INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SOCIAL Nimero Acuerdo: No. de Evento: AAE277-2022
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . - .
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimero de Sesion: bajoel: Frace V art. 41
¢  CODRRINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet: AA-0§0GYR011-E277-2022
Bl DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del padido:09/09/2022 | No. de Pedido: D2P0896
Nam. Dictamen Presup:SiN Elaberaclon: 30/08/2022 Impresion 30/08/2022
Proveador: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A.DEC.V, No Requisicién: PAC

Facha de antrega: 09/09/2022

Direccién: RETORNO 10 NO, 18 AVANTE COYOACAN 04470 )
Parilda presupuestal : 0308 21053001

R.F.C. CFC -180727-U89 No. Proveador ! 00145927

Unidad solicitante: ALMAGEN DELEGACGIONAL EN YUCATAN Clasificacion presupuesta :

Lugar de entrega: CALLE 42 NO 989 X 127 Y 127.B, COL. Circ. 33 foc. 80 inm. 01 T.5. 15 E 0 u. 9_0 P. 0
Partida Clave del Articulo Descripclon Cantidad Unidad Precio Importe Tetal
1 040000448601 02 ANFEBUTAMONA O BUPROPION. TABLETA O GRAGEA DE LIBERACION PROLONGADA, 155 ENV 426.00 85,875.00

CADA TABLETA O GRAGEA DE LIBERACION PROLONGADA CONTIENE: ANFEBUTAMONA
© BUPROPION 160 MG. ENVASE CON 30 TABLETAS O GRAGEAS DE LIBERACION

PROLONGADA,
Marca: BUTREW 8BK Tipo Presen: .G
Procedencia: MEXICO Cant Presen: 30
SUB. TOTAL $ 66,575.00
L V. A $ 0.00
TOTAL $ 65,875.00

{ sesenta y cinco mil ochoclentos setenta y cinco pesos 00/100 M.N.)

{Area Requl i o y
1 ¢, RICARDO RAMON ROCHE BAU STA j
EL DEFTO. DE SUM Y GTR L DE ABASTO e e
..f v e 2

I dminisiredor del Pedide . Area Contratante C : Area Gon
RLOS AHMED AG (k105 ) C.CARLOS GEOVAMMEDINAROCA  * DRA. MIRIAM VICTORIA SANGHEZ CASTRO &
TITULAR BE" Y EQ JEFE DE SERVICIQFADMINISTRATIVOS . TOOAD ESTATAL YUCATAN




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOGIAL Niimero Acuerdo: No. de Evento: AA-E277-2022
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Nimero de Sesion: b I v
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS : ajo el: Frace V art. 41
COORDINAGION DELEGAGIONAL DE ABAGTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-060GYR011-E277-2022
DEPARTAMENTO OE ADQUISICIONES : .
Fecha Terminaclon del padido: 08/09/2022 | ya s Pedido: D2P0B96
Num. Dictamen Presup:SiN Elaboracion: 30/08/2022 impreslon 30/08/2022
Proveedor: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A. DEC.V. No Requislclén: PAC
Direccién: RETORNO 10 NO. 15 AVANTE COYOACAN 04470 Fecha de entraga:  09/09/2022
Partida presupuestal : 0308 21053001
R.F.C. CFC -180727-U69 No, Proveador: 00145927 Clasificacién presupuestal !
Unidad sollcitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 899 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 loc, 80  Inm. 01 TS. 16 E 0 u 90 P O
GLAUSULADO PARA REGEPCION ¥ TRAMITE DE PEDIDOS,
CLAUBLILA 1. DEL PEDIDO.
1.1 pedido fuue adudicado a “EL PROVEEDOR" mediania procadimients da contralacin da Adiudicacion Diracta indicadd at af auparlar dal ta padida, cumpiianda con o
Indicago an i Ley de Adgislel Asrandy y Survitlos dal Seclor Poblico; con la finalidad da cubrlr las « tdadns derfvadas pot | pilmlenio de drdenas de reposiclén ylo liberaclones, por
Ia Coottinacion de Gonfral al Abanle, con al objato de svilar degabrelo en a8 unidadar mbdicas de alenclén b lx derach la, p Imisnto en & que se garantizaron tae mefaras condiclonas
diaponibles &) inekilio an cusnio & pracio, calidad, oporiunlded de antraps y tinenciamisnto.
4.2°El, PROVEEDOR" acepis y 89 Va & flrmar af p 1a padkio ¥ u urliric en el plaza, cantidad, kuger y cendiclonus do eniraga safelades, de conformidad con i comunicada da

rasultados dol pvanio de contralaciin del cus! dariva, El presants padido se firme bajo 1a modetided da pracios los, [oa cusles no pusdan sar modificados dentro da |8 vigends dal misma,

1.3 ‘EL PROVEEDOR maniflasta bajo prolasts da dacht verdad no enconireraa en ninguno de los eupussics de Infracciin & |n Lay Fadaral do Dasechos da AUon ni 8 i Ley da s Propledad Indusiral,
paia sar suscaplibie an su caso, de adjudicacion,

1.4El provosdor daclsra, bajo protasia da dacir vorded, no enconlrarsn an akuno de los k tablac!don por ks articulos 60 y 80 paniitimo parseln, da la Lay da Adquidiciones,

Adrandamientos y Barviclos dal Saclor Pablico (LAASSP),

1.581 ol monta da! padido excada o $300,000.04 {Son: Tresclenlos mii peaos 00100 M.}, para aldclos do! erlcuin 42 b dal Cédiga Fiscal de Ia Faderactén, *EL PROVEEDOR" dabard ramir
canjentampnie af padido y slempre da manera pravie & la entrapa da los blones, la cpinién aciunilzeda vigante y posliive amilida por ef SAT, an ta qus menifiasta qua e encuantia al correnls desua
obilgacionos ffealas; 14 optnibn ackustizada vigenis y posiiiva emifids por of INFONAVIT, v su Opinkén de cumplimisnto vigenls y pustiiva da obligacicnae an Maleria de Seguridad Soclal; y en cato de
Incumplimlanto de &ste oiimo *EL PROVEEDOR" solicila 26 aplique los recursos derivados gl Padido conlea Ins sdaudes que an au oaso fuvlare o favar de "EL INSTITUTO?,

1.8 Loy gastos por conteplo da ampacue, tele y acarres, a4l como tados los Imp k darechos, 1anta ted como asialales o municipalan, o de cuakquiar ol nelualaze, satdn & cargn da

*EL PROVEEDDR®, can axcapclén dat Impuesto 8l Valor Agregado quo corlar & cargo da “EL INSTITUTO" en squetios bienas qus eal Io amarilen.

1.7Para cubsir I8 @ropzclonos guo 8e derivan det prassata Padido, ‘EL INSTITUTO" cusnla con racirsos disponiblas sulicianias, no compramatidon, en | partida prasupusalel correspondlams,

e conformidad £om |0 pravisln BN 8l arizufo BY, faceldn W, det Reglamanto de la Ley da Adquialcionas, Arrendumisnton y Servielop del Sscler Fdblico, 81 case de discrepancia et contanido

da

La salicllud de cotizackén yio notificacldn da rexullado dul proc paclivo y ol inalr 1o, praveiacerd to asisbiacida an al primet documanto clisda ya nafificackin de raauiledo
del .
Procadimients, acl como ta deswdptidn y prasentation dal Guadro Basico Insfhucional,
1.8 ‘EL INSTITUTO" cuanta can sulorizacién del prosupuastoe para cubrr ol compromisa darvado dal p ta padids, ¢on of Dictsmen da Disponibiligad Prasupirasial con Nimero! 0000212288 2022
De Facha 13 de Junip del 2022.Y 00CH256224 Da Facha 06 da Juflo del 2022

1.8 Vigancis dal Pediti: del 3% de Agesto al 09 da sepllambre del 2022 (Es declr 8 {ochs) disa sln Sanclén, mas 2 (dos) dies con Sancién),
110 “6L PROVEEDOR' acradita 1a exislancla y pareonaildad con Ios dalas tUo rejlsira en el aparado da Nombre del Reprasantante, Oargo, Fimma, Teléfono, Poder Notarlal y tacha do {ima de esln
padids

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

2.1 "Bl PROVEEDOR® dabaré garanilzar |a ealidad e jos blanas enlregados y a0 obliga a su reposicitn an un plaze qua no oxcedars da D3 dias hiblles contados a parlr de fa facha de su :

notificacitn sl delactaras defactos da calidad o mal esiatlo an lox mismos yio por no cumplir can |as espacificacionas consignedn an sate padide. L repositin da fos blenes sard aplicitada par el i

Organa de Oparacidn Adminiatrativa Dasconcenirada Eslalat Yucstan a kravis dal Daparaianta de Buminislros y Conlrol da) Abasto, i

2.2 EE Inellivin Maxicano amwme sfectuar pruabaa ecbre |z calidad da lea biones, rachszendo aquslior qua no ralingn |as anpacificaclones raqueildae, fo cus es heid del £
H

. - |
EArea Requiran o E ; ;
c. DO RAMON ROCKE BAUTISTA e e |
JEFGASEL DEPTO. DE SUM Y CTROL DER ABASTO 2 i
{ : - =
H N e 2 o i

F i ) ki A —
;A&qlig:lrador del Padido : i Area Conlratanta _ ‘Area
C. S AHMED A R CASTI i JOS - G. CARLOS GEOVAHI MEDINA ROCA  DRA. MIRIAM VICTORIA SANCHEZ CASTRO &

TITULAR DE LA COORD. ABAST. Y EQU E;:{ [ENTO  JEFE DE SERVICIDS ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAL YUCATAN




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo; No. de Evento; AA-E277-2022

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Ndmero de Sesién: bajo el: Frace V art. 41

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

CODRDINACION DELEGACIONAL DE ABASTEGMIENTO Fecha de Acuerde: No. CompranetAA-050GYR011-E277-2022

DEPARTAMENTO BE ADQUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido: 09/09/2022 | No de Pedido: D2P0896

Ntm. Dictamen Presup:$iN Elaboracion: 30/08/2022 Impresion30/08/2022
Proveedor: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A.DEC.V. No Reguisicion: PAC
Direcclén: RETORNO 10 NO. 15 AVANTE COYOACAN 04470 Fecha de entrega:  09/09/2022
Partida presupuestal : 0306 21053001

R.F.C. CFC -180727-1169 No. Provesedor: 001456927 Clasiflcacién presupuestal : ;
Unidad soficitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 989 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. o1 TS. 15 E 0 U 90 P O :

conodmianto dal OIC al incumptimsanto da *EL PROVEEDOR" & o dispuasio en el arllcue 60 da ta LAASEP,

2.3 Independieniomanis da (ns prucbas que reslice el IMSS, e proveador deberd tanponder par los viclos orulloa gua pressnien Jox hlanes y materlslas enlcagados.

2.4 ‘ELPROVEEDOR" cuanta con las lcancias, sutorizaclors y pemmisos qus conlorme e olsas disposl Ny fiew paralap & ylo sucninistro da 1o blanes oblalo ds asia padido.
2,6 Lagomntla do tureplimientn dal pedido quads dantro de fa hipblasis comprandida en ol artieido 48 GUimp parrafo ¢a e LAASSP, loda vez qua loa blenas &4 enlrsgan sres de 10 dias que
mantiona dicho arlculo.

2,6 €| perlado de caduciliad do los blanea, no podea ser manor & 12 (doce) mased, confados e portir de {a fecha da enlrega. No chsfanta los provasdaras podsén enleapar bianas con une cadusidad
minlma hala de 8 (nusve) masea, slempre y cusnde enlreguen una crria compromiso, en la cual se obligusn a canjesr fon bianss, El Insllilo dertro da 1 plazo de 3 dian habiles, sigulantas al memenio
an qua &s haya percatado dal viclo oculio o problama da calidad solicllaré e canja de los blanos que preasnten prablaman da calidad o victos cculios, El provasder dubatk reponer Ina blanes sujatos
cans, an im piazo o mayof a 03 diss hibiles canledos a pet de qua reclba = natificacién comespondionte. *Ei. PROVEEDOR” g6 obliga @ rasponder por s cusnla y1lesgn da loa defios y/a parjuiclos
qua por inobarrvencla o negligencla de sy parts, llegua & couser al inslilulo ylo 2 tascaros, El lasHiulo, sbla scopierd los |otes da los blanas repuasias por ef provesdos pos eanjs con ol documenio que
amita 8l Organlamo da Cerlllicacién o Leboraloro 6a Prustias scradiinde pof gade de EM A, guo avala al cumplimisnto de ia Noma QRelol Moxlcena, Norma Norma r tanal, Nosma do
Refersncia o Especiiicacién Técniva aplicable, Todos los gaslos qus 58 genaran con motive dal canls, comerén par cuanta dol provaado, previa nolifcactén de "EL PROVEEOGR'.

CLAUSULA 3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS ¥ SUS PENAS CONVENCIONALES,

3.1 -EL PROVEEDOR® debaré entregar los blanas soficilados, an al plazo méxima do eritaga aefa'ado en Ja cldusula 1.2 do esia padido, clempre en1 una sota axhiblelitn, ain embarge pravia
U da 1] [ 3

izacion da ta Goordinacitn ‘o y Equip , podrl de dlalo loa bionas
4.2 B\ provearor reglalradd so [a *Remisiin el Pedide’, todas los dator dos an el "Inslnictiva para raquisita la Ramelén det Pedido” y debard antreger arlginal y capla de Ia eiama al
prassniatan a raalizar b antrega do fos blanas, pafiands kos &l ¢ 3 B tats da taqusrinea: copia da! regialro sanilario y al laforme enalliico del lole & anlregar amilida por o) iaboralaro

db eondrol da calided de} fubricants, Ests documenlseidn debers eslar complala a fin da qua sea avforlzads $a racepcién da los bisnas en el Orgeno db Oparacisn Adminisirativa Dazcorcanirada Estatet
Yuealin an domds, oe ser of coan, lo eollarsn da racibldo on e originel da Ia remizién.

33 Ep dor acepla & pr le podido y e& cormpromets a in snirege di cada uno da Ins ranglones por ta canlidad P ds an al uges do an al an los
Indicados en la cldusula 3.2 ¥ con las espacifiraciones raquaridas, Ef Incumplintiante en los plazos de anirega o 6n lan cantidades solicitadns, sord mollvo da la cancalaclin dal prenanis pedido o da ia .
eantidad falienls, lo amlarkr st qua surla efecto legst cuslquler ncorfomidad o aciaracltn 8l raspacto, liberando al inallluto del cempromiso incumplida para qua de o 8 BUs idnd i .
al vellnen na eniregedo & QAN MAfOr convanga & aus ki Esto ¢on indop wcla da [as Panas Corvencionatas eatablutidas an fes cldusulas 3,4, y 3.5, te eals padida.

3,4'EL INSTITUTO" aplicard Panas Cor I ol 6% por cada dla pafurel, 2 (dos) diss, de sleaso por cadg clave, ds contormédsd a lo ssisbleckdo an el aritcuto 53 da 1a LAASSP, sobr el

valer 98 to incumglido, cuando snlragus bisnos daspuse da tes 8 {ocho) dias nelurales méximo de manara opottuna, 1614 slamprs 8n una Aola axhibloidn y no 82 acaplardn antrega menives al 80% dalm
cantidad solisilada en los pedides.

3.5°Et, INSTITUTO" aplicard Panss Convanclonales det 2.6 % diario por 6l o cumplimlento a la solicilud de canja @ recolacclén con dafactos o viclos ocullos en o plazo aatablacito do 03 diss

histitas; conladon 8 perlr de s fecha da su nolificactén, a antera satislaceltn dal lnatilulo.

En caso ds qua no &4 aniragvan lak biones sclicltudon para canls, sa cabrart el valor fotal da foa blenes no canjeadan, sulotizands ‘EL PROVEEDOR" que dichos cobros aa realican sobie sus pagos
pandlentas a cubir.

3,881 administrador del prezenta Padido sard al encargado da detarminar, ealcular y naliffcar a El. PROVEEDOR las Panan Gonvanckinales; asl como viphar ol raglalro o eapiuia y valldar en el

sintama PREI Mllanki, dsnlr da ica 5 dias hibllay siguiantas a Is conclusitn dal Incumplimiento, aal como do nolificades & 'EL PROVEEAGR” paia gus éulp rarkica 61 papa corraspondiants

3,7Ea caso que algin proveador oferfarm, prakentacién, caducidad o descripolén distinta s to solicHado an la colicilud da colizackin y sl &aa tcaica Ia eprobaré en dictamen {8anico por ne

detecieda, anla  recapcitn dot producio an el altiedn 4814 rechazeda y 4 procadars & s aplicacin de R Penas Cosventionslas correspondiantes.

3.8 Elkoraro do yacepcién serd de B:30 8 16:30 hores, en dies habilas para el Inslitio,

CLAUSULA 4. DE LA AOMMSTRACION DEL PEDIDO,
4.1E1 Goordinador do Aba’W‘cﬂ&dnl instilala firma en reprasontacin del drea adm) tora dal podido, siands el Deperiamento de Suminisim y Controt del Abssto,

{Area Reaquly ki )
I RDC RAMON ROC BAUTI%‘A ,

: - H - /«W
JEFELHEL DEPTO. DE SUM Y CTRAL DELRBASTO /7 .

Adminialgador dei Pedido
© . CARLOS AHMEB-AGHILAR CASTILL
TITULAR DE LA COORD. ABAST,

" Area Contratants ;
S C. CARLOS/GECYAN! MEDINA ROCA ' DRA. MIRIAM VICTORIA SANCHEZ CASTRO
JEFE DE SE (05 ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAL YUCATAN

e




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SCCIAL Niamero Acuerdo: No. de Evento: AA-E277-2022

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Numero de Sesion: " °

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

COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECTMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR011 E2771-2022

OEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 09/08/2022| o de Pedido: DZP0896

Nam. Dictamen Presup:SiN Elaboracion: 30/08/2022 Impresion 30/08/2022
Proveedor: COMERGCIO FARMACEUTICO CDM, S.A.DEC.V, No Requisicién: PAC
Direcclén: RETORNO 10 NO. 15 AVANTE COYOACAN 04470 Fecha de entrega:  09/08/2022
Partida presupuestal : 0306 21063001 ;

R.F.C. CFC -180727-U69 No. Proveedor : 00146927 Clasiflcaclén presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN )
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 998 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  1nm. 01 T&.15 £ 0 U s PO

responadbis ta suparvisor ¥ dar geguimlonic st cotreclo, eporune y puniual cumpdimlanto de ko compromisos ceniraldos por *EL PROVEEDOR’ &0 lorminas del numeral 7.1,1,2 dal Menusat é¢
Organlzacitn de |a Jafatuta do Serviclos Administrativoa que establaca camo funcldn susiantiva *Administrar los Padidos que s fomulan an ot Grganc do Oparacion Administrativa Dasconcenlrada
Enlals! Yucaldn iiejo e! aeq) da ¥ {mlanic de § lartos, verlfitando el cumplimlanto en (s entraps, con fundsmenlo en fo walablacido en al numaral 6£.2.15 da las Potlticas, Bases y
Linsamianios an Melarta de Adquistel , A los y Serviclon del instiluto Maxicano dal Seguro Soclil y rumeral 4.2.8.4.1 dal Manual Adminlakallvo du Apllcacitn Ganarat en Matetla de
AdquElcl A {oa y Sarvicios dal Beclor Pibiico.

CLAUSULA 5. DE LA FAGTURAGION.

8.1Los Gomprok Fiscalas Digitales poc Intasnal {GFOI) daban amillese en la velslén 4.0, migzna qua deba (nchdy de menara abligatarla el nombra y domicille Ereal dal emiso? y det racaplor, eal

mismo describir [og mismos srilculos y (2 migma radecti6n dat padido, nixtero de padida, partida prasupussial, y nimaro da pravasdor,

.2F) pago da nsta pedido serh pesos moxicanos, da conlarmkded con 8 P iranio pare e Racepclén, Gloss y Aprobecidn da Documenlos prasantados para Tramile do Pago y ia

Gonstiucién, Modillcaclén, Gancatacidn, Gperatin y Conirol de Fondos Fijos, aln que Anla rebase [os 20 dlas nalursies noslarloras @ aquet en gue "EL PROVEEDDR® prasanis en las Arags da Tramile
da Brogaciones i reprasaniacttn impresa da) Comprobante Fiscal Digital pot Intarnat, slto on Cailla 41 Nomard 430 por calle 34, Colonia Indusirlsl, CP 57160, an Mbrida, Yucatén, Tet. 99 99 22 58 66 Ext,
61128, 85l como praganier [as opinlonas dat SAT, BNFONAVIT 6 IMBS junto con fos CFDI slampfa y cusndo excada los $300,000,00 {Son: Trescianlas mil posos 100 MN.)

5,350 caso de que al monto maximo de) pedido axcada de $300,000.00 {Traacientos mil pazos POFCO M.N.), daberd entrepar junto con su Comprobante Flecak Dglial por Intarnal, an casa da

corder can irabajadtres Inseriles an et Régiman Obligeloro dal Seguio Seaial, (& Dpinién de Cumpfimienlo en materla da Seguridad Soclal vigenle y posillva; en ¢aso 6o no conlar can irebsjadores
Inscillax an &l Rapiman cbligatorlo del Seguro social y subconirela a gu parsonal, presantaré la Qpinlén da Gumplimlanto en materla do Beguildad Bocial vigsnta y positiva dal paricular fubeontratado, ¥ )
v cuenta can rebajadores naoited en &l Régiman Chligsloro dal Sequro Soctal nl Haden, podkd p tar aacrito libre bejo proteala de daclr verdad en of quo rospaida au diche o di b
smitido par "EL INSTITUTO" an ¢f gus consle 4ia no xa puedse exitir dicha aplnién,

CLAUSULA 6. DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

.1, “EL PROVEENGHR" 35 cbilga para con *EL INSTITUTO", & raspendar pox los dafios ylo peduicios qua 1o pudlers caunar 5 fste © & tarcecos, 51 con molivo de |a anirags de los bienes, viola darachos
da aulor, da pateniss ylo marca u olro dorecho redervato a nivel nnclonat o inlarnacions, Por Yo anterlar, "EL. PROVEEDCR” manl 16 en su propiiasia bajo p g daclr vardat, na anconlfarss en
ningino da low supuesion de infraccldn ala Lay Fuderal de Daracho da Aular, nl & ta Lay da fa Proptadad Industrlal, En caso de qua robravinfarh alguna reclamacién en contrm da "EL INSTITUTO" por
cualquiars co ag ceusas antes mansionadss, (s dnics abligacién da sl saré la da dar aviso en ol damicilio pravisto 6n qste Insiumanta a “El, PROVEEDOR', para qus éata lleve a catia tag acclones
necesariss qua garanticen [ ierackin da *EL INSTITUTO" do cuslauler conlrovarsia o feaponsabliided da cardeler civd, moreantl, penat o adminietraliva gue, 8a su cARo, sa ocaslans.

!

~ A'D(/MH
iArea Requlre -

| C_BIBRRDO RAMON ROCNE BAUTISTA | ' y,
JEFEASEL DEPTO. DE SUM Y CTROL DEYABASTO T e, . P a

"Admigistrador del Pedida . Area Contratants
BN LAR CASTIL '

‘ g/ G CARLOSGEQ¥ANI MEDINA ROCA | DRA. MIRIAM VICTORIA SANCHEZ CASTRQ.-
TITULAR DE LA COORD. ABAST, JEFE DE SERV]EIOS ADMINISTRATIVOS ! TOOAD ESTATAL YUCATAN




- INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COORDINACION DELEGACIONAL B ABASTECIMIENTO

NGmero Acuerdo:
Niimere de Sesion:
Fecha da Acuerdo:

No. de Evento AA-E277-2022
bajo el! Fracc V art. 41
No. CompranetAA-050GYR011-E277-2022

I DErARTAMENTO DE ADQUIBICIONES
Nom. Dictamen Presup:SiN

Fecha Terminacién del pedido:09/08/2022

No, de Pedido: D2P0888
Elaboracién: 30/08/2022 impresion 30/08/2022

Proveedor: COMERCIO FARMACEUTICO CDM, S.A. DE C.V. No Raquisiclén: PAC
Direcclén RETORNO 10 NO. 15 AVANTE COYOACAN 04470 Fecha de entrega:  09/08/2022
Partlda presupuestal : 03086 21053001
R.F.C. CFC -180727-/68 No. Provesdor: 00145927 Clasificacién presupuestal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Clrc. 33 Loc. 80  inm. 01 T8 16 E 0 U 90 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 LALEY DE ADQUISICIONES,
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y SU REGLAMENTQ. ‘
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