No. de Evento: AD-011-24

™ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL NOmero Acuerdo:
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN , . .
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Numero de Sesin: hajosel: FraccV art. 41
Fecha de Acuerdo: No. Compranet;

AA-50-GYR-060GYRO11-1-50-2024
No. de Pedido: D4P0024
Elaboracion: 14/03/2024 Impresion 14/03/2024

COORDINAGION DELEGAGIONAL DE ABASTEGIMIENTO

DEPARTAMENTO DE ADQUIRICIONES Fecha Terminacion del pedido:23/03/2024

Num. Dictamen Presup:S/N

No Requisicién: PAC

Proveedor: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A, DE C.V.
Fecha de entrega: 23/03/2024

Direccién: CALLE RETORNO 10 NUM. 16 AVANTE COYOAGAN 04460
Partida presupuestal : 0306 21053001
R.F.C. CFC -180727-U69 No. Proveedar : 00145927 c s
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUGATAN lasificaclén prasupuestal :
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127.8, COL. Circ. 33 Loc. 80  Inm, 01 TS5.1 E 0 U 8 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad  Unidad Precio  Importe Total
1 04000044860102 ANFEBUTAMONA O BUPROPION. TABLETA O GRAGEA DE LIBERACION PROLONGADA. 133 ENV 480.00 63,840.00
CADA TABLETA O GRAGEA DE LIBERACION PROLONGADA CONTIENE:
ANFEBUTAMONA O BUPROPION 150 MG. ENVASE CON 30 TABLETAS O GRAGEAS DE
LIBERACION PROLONGADA.
Marca: BUTREW SBK Ttpo Presen: T.G
Procedencia:  MEXICO Cant Presen: 30
SUB. TOTAL $ 63,840.00
LV.A. $ 0.00
TOTAL $ 63,840.00

{ sesenfa y tres mil ochocientos cuarenta pesos 00/100 M.N.)

Administrador del Pedido

/7 I

LAE. HARRY
TITULAR DE 1.4
Arsaaquirenta .. |Aea Contratante -
ARPYO R ARGIAl  LIC. CARLOS GEQUWANI MEDINA ROCA DR, ALONSC JUA SORES RIO
JEFE DE LOS SERVICIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATS LIYUCATAN

ERV.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Namero Acuerdo: - AD-011-24
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN " No. de Evento: AD-0

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPARTAMENTO DE AQGUISICIONES Fecha Terminacién del pedido: 23/03/2024 | AA-60-GYR-050GYR011-1-60-2024

Num. Dictamen Presup:S/N No. de Padido: D4P0024
Elaboracién: 14/03/2024 Impresion 14/03/2024
Proveedor: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A.DEC.V, No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE RETORNO 10 NUM. 15 AVANTE COYOACAN 04460 Fecha de enfrega:  23/03/2024
Partida presupuestal : 0306 21053001
R.F.C. CFC -180727-U&8 No, Proveador : 00145927 Clasificacion presupuestal :
Unidad soficitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN .
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127.B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm 01 T8.16 E 0 U e P 90

CLAUSULADO PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS.
CLAUSULA 1. DEL PEDIDO.

1.1E1 padido fue adiudicado & “El. PROVEEDOR" mediante procedimiento de conlralacién de Adjudicacién Directa indicads en o axitemo superior derecho del presante pedido, cumpliendo con lo
Indicudo en fa tey da Adquisiclonss, Acrendamientos y Servicks det Seclor Pibifco; eon da finallded do cubdr Ina necesidadas derlvadas por incumplimianto de érdenes de repoalcidn ylo liseraclonas, por
Ja Coordinacitn da Control al Abasto, con el oijato de evilar desubasto en [8s unidades médicas de alencién a fa derechohablanela, procedimienio en el qus sa gerantizaron las mejoras condkinnes
disponibles at Insilluto en cuanto a precio, calidad, oporlunidad de enirega y financiamlanto, i

1.2°EL PROVEEDOR" acepla y 56 comp 1a a firmar el presenle pedidc v a surliflo en el plazo, cantidad, lugar y condiclonss de enlrea saftaladas, de conformidad con af comunicado de
resvilados dal evonto de conirataclén del cual deriva, El prasenls padida se firma bajo la medatided de pracios fljos, tos cuales no puadan ser modificados dantro de 1a vigencla dal misme,

1.3 “EL PROVEEDOR" manifiesta bajo protasia de declr verdad no encontrarss en ninguno de los supussios de Infracein a Ia Ley Federak de Derechos ds Autor, nl & ta Ley de la Progiadad Jndusirial,
para ser suscaplible en su caso, de adjudicacitn,

1,4EI proveedor declara, bejo protesta de decir verdad, no ancontrarse an alguno ¢a los supuestos esleblecldos por los arlicutes 50 v 80 peniilimo pérafo, de la Ley de Adquisiclonas,
Anendamienlos y Servicios del Sestor Poblico (LAASSP). .

4.651 et monlo de! padido excads los $300,000.80 (Son: Tresclentos mif pesos 00HG0 M.N.}, para steclos del arlide 32 D dal Gédiga Fiscal da la Federacién, "EL PROVEEDOR" deberd remitir
conjunlamenta af padido y slempre de manera pravia a 1a enltrega de [os bienes, la opinidn actuelizada vigente y posiliva emitida por ef SAT, en la que manifiesla qua se encusnlra al coriente de sus
obligaciones fiscalas; 1a opinidn actualizada vigante y positva emilica por el INFONAVIT, y su Opinlén de sumplimwlento vigenle y positiva da obligaciones en Materia da Seguridad Soclal; y en caso de
Incumplimienta de dste tilimo "EL PROVEEDOR” soficita sa aplique los recurses derivados del Padido conlra los adeudes que en su caso luviera a favor da "EL INSTITUTO".

1.5 Los gastos por concapto de empagus, fiele y acareo, 83l como lodos los impuestes y darachas, lanto fedsrales coma astalales o munldipales, o de cuelquier olre nalwaleza, serdn a cargo de
“EL PROVEEDOR", con excapcin del Impussto al Vator Agregado que correrd & carge de *EL INSTITUTO" en aqueilos blanas que asf o amerilan.

1.7Pats cubli les erogaciones qua se deriven del presenta Pedido, "EL INSTITUTO" cuenia con recursos diepenibles suflciantes, no compramalldas, en la partids prosupuestal corraspondianie,

de conformidiad con lo pravisio en el arilculo 81, frascltn I, dol Reglamento ds la Lay de Adquisiciones, Arendemlentos ¥ Serviclos del Sector Pdblico, en caso da distrapancia enlre ol contanido de la
soliciiud da eotizacién ylo nolllicacién de resuitado del procedimionlo raspaciive y el presente insiumanto, pravalecerd lo eatablacido en el priner dosumento citado yio nolificacidn de rasullado del
Procadimlento, asf como la descripclon y presentacion da) Cuadro Basico institucional,

1.8 “EL INSTITUTO" cuenia con avtariz
DEL OZ/Eneroiz024
1.9 \vigencia del Pedido: Bl 1

1.10 "Bl PROVEEDOR" acradit

B del presupueste para cubsir el compromiso derivado de) presante pedido, con el Piclamen de Disponibliidad Presupuestal con Niere: 0CO0002608-2024
Marzo del 2024

a y personelidad con los datos qua fegistea an al apartado de Nombre del Represenianie, Cargo, Firma, Teléfono, Poder Nolarlal y facha de fitma de sdte

Adminlstrador del Paglj .
LAE, HAR LEYVA \

T ABAST, Y EQUIPA

Area Requirente A=

Area Contratane | Area Coniratante

EBAUTISTA | TIC, JUAN FRAN

LIC. RICARDO ARe LIC. CARLOS GEQUANI MEDINA ROCA DR. ALONSO JUA ORES Rio
JEFE DE SUMINISTR®S Y EOUTROL D ABASTQ  JEFE DE R T. DE SERV. JEFE DE LOS SERVICIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTAFKL YUCATAN

‘
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AD-011-24
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Ntimero de Sesion: bejo el: Frace V art. 41

COORDINAGION DELEGACIONAL DF ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: Na., Compranet

DEPARTAMENTO OE ADQUISICIONES Fecha Terminacién del pedido: 23/03/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-50-2024

Num. Dictamen Prasup:SiN No, de Pedido: DAP0024
Elahoracién: 14/03/2024 Impresion 14/03/2024
Proveedor: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A. DE C.V. No Requlsicion: PAC
Direccion: CALLE RETORNO 10 NUN. 15 AVANTE COYOACAN 04460 Facha de entrega:  23/03/2024 :
Partida presupuestal : 0306 21053001
R.F.C. CFC -180727-U69 No.Proveedor: 00145927 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN )
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 899 X127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc, 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 u. 90 P. 0
pedido.

CLAUSULA 2. DE LA GARANTIA DE GALIDAD Y DE LA INSPECGION.

2.1 *EL PROVEEDOR™ debera raranif2ar |a calidad de los bienas entregados y 86 obliga a su rapoesicidn en un plazo qua no excederd de 03 dlas hdbiles contados a parl da la facha de su
nollficacién &t delecterse delecios do calidad o me! estado en los mismos yio pal no cumplir con las espechicacivnas conslgnadae en este padido. La reposicion de los blanee serd solicitada por of
Gugano de Operacién Adminlalieliva Dasconcentrada Eelatal Yucaldn a lravés de) Depariamento de Sumintalros y Conlrol del Abaslo.

2.2 Ef Instiluto Maxicano dal Saguro Scclal podrd efecluar prushas sobve la calidad de los bienes, rachazando aqualloa que na revnan as especlficacionss requerldas, (o cust se hard del
conacimiento dej OIC al incumplimianto da “EL PROVEEDOR" alo dispussto an e arliculo 80 da la LAASSP,

2.3 Independientamanie de lag prushas gua realics el IMSS, ef proveador deherd responder por fos vicios ocullos que presenten los bienas y malerieles entregados,
2.4 ‘EL PROVEEDOR' cuenta con las llcencius, sulorizationss y parmisos gue conforme a olras dispasiclonss son necararias para Ia producctdn ylo suminfsiro de los bienes olgale de esle padido.

26 Lagaraniia da cumplimiento del pedido daberd presentarse duranle los dlez dias da vigendia det pedido de acusrdo al arlfeulo 48 Gllime parralo de la LAASSP, esto aplica en caso de que "EL
PROVEEDOR” no esté en posibilidad de enlrapar fos insumos duranle la vigencla ds! pedido, loda vaz quo los bienas se entregardn daniro do los diez diss nalurales posterlores, o bien a partir de e
fatha de firma def pedido. Dicho plaze conaldera un maximo de 10 (dlez) dlas nalurales da manaera oporlwna y 4 {cualro} dias nalurales con sanclén.

28 El perfodo de caducidad de los bienas, no pedrd ser menor & 12 (doce) mesas, coniados & parlr do la fachs do anlragn. No obstanie fos provesdores podrén enlregsr bisnas con una catucided
minlma hasta de 9 (nuave) meses, slempre y cuande enifeguen una carla compromiso, an (a cual £6 ebilguen a canjesr |os blanes, €1 Inslituto daniro de un plezo de 3 dies hdblles, slgulenles al momenta
en que se haya porcalado del vicio oculle o problema de ¢alidad solicitars af canja de los blanes que presepien problamas de calidad o vicios ccultos. Et proveedar deberd raponer los bienes sujelos a
cana, en un plaze no mayor a 03 dias habllas conlados a partit da qus reciba 1a nolficactén cofrespondients. "EL PROVEEDOR” se obliga & respondar por su cuanta y rlasgoe de fos daftos yio parjulclos
qua per Incbsapvancla o negligencia da au pars, liaguo a causer 8] Instluto vio & larteros. BN Instiluy, s0lo aceplard [os Jotea de los blenes apuestos por ol provaedor por canje con 4l documanto qua
smila ¢l Qrgenismo de Certificacidn o Laboratorlo de Prusbas acreditede por parte da £.M.A., qus avale of cumplimlenle da la Norma Oficial Mexicana, Morma Mexicany, Norma Inlernacienal, Nerma da
Referencla o Eepecificacién TAcnice aplicable. Todos jos gastos que se ganeren con molive def canje, corerdn por cuenta del pioveador, prévia notificaclén de “EL PROVEEDOR".

CLAUSULA 3. DE LA ENTREGA DE L08 ARTICULOS ¥ 8US PENAS GONVENCIONALES,

3.1 *EL PROVEEDOR" dobard antregar los blensz soilcitades, an ol plazo mdxime de eniregn sefinlado en la ciéusua 1.2 de esle padido, slempre en una sofa exhibiclin, sin embarge previa
autorizecidn de la Coordinacidn da Abaslacimienlo y Equipamianie, podrd enfregar de inmadiato los bienes solicliados.

3.2 El proveedor reglsirard en la *Remlsion del Padide®, lados los daios conslgnades en el “instruttive pera requisila la Remisién del Pedido” y deberd enlragar origlnal y copla de la miema al
presentarse 4 reallzey la enirega ¢8 Jos Benas, acompafiando log sigulentes documantos en caso de reguerirse: copia del registro sanifaro y al informe analliico dal kile a entrager emitido por el laboratorio
i poumentacion debers setar completa a finy de que sea auterizada |a recopeldn de fos bianes an of Organo de Oparacién Administrallve Desconcentrada Estated

de control de calldad de! fabricandlf. Ealff
Yucaldn an donde, de ser al cassh ls adfardn de recibids en of original de fa rerlsisn.

Administrador del Pedi __ !
AR LEYVA |
ABAST. Y EQUIPA i
: Area Contratarite o, e Afge Contratenta -
%HE BAUTISTA 16 GARGHAL-— LIG. CARLOS GEOYANI MEDINA ROCA DR. ALONSO jUA SORES RID
LCONTROL D ABAST( SERV. JEFE DE LOS SERVIIOS ADMINISTRATIVOS TOOAD ES LiYUCATAN
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Nimero Acuardo: Mo 25 Evorto AD 01124
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN ©. de Evento: AD-0

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

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerda: No. Compranet

OEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminaclon del padido: 23/03/2024 | AA-60-GYR-050GYR011-1-50-2024

Nam. Dictamen Presup:SIN No. de Pedido: P4P0024
Elaboracion: 14/03/2024 impresion 14/03/2024
Proveedor: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC
Direccién: CALLE RETORNO 10 NUM. 15 AVANTE COYOACAN 04460 Fecha de enfrega:  23/03/2024
Partida presupusestal : 0306 21053001

R.F.C. CFC -180727-U88 No. Proveedor : 00145927 Clasificaci6n 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. 15 E. 0 U. 90 P o

33 El provesdor acepla ef presente padido ¥ s compromets u la entrage de cada una de fos renglones por la cantltad determinada, precisaments en sl luger indicado en el prasenle en Tos lammnos
indicados en ta cléusula 3.2 y con las aspecificacionss requeridas. EI ncumplimiento en los plazos do enlrege o en tas canlldades solicitadas, sara motive de la cancelacldn del prasente pedido o de la
cantidad faliants, apiicndose en consecusncia une sola senclén por conceplo de pena convencional, por ef méximo da 4 disa nalureles, sobre las cantidedas Incumplidas, per lo quo no sa consldera ol
asiablacimianto adiclonal de sanclones por canceplo de deduccionss al pago de los blenas, Lo anterlor ain que surta efeclo legsl cualquier Inconformidad o aclarackdn al respecto, fberando ef nstituto
dat compromiso Ineumplido pera que de acuerdo a sus necesidades reasigne el volumen no enlregado a quien mejor convanga & sus intereass, Esto conindependencia de fas Panas Ganvenclonales
eglablocidas an lag cliusulas 3.4, y 3.5, de esla pedido.

3AEL INSTITUTO" aplicard Penas Convancionales del 2.6% por cada dia natural, sln excader ds 4 {custro} dlas, de atrase por cadu clave, de conformidad & lo esleblecido en el arllculo 53 ds
ta LAASSP, sohre al valar da lo Incumplido, cuando eniregue bienes después de los 10 (dlez) dias nalurales méximo da manera oporiuna, seqd slempre en una sola exhibicibn ¥ no so aceptardn enireges
menores al €0% da Ia canlldad solicliada en los pedidos.

3 5°EL INSTITUTO" aplicard Panas Gonvenclonales dal 2.5 % digrio per 8l no cumplimiento & Ia solicilud de canle o recotsecién con defactos o vielos otullos on el ptazo eslableckds de 03 dias
hébiles; tontados a panir do la fecha de su nofificeclén, a enlera satisfaccion del inatiiuta.

En casa da qua I?{I, 8@ ontreguen [os hienes solicitados para canje, su cobrard el valor lofal da Jox bienes no canjeados, auterzando "EL PROVEEDOR" que dichos cobros sa reallten sobre sts pagos
pondientes a cubsr,

3.6Ef adminisirador dot prasenta Pedido ser4 al encargado de determinar, \ar y nolificar & "EL PROVEEDOR' las Penas Convencionalas; asi como vigilar el raglsiro o caplura y valider en el
sistema PRE! Mllenium, dentro de fos § dlas habllea sigulentes ala lustén del incumptimlanto, ast como de noltlicartas a “EL PROVEEDOR para gue ésle raalica el pago corespendiente

3,7En caso que algnin proveador ofertara, prasentacién, caducidad o deseripelén disiinia & lo saliciado an |a solioitud de collzacién y e! drea téeniea la aprobard en dictamen téenieo por no
deleciarta, en [a receptidn del producto en el aimacén serd rachazada y se procaderd a la aplicacldn de las Penas Convencionales correspondlentas.

CLAUSULA 4. DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO.

4.1€f Coordinador de Abastecimb y Equipamiento del Instliuto flrma an rapresentaclén del drea adminisitadors del pedido, slendo o] Departamente de Sumlnislro y Conlrol del Abasto,

responsable da supanvisar y der seguimlento al corceglo, oportuno y puntual cumplimlento da tos compromisos contraldos por “EL PROVEEDOR' en 8mminas del numeref 7.1.1.2 def Manust do
Orpanfzacitn da ta Jelatura de Sagviclos Adminisiralives qua eslablece camo funclén suslantiva *Adminisirar los Padidos que se fermuten an af Grgano de Cperacion Administraliva Desconcenlrada
Estalal Yuealsn bajo of esquema de auminlstre y mantenimiento de inventarios, verificando e} cumplimianto en |a enirega, con fundsmento en to establecldo an of numeral 5.3.15 de Ins Polllicas, Bases y
Linaamiantos on Maleria de Adaulslelones, Arrendamienios y Serviclos del instilulo Mexicano del Seguro Social y numeral 4.2.8.4.1 dal Manuet Administralivo de Aplicachén Ganerat en Malerla da
Adaqulsiclonas, Arrandamtentas y Servicios dal Sector Publico.

CLAUSULA 5. DE LA EACTURAGION.

5.1Los Comprobanles Flscalas fFioitatps por Internet (CFDI) deberdn describir los mismos articudos ¥ la misma redaccién dal padido, nimero de pacTdo, nimere da requisicidn y parida presuguestal,

namera da proveador,

Adminfstrador del P Ty . :
LAE. HAR AR LEYVA
TITYL AR RiBeks _ _

Area Ragulirente JArea Coniratants  {_ .
Gl LIC. CARLOS GE@VANI MEDINA ROCA DR. ALONSO
" UEFE DE LOS SERVICIOS ADMINISTRATIVOS TOOA
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SCCIAL Ndmero Acuerdo: No. de Evento: AD-011-24
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

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

COORDINAGION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido; 23/03/2024 | AA-60-GYR-050GYR011.1-50.2024

NUm. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P0024
Efaboracion: 14/03/2024 Impresion 14/03/2024
Proveedor: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A. DE C.V. No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE RETORNO 10 NUM. 15 AVANTE COYOACAN 04460 Fecha de entrega:  23/03/2024
Partida presupuestal ; 0306 21053001
R.F.C. CFC -180727-U69 No, Proveedor: 00145927 Claslificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NOQ 299 X 127 Y 127-B, COL. Cire. 33 Loc. 80 Inm. 01 T8 15 E. 0 U 90 P 0
6.2E| pago da este pedido sard pasos mexlcanos, de conformidad con el P dimiento para la Recapeién, Glosa y Aprobacitn da D ilos presantados para Trmile de Pagoyla

Constitucitn, Modilicacidn, Gancelacion, Operaclién y Control de Fordlos Flies, sin que dela rebase los 20 dias naturales posieriores a aquel en que *EL PROVEEDOR” presents an las Areas de Tidmila
do Eropacionaes |a reprasantacidn imgrasa dal Comprobanie Fiseal Digital por Internet, slio en Calle 41 Nimerso 439 por calle 34, Colonla Induslrial, GP 97150, en Mérida, Yucatdn, Tel. 99 99 22 §5 58 Exl,
81128, usl comn prasentar Jas opinlonas del SAT, INFONAVET e IMSS Junto con loz CFDI giempre y cuando excedsa toa 300,000.00 {Son: Trasclanios mll poros 60100 M.N.)

6.3En caso de que al monlo méximo de! padide exceda da $300,000.00 {Trescientos mi) pesos 00/100 M.N.), deberd entregar junio con su Comprobante Fiacal Digltal por Interaet, en caso de

conter con Irabsjadares Inscrilos en o1 Régiman Obllgatorio del Segquro Socisl, [a Oplnlén de Cumplimiento en maleria de Seguridad Soclal vigenie y poslilva; en caso de no conltar cort kabajadores
ksetilos en el Réglmen obiigaloro del Segura aocial y subconirate & su personsd, presentand ia Opinin ds Cuwplimienio en materia de Seguidad Soctal viganie y positiva del particular subcontratado, y el
o cusnla con irabajadores Inserilos en el Ragimen Obligatorio tel Seguro Soctal ni eubcontratados, podra prasentac escrilo fibre bajo prolasia de decic verdad en ol que respalde su dicho o documanta
emitido por *EL INSTITUTO" an sl que sonsle que no 5o pusde emilir diche opiniba.

CLAUSULA 6. DE LA PROPIEDAD INFELEGTUAL

6.1, “EL PROVEEDDR" se obliga para con "EL INSTITUTO", & rasponder por los dafios y/o parjulclos que le pudiera causar a dsie o & terceros, &i con molivo da la entrega de los hlenaes, viola derechos
de auior, da patentas y/o marcas u otio daracho reservado a nivel necional o intemaclonal. Per Ip anterior, "EL PROVEEDOR® manifesid en su propussta bajo protesta de decir verdad, no anconiraras en
nlnguno da fos supueslos de Infraczidn a la Ley Federal det Derecho da Aulor, ni & Ja Ley da [s Piopiadsd Indusirlal. En case de que sobrevinlata alguna reclamacion en conlra de "EL INSTITUTO" por
cuaigulara de las causas anles mencionadas, 1a timica obligacikin de dste sord ta de dar aviso an ef domicilio previsto en este Inslumento & *EL PROVEEDOR, para que ésle llsve 4 cabo las accionws
necesarias que garantican |a basacién de "EL INSTITUTO de cualquier conltroversia o responsabllidad de cardcler civil, mercantll, penal o administrativa qua, en su caso, 58 ocaslions.
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3 INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ntimero Acuerdo: No. de EventoAD-011-24
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Namero de Seslon: bajo el: FraceV art. 41
%  COCRDINAGION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet
DEPARTAMENTO DE ADQUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido:23/03/2024 | AA-50-GYR-050GYR011-1-60-2024
Nuam. Dictamen Presup:SiN No. de Pedido: D4P0024
Elaboracién: 14/03/2024 Impresion 14/03/2024
Proveedor: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A. DE C.V. No Requisiclén: PAC
Direccién CALLE RETORNO 10 NUM. 15 AVANTE COYOACAN 04460 Fecha de entrega:  23/03/2024
Partida presupusestal : 0306 21053001

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