con lrabajadores inscrilos en el Régimen Obligatorio dal Saguro Social ni subcontratados, podré presentar escrilo libre bajo protesta da docir verdad en el que regpalde su dicho o documento
emilido por “EL INSTITUTO" en e) que consle que no se pusde emillc dicha opinidn.

CLAUSULA 6. DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

6.1. "EL PROVEEDOR" se obliga para con “EL INSTITUTO", a responder por los dafios y/o perjuicios que le pudiera causar a ésle o a lerceros, si con molivo de la eniraga de los bienes, vicla derechos
de aulor, da palantes y/o marcas u ofro deracho reservado a nivel naclonal o internacional. Por lo anlerior, "EL PROVEEDOR" manifesté en su propuesta bajo protesla de decir verdad, no enconlrarse en
ningune de los supueslos de Infraccion a la Ley Federal del Deracho de Autor, ni a la Ley de la Propiedad Industrial. En caso de que sobreviniera alguna reclamacién en contra de "EL INSTITUTO® por
cualqulera do las causas anles mencionadas, la tnica obligacién de éste serd [a de dar aviso en el domicilio previslo en este inslrumento a ‘EL PROVEEDOR®, para que éslo lleve a cabo las acciones
necesarias que garanlicen la liberacién da "EL INSTITUTO" de cualquier conlroversia o responsabilidad de cardcter civil, mercantll, penal o administraliva que, en su caso, se ocasione.

Area Contratafte _—~—"_| Area Contratanta_ (e
NERGS-GARCIA| LIC. CARLOS GEOVANI MEDINA ROCA DR. ALONSO JU NSORES RIO
. DE SERV. JEFE DE LOS SERVICIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD E L YUCATAN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

- JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
% COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Numero Acuerdo:
Numero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

Num. Dictamen Presup:S/N

No. de Evento AD-078-2024
bajo el. Fracc V art. 41
No. Compranet

Fecha Terminacion del pedido:20/07/2024 | AA-50-GYR-060GYR011-1-129-2024

No. de Pedido; D4P0298
Elaboracion; 11/07/2024 Impresion 11/07/2024

Proveedor: ROANA FARMA, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién AV, DE LOS ARBOLES NUM. 101 INT. 12 HERIBERTO KEHOE TABASCO 86030 Fecha de entrega:  20/07/2024
Partida presupuestal : 0320 21053001
R.F.C. ROF -191024-LRA No. Proveedor : 00147834 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 T8 1 E 0 U s P 0
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 SU REGLAMENTO.
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