INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
OOAD Estatal Quintana Roo

Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento

Numero Acuerdo:
Numero de Sesién:
Fecha de Acuerdo:

Fecha Terminacion del pedido:14/02/2022

Departamento de Adq de Bienes y Cont de Servs

No. de Evento:1A050GYRO08E32-2022
bajo el: Articulo 42
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No. Compranet: 2889651
No. de Pedido: D2P0015

Elaboracién: 04/02/2022 Impresion 04/02
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Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A.DEC.V.

No Requisiciéon: PAC

Direccién: SANTA BEATRIZ No. 1249, SANTA MARIA, GUADALAJARA, JALISCO, 44350 Fecha de entrega: 14/02/2022
Partida presupuestal : 0413 21053002 \
R.F.C. GHC -130924-B82 No. Proveedor: 00127627 Clasificacic tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO asificacion presupuestal :
Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 TS. 15 E. 0O U 9 PO
Partida Clave del Articulo Descripcién Cantidad Unidad Precio Importe Total
11 0680 04008570101 AGUJAS TIPO: HUBER, ANGULADA A 90 GRADOS DE ACERO INOXIDABLE, PARA 1 PZA 250.00 250.00
UTILIZARSE CON LAS CLAVES 060.303.0123 Y 060.167.8782. LONGITUD. 31.8 MM
CALIBRE. 22 G. ]
Marca:  BIOACCESS Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:1
12 060 12528360003 BOLSA DE PAPEL GRADO MEDICO. PARA ESTERILIZAR CON GAS O VAPOR.CONO SIN 45 ENV 705.12 31,730.40
TRATAMIENTO ANTIBACTERIANO; CON REACTIVO QUIMICO IMPRESO Y SISTEMA DE
APERTURA. MEDIDAS: 25 X 38 X 8 CM. PRESENTACION: ENVASE CON 250 A 500 PIEZAS.
Marca: ESTERIBOL Tipo Presen: ENV
_uﬁomam:ommn MEXICO Cant Presen:1
13 060167 33871101 CANULAS PARA EMBOLECTOMIA. ESTERILES Y DESECHABLES TIPO: FOGARTY 1 PZA 750.00 750.00

LONGITUD 80 CM. CALIBRE 3 FR.
BIOMED
MEXICO

Marca:
Procedencia:

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1

.
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Elaboracién: 04/02/2022 Impresion04/02/20p2

Unidad solicitante:

[Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A. DE C.V.

Direccién: SANTA BEATRIZ No. 1249, SANTA MARIA, GUADALAJARA, JALISCO, 44350

R.F.C. GHC -130924-B82 No. Proveedor : 00127627

ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO

No Requisicion: ._u>0

V1208 QENDIS 13G ONVDIXTW OLOLUSN

Fecha de entrega: 14/02/2022
Partida presupuestal : 0413 21053002

Qe

Clasificacién presupuestal :

Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80  Inm. 01 T8.16 E. 0 u .9 P.oO
Partida Clave del Articulo Descripcion .
3 06016734031101 CANULAS PARA EMBOLECTOMIA. ESTERILES Y DESECHABLES TIPO: FOGARTY

LONGITUD 80 CM. CALIBRE 4 FR.
Marca: BIOMED
Procedencia: MEXICO

4 060 16744191101 CANULAS PARA EMBOLECTOMIA ESTERILES Y DESECHABLES. TIPO: FOGARTY

LONGITUD 80 CM. CALIBRE 5 FR.
Marca: BIOMED
Procedencia: MEXICO

5 060345132901101 EQUIPOS PARA ALIMENTACION ENTERAL, DE CLORURO DE POLIVINILO (PVC),
CAPACIDAD 1 500 ML_CONSTA DE: BOLSA CON ASA U ORIFICIO PARA COLGARSE Y

Cantidad Unidad Precio Importe Total
3 PZA 700.43 2,101.29

Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1
3 PZA 700.43 2,101.29
Tipo Presen: PZA
Cant Presen:1

1000 EQP 46.28 46,280.00

UNA ABERTURA CON UN DISPOSITIVO QUE PERMITA LLENARLA'Y OBTURARLA,
GRADUACIONES CADA 100 ML, CAMARA

Marca: NUTRISET
Procedencia: MEXICO

Tipo Presen: EQP
Cant Presen:1
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Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A. DE C.V.

No Requisicion: PAC
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Direccion: SANTA BEATRIZ No. 1249, SANTA MARIA, GUADALAJARA, JALISCO, 44350 Fecha de entrega: 14/02/2022 Z
, Partida presupuestal : 0413 21053002
R.F.C. GHC -130924-B82 No. Proveedor : 00127627 Clasificacié tal - ,
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO asificacion presupuestat -
Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. O u 9 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
6 06034531190001 SISTEMA DE SUCCION, CERRADOQ, PARA PACIENTE CON TUBO ENDOTRAQUEAL 19 PZA 348.75 6,626.25
CONECTADO A VENTILADOR, 10 FR, CONSTA DE:UN TUBO DE SUCCION DE CLORURO :
DE POLIVINILO, CON UNA MARCA DE PROFUNDIDAD DE 2 CM, EMPEZANDO DESDE
LOS 10 CM HASTA 42 CM Y UNA
Marca: DRENOVAC |_|_UO Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:*
7 06054301151101 JALEAS LUBRICANTE. ASEPTICA. 564 ENV 30.24 17,055.36
Marca:  LUBRI-6 NF Tipo Presen: GRO
Procedencia: MEXICO Cant Presen:135
8 06055008911101 JERINGAS DE VIDRIO, CON BULBO DE HULE, REUTILIZABLE CAPACIDAD: 90 ML. 4 PZA Gm.oo 540.00
Marca;: EDIGAR Tipo Presen: PZA
Procedencia: -  MEXICO Cant Presen:1




OOAD Estatal Quintana Roo

Jefatura de Servicios Administrativos
Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
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NuUmero de Sesion:
Fecha de Acuerdo:

No. de Evento:IAO5S0GYR008E32-2022
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Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A. DE C.V.

Direccién: SANTA BEATRIZ No. 1249, SANTA MARIA, GUADALAJARA, ._>—“_m00, 44350

R.F.C. GHC -130924-B82
Unidad solicitante:

No. Proveedor :

00127627
ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO

No Requisicién: PAC
14/02/2022
Partida presupuestal : 0413

Fecha de entrega:

Clasificacién presupuestal :

21053002

Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. O Uu 9o P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
9 06084108191201 SUTURAS SEDA NEGRA TRENZADA CON AGUJA. LONGITUD DE LA HEBRA 75 CM. 7 ENV 259.74 1,818.18
CALIBRE DE LA SUTURA 3-0. CARACTERISTICAS DE LA AGUJA 1/2 CIRCULO AHUSADA -
(25-26 MM).
Marca:  ATRAMAT Tipo Presen: PZA
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:12
10 06084113361201 SUTURAS SINTETICAS NO ABSORBIBLES, POLIESTER TRENZADO, CON 2 ENV 2,040.81 4,081.62
RECUBRIMIENTO, CON AGUJA. LONGITUD DE LA HEBRA. 75 CM CALIBRE DE LA
SUTURA. 2 CARACTERISTICAS DE LA AGUJA. 1/2 CIRCULO, CORTANTE (40-45 MM).
Marca: ATRAMAT Tipo Presen: PZA
Procedencia: MEXICO Cant Presen:12
1 06084119551201 SUTURAS SEDA NEGRA TRENZADA, CON AGUJA. LONGITUD DE LA HEBRA. 75 CM 6 ENV 287.56 1,725.36

CALIBRE DE LA SUTURA. 0 CARACTERISTICAS DE LA AGUJA 1/2 CIRCULO, AHUSADA

(25- 26 MM).
Marca: ATRAMAT
Procedencia: MEXICO

S

Tipo Presen: PZA~
Cant Presen:12
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w_wwwmqmﬁz__wx_.ow,zo mm_. SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento:IAO50GYR008E32-2022 |
statal Quintana Roo . . . .
Jefatura de Servicios Administrativos Niimero de Sesion: bajo el Articulo 42

Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento Fecha de Acuerdo: No. Oog_oq.mjm._n 2889651

Departamento de Adq de Bienes y Cont de Servs Fecha Terminacion del pedido:14/02/2022 | No. de Pedido: D2P0015

Elaboracion: 04/02/2022 Impresion 04/02/2022
Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A.DEC.V. No Requisicién: PAC A
Direccién: |SANTA BEATRIZ No. 1249, SANTA MARIA, GUADALAJARA, JALISCO, 44350 Fecha de entrega: 14/02/2022 \
Partida presupuestal : 0413 21053002

R.F.C. GHC -130924-B82 No. Proveedor : 00127627

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO Clasificacién presupuestal :

Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 9 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 06087901501101 TERMOMETROS CLINICO, DE VIDRIO TRANSPARENTE, CON MERCURIO 165 PZA 29.50 4,867.50

QUIMICAMENTE PURO, ESCALA GRADUADA EN GRADOS CENTIGRADOS (3550 CA
41g C) CON SUBDIVISIONES EN DECIMAS DE GRADO ORAL.

Marca: TERMOMETRO Tipo Presen: PZA
Procedencia: CHINA Cant Presen:1

SUB. TOTAL $ 119,927.25
LV.A $ 19,188.36

TOTAL $ 139,115.61
( ciento treinta y nueve mil ciento quince pesos 61/100 M.N.)
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Elaboracion: 04/02/2022 Impresion04/02
Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A.DE C.V. No Requisicion: PAC

Direccién: SANTA BEATRIZ No. 1249, SANTA MARIA, GUADALAJARA, JALISCO, 44350 Fecha de entrega:  14/02/2022

Partida presupuestal : 0413 21053002
R.F.C. GHC -130924-B82 No. Proveedor : 00127627 O_mmmwmﬂﬂnmn.v: U_..chv:mw»m_

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO . :
Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 9 P 0

CLAUSULAS DEL PEDIDO
1.1 El pedido fue adjudicado al proveedor mediante procedimiento de contratacion bajo la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico; con la finalidad de cubrir las necesidades derivadas por incumplimiento de érdenes de reposicién yfo liberaciones de compra
autorizadas por la Coordinacién de Control al Abasto, con el objeto de evitar desabasto en las unidades médicas de atencion a la derechohabiencia, procedimiento en el que se garantizaron las mejores condiciones disponibles al [nstituto en cuanto a precio, calidad, oportunidad de entrega y
financiamiento.
1.2 El proveedor acepta y se compromete a :::mﬂ el presente pedido y a surtirlo en el plazo, cantidad, lugar y condiciones de entrega sefialadas en presente de conformidad con la comunicacién de resultados al  evento de contratacion. Ef presente pedido se firma bajo la modalidad de precios fijos,
los cuales no pueden ser modificados dentro de la vigencia del mismo.
1.3  El proveedor manifiesta bajo protesta de decir verdad no encontrarse en ninguno de los supuestos de infraccion a la Ley Federal de Derechos de Autor, ni a la Ley de la Propiedad Industrial, para ser susceptible en su caso, de adjudicacion.
1.4 E proveedor declara, bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en alguno de los supuestos establecidos por los articulos 50 y 60 pendltimo parrafo, de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico (LAASSP).
1.5 Si el monto del pedido excede los $300,000.00 (trescientos mil pesos 00/400M.N.), para efectos del articulo 32 D del Cédigo Fiscal de la Federacion, el proveedor debera remitir conjuntamente al pedido y siempre de manera previa a la entrega de los bienes, la opinién actualizada vigente y positiva
emitida por el SAT, en la que manifiesta que se encuentra al corriente de sus obligaciones fiscales y su Opinidn de cumpil aciones en materia de seguridad social @ INFONAVIT y en caso de incumplimiento de éste Gltimo el proveedor solicita se aplique los recursos
derivados del contrato y/o pedido contra los adeudos que en su caso tuviera a favor del Instituto.
1.6 Los gastos por concepto de empagque, flete y acarreo, asi como todos los impuestos y derechos, tanto federales como estatales o mul
bienes que asl lo ameritan.
1.7 Para cubrir las erogaciones que se deriven del presente contrato y/o pedido, el Instituto cuenta con recursos disponibles suficientes, no comprometidos, en la partida presupuestal correspondiente.
1.8 De conformidad con fo previsto en el articulo 81, fraccion [V, del Reglamento de Ia Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico, en caso de discrepancia entre el contenido de |a Invitacién yfo notificacion de resultado del procedimiento respectivo y el presente instrumento,
prevalecera lo establecido en la Invitacion y/o notificacion de resultado del procedimiento, asi como la descripcion y presentacion del cuadro basico Institucional

1. DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPECCION
2.1 El proveedor debera garantizar la calidad de los bienes m::mmmaom y se obliga a su reposicion en un plazo que no excedera de 3 dias habiles contados a partir de la fecha de su notificacion al detectarse defectos de calidad o mal estado en los mismos y/o por no cumplir con las especificaciones
consignadas en este pedido. La reposicion de los bienes sera solicitada por el Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada Estatal Quintana Roo a través del Departamento de Suministro y Control del Abasto.
2.2 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra efectuar pruebas sobre la calidad de los bienes, rechazando aquellos que no relinan las especificaciones requeridas, lo cual se hara del conocimiento del OIC en el IMSS en cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 60 de la LAASSP.
2.3 Independientemente de las pruebas que realics el IMSS, el proveedor debera responder por los vicios ocultos que presenten los bienes y materiales entregados.
2.4 El proveedor cuenta con las ficencias, autorizaciones y permisos que conforme a otras disposiciones son necesarias para la produccién y/o suministro de los bienes objeto de este pedido.
2.5 La garantia de cumplimiento del pedido queda dentro de la hipétesis comprendida en el articulo 48 ltimo parrafo, toda vez que los bienes se entregan dentro de 10 dias naturales siguientes a la firma del pedido.
2.6 El perlodo de caducidad de los bienes, no podra ser menor a 12 (doce) meses, contados a partir de Ia fecha de entrega. No obstante los proveedores podran entregar bienes con una caducidad minima hasta de 9 (nueve) meses, siempre y cuando entreguen una carta compromiso, en [a cual se
obliguen a canjear los bienes, El Instituto dentro de un plazo de 3 dias habiles, siguientes al momento en que se haya umam»mno del vicio Onc_"o ° n_.oc_msm nm calidad sol n_ﬁqm el omam de los u_m:mm que u_.mmm_._»m: Eov_mamm de nm_amn o vicios ocultos. El proveedor amuma reponer _Om _u_m:om mc_mﬁom a

ipales, o de cualquier otra naturaleza, seran a cargo del proveedor, con excepcion del impuesto al Valor Agregado que correré a cargo del Instituto en aquellos

Tanje, en un plazo no mayor a 10 dias hablles contados a partr de que reciba la nouficacion correspondiente.
solo aceptara los lotes de los bienes repuestos por el proveedor por canje con el documento que emita el Organismo de Certificacion o _,wcowma_._o am P.:mcmm acreditado _UE umnm de EMA, que avale el o:Ew_
Referencia o Especificacion Técnica aplicable. Todos los gastos que se generen con motivo del canje, correran por cuenta del proveedor, previa notificacion del IMSS

2. DE LA ENTREGA DE LOS >_».:o:—.0m
tados, en el plazo méaximo de entrega sefialado en la cldusula 1.2 de este pedido, siempre en una sola exhibicion, sin embargo previa autorizacién de la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento, podra entregar de inmediato los bienes

provee e yTiESgo Us US qUE PO v igeTcladesupa egue-a-causara o

m:S am la 20_.3m Oficial z_mx_om:m Norma Mexicana, Norma _amSmo_o:m_ 20_,3m am

3.1 El proveedor debera entregar. los bienes sol
solicitados.

3.2 El proveedor registrara en la “Remision del Pedido”, todos los datos consignados en el “Instructivo para requisita la Remision del Pedido” y debera entregar original y copia de la misma al presentarse a realizar la entrega de los bienes, acompafiando los siguientes documentos en caso de
requerirse: copia del registro sanitario y el informe analitico del lote a entregar emitido por el laboratorio de contro! de calidad del fabricante. Esta documentacién debera estar completa a fin de gue sea autorizada la recepcién de los bienes en el Organo de Operacién Administrativa Desconcentrada
Estatal Quintana Roo en donde, de ser el caso, le sellaran de recibido en el original de la remision, -

3.3 El proveedor acepta el presente pedido y se compromete a la entrega de cada uno de los renglones por la cantidad determinada, precisamente en el lugar indicado en el presente en los términos indicados en Ia cla 3.2ycon las iones requeridas. El incumplimiento en los plazos
de entrega o en las cantidades soficitadas, sera motivo de la cancelacion del presente. pedido o de la cantidad faltante, o anterior sin que surta efecto legal cualquier inconformidad o aclaracién al respecto, liberando al Instituto del compromise incumplido para que de acuerdo a sus necesidades
reasigne el volumen no entregado a quien mejor convenga a sus intereses. Esto con independencia de las deductivas y penas contractuales establecidas en las clausulas 3.4 y 3.5 de este pedido.

3.4 Se aplicara una Deductiva del 10% sobre el valor de lo incumplido cliando no entregue en la fecha establecida los bienes so
Se aplicars una deductiva del 2.5% diario por el no cumplimiento a la solicitud de canje o recoleccién con defectos o vicios ocultos en el plazo establecido de 10 dfas habiles; contados a partir del dia siguiente y hasta un maximo de 4 dias naturales.

En caso de que no se entreguen los bienes solicitados para canje, se cobrara el valor total de los bienes no canjeados, autorizando el proveedor que dichos cobros se realicen sobre sus pagos pendientes a cubrir.

3.5 Se aplicara una Pena Contractual por el 10% def valor total de los bienes entregados al Instituto cuando no se cumplan con los requisitos de calidad, autorizando el proveedor que dicha deduccién se realice sobre sus pagos pendientes a cubrir.

3.6 . El administrador del presente contrato y/o pedido sera el encargado de determinar, calcular y notificar a “EL PROVEEDOR" las deductivas; asf como vigilar el registro o captura y validar en el sistema PREI Milenium, dentro de los 5 dias habiles siguientes a la conclusion del incumplimiento, 1a
aplicacion de las deductivas objeto del presente instrumento juridico y comunicar los incumplimientos, el importe méximo de las deductivas no podra ser mayor al 10% de lo incumplido.

3.7 En caso que algun licitante ofertara presentacion, caducidad o descripcion distinta a lo solicitado en estas bases y el 4rea técnica la aprobara en dictamen técnico por no detectarta, en la Snmuo_c: del producto en el almacén sera _.mn:mNmnm y se procedera a la aplicacion de la pena 8=<msn_o=m_ <]
deductiva correspondiente.

° 4 DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO.
4.1 El Coordinador de Abastecimiento y Equipamiento del Instituto firma en representacion del area administradora del pedido, siendo, Departamento de Suministro y Control del Abasto, responsable de supervisar y dar segui p
contraidos por m_ Proveedor en términos del numeral 8.1.1.2 del Manual om Organizacién De La ;mﬁmE_.m De Servicios Administrativos que establece como funcién sustantiva “administrar los contratos y/o pedidos que se formulen en ef o_.mmzo de Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal
iento en la entrega, con fundamento en lo establecido en el numeral 5.3.18 de las politicas, bases y lineamientos en materia de adquisiciones, arrendamientos y servicios del instituto mexicano del
seguro social y numeral 4.2.6.1.1 del Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

5 DE LA FACTURACION

5.1 Las facturas deberan describir los mismos articulos y la misma redaccién del pedido, niimero de pedido, nimero de requisicion y partida presupuestal.
5.2 El pago de este pedido en pesos mexicanos, se realizara dentro de los 20 dias naturales posteriores a la presentacién de las facturas en la Oficina de Tramite de Erogaciones, sito en Avenida Chapultepec 2 Oriente, colonia centro, Chetumal Quintana Roo, C.P. 77000, y de conformidad a la
normatividad de pago de la Jefatura de Servicios de Finanzas receptoras de los bienes, bajo las siguientes consideraciones: toda entrega de bienes se considerara comprendida en un “Periodo mensual de entrega de bienes” en donde dichos periodos abarcan del 11 de cada mes, al dia 10 del Bmm
siguiente; El proveedor podra presentar su factura en las oficinas de Tramite de Erogaciones del Organo Qe Operacion Administrativa Desconcentrada Estatal Quintana Roo y UMAE de destino, a partir del dia 5 del mes sigulente a aquél en el que se concluya el “Periodo mensual de entrega de
en el que haya efectuado la entrega objeto de este pe

iento al correcto, oportuno y puntual ct imi de los promisos
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Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento Fecha de Acuerdo: . No. OOBqu_)QﬁNmeQm‘_

Departamento de Adq de Bienes y Cont de Servs Fecha Terminacién del pedido:14/02/2022 | Ny de Pedido: D2P0015

Elaboracion: 04/02/2022 Impresion 04/02/2022
Proveedor: GOMEN HEALTH CARE, S.A. DE C.V. No Requisicion: PAC A
Direccién SANTA BEATRIZ No. 1249, SANTA MARIA, GUADALAJARA, JALISCO, 44350 Fecha de entrega:  14/02/2022
, v Partida presupuestal : 0413 21053002

R.F.C. GHC -130924-B82  No. Proveedor: 00127627 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN QUINTANA ROO .
Lugar de entrega: CARRETERA CHETUMAL- MERIDA KM. 2.5, Circ. 24 Loc. 80 Inm. 01 TS.15 - E. 0 U. 90 P 0

DICTAMEN PRESUPUESTAL 0000002610-2022

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.
NOMBRE DEL REPRESENTANTE .
AGUSTIN JAIME MENDOZA ROBLEZ

CARGO v,
REPRESENTANTE LEGAL / \

FIRMA DE CONFORMIDAD \) /\ TELEFONO(S)

¢« DIA MES AN
A / FECHA 104 |02 |2022
EL REPRESENTANTE ACREDITA _uﬂomm PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA
PODER 45,163 DEL 20 DE SEPHEMBRE DE 2013 PROTOCOLIZADO POR EL LIC. ALVARO

RAMOS ALATORRE, NOTARIO No. 3 DE ZAPOPAN, JALISCO.

JEFATURA DE SERVICIOS JURIDICOS UMM
DEPARTAMENTO CONSULTIVO s
— Los aspectos juridicos del p mplimiento a lo dispuesto en el numeral
< 8.1.3.1, parrafo 9, del Manual de Or o por el Departamento Consultivo. En
consecuencia, se registré bajo el nimer
La validacion juridica se efectio sin uM:Nmma fficacion, procedimiento, términos w,f.,._.u,o_osmm de\la contrataci6 .. ni del resultado de la investigacion de
mercado corr e .:mwmf.. L la sobre la v/ ia y/o viabili de los 2 i y lasfdemas circunstancias que determinaron
pre las areas req , técnica «o 3 R
” nw
LIC. ROSA MARIA RIOS REYES MTRA. WENDY GUADALUPE LORA ARO ) IGUEL ANGEL VAN-DICK RUGA M”
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