INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-E224-2022

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN - g S

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Ao daaBio bajo el. Fracc V art. 41

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet: AA-050GYR011-E224-2022

CERARIAMENTE DE ARGUINKIONED Fecha Terminacién del pedido:15/07/2022 | No. de Pedido: D2P0694

Num. Dictamen Presup:SiN Elaboracién: 05/07/2022 Impresion 05/07/2022
Proveedor: ASISTENCIA MEDICAR, SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccion: CALLE GUILLERMO PRIETO Num. 27 COAPEXPAN XALAPA 91057 Fecha de entrega: 15/07/2022
Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. AME -110628-GV9 No. Proveedor : 00150146 Clasificacié i s
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN SSIEAGIGN PrESUPUOSIA) ;
Lugar de enfrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127.B, COL. Circ. 33 ioc. 80  inm. @i 178.18 E. 0 U % P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio  Importe Total
1 01000041100000 AMIODARONA TABLETA CADA TABLETA CONTIENE: CLORHIDRATO DE AMIODARONA 2000 ENV 419.00 838,000.00
200 MG ENVASE CON 20 TABLETAS.
Marca: DARFIN Tipo Presen: TAB
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:20
SUB. TOTAL $ $38,000.00
I.V. A, $ 0.00
TOTAL $ 838,000.00

( ochocientos treinta y ocho mil pesos 00/100 M.N.)

: Administrador dei Pedido .
© C. CARLOS AHMED AGUILAR C : Z -
TITULAR DE LA COCRD. ABAST:- l IEN e s O B

. 152 Coniratare g
3 oL C. CARLOS G MEDINAROCA  DRA. MIRIAM VICTORIA SANCHEZ CASTRO  C. RICARDQ/KAMON ROCHE BAUTISTA
JERETEL NERYO-ADSY CIENEE_ 0 EFE DE SERVIC{GZ ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAL YUCATAN JEFE DEL DEPZD. DE SUM. Y CJRL. DEL ABASTO




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-E224-2022

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Ndmero de Sesién: T

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

COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-060GYR011-E224-2022

e R Fecha Terminacion del pedido: 15/07/2022| Ny de Pedido: D2P0884

Nim. Dictamen Presup:8/N Elaboracion: 05/07/2622 Impresion 05/07/2022
Proveedor: ASISTENCIA MEDICAR, SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccion: CALLE GUILLERMO PRIETO Num. 27 COAPEXPAN XALAPA 91057 Fecha de entrega:  15/07/2022
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. AME -110628-GV9 No. Proveedor : 00150146 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  inm. 01 75.i68 E 0 u oo P O

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

1,1E1 padido fue adjudicado a "EL PROVEEDOR” madianta procedimiento de contratacién de Adjudicacién Diracta indicada en el extramo suparior derecho del prasente pedido, cumplierdo con lo
Indicado anfa Ley de Adquisiciones, Arandamientos y Servicics del Sactor Pablico; con la finalidad de cubrir Jas idades derivadas por ir n da érdenes da reposicién y/o liberaciones, por
1 Coordinacidn da Control & Abasto, con ! objeto ds evitar desabasto en las unidades médicas da atencién a la derechohabiencia, procedimiento en el que sa garartizaron las mejores condicionss
disponibles al Ingtituto Bn cuznto a praclo, calidad, oportunidad de antraga y financiamianto,
1,2'EL PROVEEDOR® acepta'y sa compromete a firmar el presente padido y & surtirio en el plazo, cantidad, lugar y condlci da anttaga sefial de conformidad con el comunicado da
resultedos del evento da conlratacién dal cual dariva, Ef prasenie padido se firma bajo la modaiidad da precios fijos, los cuales no pusdaen ser modificados dentro de fa vigencia dal mismo.
1.3 "EL PROVEEDOR" manifiesta bejo prolests da decir vardad no encontrarse en ninguno de los supusstos de infraccién a la Ley Federal de Derechios de Autor, nl ala Ley dela Propleded Industrial,
‘para ser suscaptible en su caso, de adjudicacién,
1.4E| praveador dectara, bajo protasta da declr verdad, no enconlrarsa en alguno da los supuastos astablecidos por los artfeulas 50 y 60 panditimo pérrafo, da la Lay de Adauisicionas,
Arendemientos y Servicios del Sector Pibllco (LAASSP).
1.55i el monto dal padido excede los $300,000,00 (Son: Tresciantos mil pases 00/100 M.N.), para efectos dal articulo 32 D del Chdigo Fiscal de Ia Federacién, "EL PROVEEDOR" debera ramitir
conjuntamente al pedido y siempre de manera previa a la entrega de los blenes, la opinién actuslizads vigenta y positiva emitida por al SAT, en fa que manifiesta que se encuantra al corriants de sus
obligacicnes fiscales; la opinién actualizada vigenta y positiva amitida por a1 INFONAVIT, y su Opinién de cumplimianto vigants y positiva de obligacionas en Materia de Seguridad Soclal; y an caso de
incumplimiento de ésta Gitima “EL PROVEEDOR” solicila se aplique los recursos derivados del Padido contra los adsudos que en su caso tuviera a favor de *EL INST TUTO"
1.6 Log gastos por concepto da empague, flata y acarran, asi como tados los impuasios y darechos, tanto fadarales coma estatalas o municipales, 0 da cualquier otra naturalaza, serén a cargo de
*EL PROVEEDOR", con excapaién del Impuesto al Valor Agregado qua cofrara a carge de “EL INSTITUTO" en aquellos bienes que asl lo amatitan.
1.7Para cubrir las erogacionss que se derlven dsl presenta Pedido, "EL INSTITUTO" cuenta con racursos disponiblas suficientas, no comprometidos, en Ia parlida presupuastal corraspondlents,

de conformidad con lo previsto en e articulo 81, fracclén IV, dal Regl to de ia Ley da Adquisicionas, Arrendamientos y Servicios del Sector Pdblico, an caso de discrepancia antre el cantenlda

de
r La solicitud da cotizacién ylo notificacion da resultada del procedimlento
ol
Procedimiento, asl como la dascriptitn y presentacién del Cuadro Basico Institucional.
1.8 ~“EL INSTITUTO" cuanta con aulorizaclén dal presupuesta para cubrir af compromiso derivado dal presenta padido, ¢on el Dictaman de Disponibifided Prasupuestal con Namaro: 0000149356-2022
Da Facha 11 da Mayn dal 2022

peciivo y el pr ta Ir o, pravaleceré lo establacido en el primer documento citado yio notificacién de resultado

1.9 Vigencia dal Padido: del 08 al 15 de Jullo del 2022 {Es decir B (ocho) dias sin Sancitn, mds 2 (dos) dias con Sancion).
1.10 "EL PROVEEDOR" acradita la existencia y personalidad con los datps que registra en el apartado de Nombre del Representante, Cargo, Firma, Tal&fono, Podar Notarial y fecha da firma de este
padido

CLAUSULA 2. DE LA GARANTIA DE CALIDAD Y DE LA INSPEGCION,

2.1 "EL PROVEEDOR" deberé garentizar ia calidad de los blenes entregados y se obliga a su reposicion en un plezo que no excadera da 03 dias habiles contados a partir de la facha de su
notificacién 2 detactarss defectos de calldad o mal astada an los mismos ylo por no cumplir con las especificaciones consignadas en esle padids, La reposicién da los bienes serd solicitada por al
Organo da Opsracién Administrativa Desconcentrada Esjetal Yucatén a través del Dapartamento de Suministros y Control del Abasto.

2.2 El Instituto Mexicano del Seguro Social podra ef prusbas sobre 1a callded da fos bienas, rechazando aquelios que no reanan las aspecificaciones requeridas, lo cual se hard del

Administrador de! Pedide
C. CARLGS AHMED AGUILAR CASTI
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ntmero Acuerdo: No. de Evento: AA-E224-2022

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Niimero de Sesion: -

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

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR011-E224-2022

DEPARTAMENTD D AHGUIEAANED Fecha Terminacién del pedido: 15107/2022 | vy, de Pedido: D2P0Go4

Niim. Dictamen Presup:S/N Elaboracién: 05/07/2022 Impresion05/07/2022
Proveedor: ASISTENCIA MEDICAR, SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE GUILLERMO PRIETO Num. 27 COAPEXPAN XALAPA 91057 Fecha de entrega:  15/07/2022
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. AME -“110628-GV9 No. Proveedor : 00150146 Clasificacién 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. 01 TS.1%5 E 0 u gs P

conacimiento del OIC el incumplimiento de *EL PROVEEDOR" a lo dispuasto en al arliculo 60 de la LAABSP,

2.3 Indepandientemante da las prusbas que reslica al IMSS, el proveedor deberd rasponcder por los vicios ocultos que prasentan fos bienes y matarialas entragados,

24 “EL PROVEEDOR cuenta can las licanclas, autorizaclones y permisos qua conforme a ofras disposiclones son necasarlas para |a producclén y/o suministre de los bienas abjeto do esta padido,
25 Lagarantia dle cumplimiento del padido queda daniro de la hipétesia comprendida en el artlculo 48 Ultimo parrafo da la LAASSP, toda vez que los blanes se antragan antes da 10 dias qua
manciena dicho articulo,

2.6 El poriodo da caducidad da |os bienss, no podrd ser manor a 12 (doce) mosas, contedos a partir de la facha de entrega. No obstante los provaedores podrdn entregar blenes con una caducided
minima hasta de B (nueve) meses, siempre y cuando eniraguen una carta compromiso, 4n 1a cual sa obliguen a canjear Jos bienes, E) Instituto dantro de un plazo de 3 dias habiles, siguientes al momento
an qua sa haya percatado dal vicio oculto o probl do calidad sollcitar el canje da los blenes que presanien problamas de calidad o vicios ccullos. El provesdor debaré raponer los bignes sujatos a
eania, an un plazo no mayor 2 03 dias hébiles contadas 8 pardlr de qua racins la notifieactdn earraspondianta “EL PROVEEDOR” s obliga a respondar par su cusnta v rinsgo da los dafios ylo parjulcios
que por Incbservancia o negligencla de su parte, llegue 8 causar al Instituto y/o a terceros. El Inslituto, sélo aceplara los lotes de los blenas repuestos por el proveadar por canje con el documento que
_emita el Organlsmo de Certlficacion o Laberaterio da Pruabas acreditade por parte de EMA, qua avale el cumplimiento de Ia Norma Oficlal Maxicana, Norma Maxicana, Norma Intemacional, Notma da
Referencla o Espacificacion Técnica aplicabls. Todos los gaslos que se generen con motivo del canje, corrardn por cusnta del proveedor, previa notificacion de "EL PROVEEDOR',

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

3.1 *EL PROVEEDOR" dabera entragar los blenas solicitados, en el plazo méximo da entrega sefalado en i2 clbusula 1.2 da este padido, siempre én una sola exhibiclén, sin embargo pravia
sutorizacién de la Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento, podra entregar de inmediato los bisnes solicitados.

3.2 El provasdor ragistrara en la “Remisidon dal Padido”, tedos los datos consignados en ol *Instruclivo para requisita la Remlsién dal Pedido” y debara entragar original y copia de |la misma al
ptesenterse 8 realizer la entraga de los bienes, acompefianda los sigulentes documentos en ¢asa da requarirse: copla del reglsiro sanitario y ef informe analitica dal lota a entragar emitido por el laboratorio
tla contral de calidad dal fabricante. Esta documentaclon daberé estar completa a fin da qua sea autorizada la recepclon de los bienas an e Organo de Operaclén Administrativa Desconcentrada Estatal
Yucatén en donde, de sar el caso, la sellarén de recibido en el original da la ramision.

23 El provasdor acepta el presanta pedido y sa compromete & la entrega da cada uno da los renglones por L eantidad daterminada, precisaments en el lugar indicado en el presenta an 0s férminos
indicados en la cléusula 3.2 y con las espacificaclones requeridas, El incumplimlanto en tos plazos de entrega o 6 las cantidades sollcitadas, serd motivo da la cancalacitn del presenta pedido o da la
cantidad faliants, lo antericr sin que surta efecto legal cualquier Inconformidad o aclaracisn 2l respecia, libarando al Instituta del compromiso incumplida para qua da acuerdo a sus nacasidadas rassigne
&l volumen no entragado a quian mejor convanga a sus intereses. Esto con indepandencia da las Penas Convenclonales establecidas en las cléusulas 3.4, y 3.5, da esta padido.

34°EL INSTITUTO" aplicaré Penaa C {onales del 5% por cada dla neturs), 2 (des) dles, da atraso por cada clave, de conformidad a 1o eslablacido en a! articulo 53 de la LAASSP, sobre el

valor de lo incumplido, cuando entregua bienes después da los 8 (ocho) dlas naturales méaximo de manera oportuna, serd slempre en una sola axhibicién y no se acoeptardn antragas menores 2l 60% de la
caniigad solicitada an los padidos.

3.5°EL INSTITUTO" aplicaré Penas Convancionales dal 2.5 % diario por el no cumplimiente a la solicitud de canje o recoleccion con defactas o viclos peultos en el plazo establecido de 03 dias

hébllas; contados a partic da [a fecha da su notificacion, a entara satisfaccion del Instituto.

En caso da que no e entraguan los bienes solicitadas para canje, se cobrard ol valof tatal da los bienes no canjsados, sulorizanda “EL PROVEEDOR" gua dichos cobros sa raalican sobre sus pagos
pendiantes a cubrir.

3.6E| administrador del presente Pedido seré el encargado de determinar, ealeular y notificar a *EL PROVEEDOR' las Penas Convencionales; asl como vigilar al registro o captura y validar en al
sistema PRE( Milanium, dentro de los 5 dias hébiles sigulentes a la conclusion dal incumplimianto, asi como de notificarlas a “EL PROGVEEDOR” para que ésta realles el pago correspondienta

3.7En caso que algan proveedor ofertara, p tacién, cadusidad o descripeitn distinta a lo solicitedo en la solicitud da cotizacion y e 4rea téonica la aprobard an dictamen técnico por no

detectarda, enla recepcitn de) producto en el almacén serd rathazada y sa procedara a fa aplicacitn de fas Panas Convencionales comespondientes.

3.8 Elhorario de recepcién serd da B:30 a 15:30 horas, en dias hablles para el Instituto.

CLAUSULA 4. DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO.

4.1El Coordinador da Abastscimianto y-Equiparients dal fnstituta firma-en reprasentadidn del srea adminisiradora del pedide, siendo gl Departamento de Suministro y Control dal Abasto,
responsable de supervisar y dar seguimiento a! ¢ontacto, ppariuno y puntual cumplimlento de los compramisos contraldos por "EL PROVEEDOR® gn términos del numeral 7.1.1.2 dal Manual de

- Administrador del Pedido
C. CARLOS AHMED AGUILAR CASTI

TITULAR DE LA COORD.
:; Area Contratante
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Niimero Acuerdo: No. de Evento: AA-E224-2022

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN - ) e

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Namero da Sesk?n. bajo el: Fracc V art, 41

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR011-E224-2022

PRERRIIETO BRARIONeS Fecha Terminacion del pedido: 16/07/2022 | N, ge Pedido: R220624

Nam. Dictamen Presup:SiN Elaboracién: 06/07/2022 Impresion 05/07/2022
Proveedor: ASISTENCIA MEDICAR, SADECV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE GUILLERMO PRIETO Num. 27 COAPEXPAN XALAPA 91057 Fecha de entrega:  15/07/2022
Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. AME -110628-GV9 No. Proveedor: 00150146 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN ) .
Lugar de enirega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 ioc. 80  Inm. 01 T5. 16 E © u 80 P 0

Orpanizacion da la Jefatura da Sarvicios Adminisirativos qua establace como funclén sustantiva *Administrar log Pedidos que se formulen en el Organo de Operacion Administrativa Desconcentrada
Estatal Yucalén bajo el esquama de suministro y mantenimiento da os, varificando e! cumplimlanto an la entraga, con fundamanto en lo establacido en el numaral 5.3.15 de las Politicas, Basas y
Lineamientos an Mataria e Adguisicionas, Arrendamiantos y Sarvicios del institulo Mexicano del Seguro Social y numeral 4.2.6.1.1 del Manual Administrativo de Aplicacién General en Materla de
Adquisiclones, Arrendamientos y Servicios dal Sector Piblico.

CLAUSULA 5. DE LA FACTURACION.

&,10L0s Comprobantes Fiscales Digltales por Interet (CFOI) deban emilirss un 12 version 4.0, misima qus deba intluir da manera bbligatoria al nortibra y domicllio fiscal del emisor y del receptor, asi

mismo describir los miamos articulos y la misma radaceién dal pedido, ndmero de pedide, partida prasupuastal, y nlimara de provaador.

8.2E| pago da este pedido serd pesos mexicanos, da conformidad con el Procedimiento para la Recapcién, Glosa y Aprobacion de Do 08 P dos para Tramite de Pago y la

Constitucién, Modificacién, Cancelacién, Operacion y Control de Fondos Fijos, sin que ésta rabasa (os 20 dias naturalas posteriores a agual en que "EL PROVEEDOR” prasante en lag Areas de Trémite
de Erogaciones Ia rapresentaclén impresa dal Comprabante Fiscal Digital por Internet, sito en Calle 41 Nimero 438 por calla 34, Colonia Industrisl, CP 87150, en Mérida, Yucalén, Tel. 89 99 22 56 56 Ext.
81128, as] como prassalar 1as apinlones del SAT, INFONAVIT & IMSS junlo con los CFDI slempra y cuando exceds los $300,000.00 {Som: Trescisnlos mil pasos 00/100 M)

5.9En casa de gua sl monto médmo del pedido exceda de $200,000.00 (‘fresciontos mil pasos 00/100 M.N.), deberé entreger junto con su Comprobanta Fiscal Dightal por Internet, en case de

conlar con trabajadores inscritos en el Régimen Obligatoric dal Seguro Socia!, la Opinién de Cumplimlents en materia de Seguridad Social vigante y pasitiva, an caso da no contar con trabajadaras
inscritos an el Régimen obligatario dal Seguro soclat y subcantratn a su parsonal, presentara la Opinién de Cumplimiento en materia de Seguridad Social viganta y posiliva del particular subcontratado, y si
no cusnta con trabajaderas inseritos an e Régimen Obligatorio del Sequro Social ni subcontratados, podré prasentar escrito libre bajo protesta de dedir vardad en el que respalde su dicho o documenta
emitido por “EL INSTITUTO" en &l qua conste qua no se pueds emitir dicha opinion.

CLAUSULA 6, DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

6.1. "EL PROVEEDOR" sa obliga para ¢on “EL INSTITUTO", a responder por los dafios ylo perjuicios que le pudiera causar a éste o a tercaros, sl con motivo de la entrega da los bienas, viola derechos
ds autor, de patentss y/o marcas u otro derecho reservedo a nival nacional o Internacionel. Por lo enterlor, “EL PROVEEDOR" manifestd en su propuesta bajo protests de dacir vardad, no ancontrarse an
ninguno de los supuestos de infraccitn a la Ley Faderal del Deracho da Autor, ni a fa Ley de |a Propiedad Industrial, En caso da que sobravinlara alguna reciamacién en contra de “EL INSTITUTO" por
cualquiara de fas causas antes mencionadas, (a inica obfigacién de éste seré Ia de dar aviso en ef domicilio pravisto en aste instrumento a “EL FROVEEDOR", para que éste lleve a cabo las accionas
necasariag qua garanticen la liberacién de "EL INSTITUTO" de cualquier contraversia o responsabliidad de cardcter civil, mercantil, penal o administrativa que, en su casa, £a ocasions.

i Administrador del Pedido
C. CARLOS AHMED AGUILAR CASTIL

TITULAR DE LA COORD. ABAST. Y

PINAROCA  DRA. MIRIAM VICTORIA SANCHEZ CASTRO
ISTRATIVOS . TOOAD ESTATAL YUCATAN




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento AA-E224-2022
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . e )
i JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Niimero ds Sesion; bajo el: Fracc V art. 41
e COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-060GYR011-E224-2022
: DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:158/07/2022 |\ 4o Pedido: D2P06S4
Ndm. Dictamen Presup:S/N Elaboracin: 06/07/2022 Impresion 05/07/2022
Proveedor: ASISTENCIA MEDICAR, SA DE CV No Requisicion: PAC
Direccion CALLE GUILLERMO PRIETO Num. 27 COAPEXPAN XALAPA 91057 Fecha de entrega: 15/07/2022
Partida presupuestal : 0301 21053001
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN 7
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 998 X 127 Y 127-B, GOL. Circ. 33 Loc. 86 Inm. 01 7616 E. 0 u s P 0

| EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN LOS TERMINOS PACTADOS OBSERVACIONES
' ENESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES, | |
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTO, |

:NOMBRE DEL REPRESENTANTE j .
| Ay N'weros Pacs

CARGO .
Repiosentantc, el E
| FIRMA DE CONFORMIDAD ] 1 TELEFONO(S) 22819649 54 :
_— i i }
: v = bia  MES (ARO | !
FECHA | oy i
1 0o o2 |
 EL REPRESENTANTE ACREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA |
Acta No 456 E

{ Administraclor del Pedido n
. €. CARLOS AHMED AGUILAR CASTIL|
TITULAR DE LACOORD ABAST Y EQUIPAL

.Area Contrata frad Contratante : Area Requirent
: AN FRA ORI  GARLOS GEOVANPMEDINA ROCA | DRA. MIRIAM VICTORIA SANCHEZ CASTRO C. RICARDS RAMON ROCHE BAUTISTA
JEFEDEL DER ONT. SERVICIOS  JEFE DE SERVICIOSADMINISTRATIVOS | TGOAD ESTATAL YUCATAN JEFE DEL DEFTO. DE SUM. Y £TRL. DEL ABASTO




