INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ntimero Acuerdo: No. de Evento: AA-E277-2022
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . . .
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Niimero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
M5  COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet: AA-050GYR011-E277-2022
R RERABIANENTOCE ApRimis Fecha Terminacion del pedido:09/09/2022 | No. de Pedido: D2P0911
NGm. Dictamen Presup:S/N Elaboracién: 30/08/2022 |Impresion30/08/2022
Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  09/09/2022
CARRANZA 15000 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor : 00145677 Clasificacié tal :
Unidad sollcitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN REEAGION prosupuastsl -
Lugar de enfrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80  Inm. 01 TS 15 E 0 u. 90 P 0
Partida Clave del Articulo Descripcion Cantidad Unidad Precio Importe Total
2 08016602280301 TUBOS ENDOTRAQUEALES, SIN GLOBO. DE CLORURO DE POLIVINILO 75 PZA 17.00 1,275.00
TRANSPARENTE, GRADUADOS, CON MARCA RADIOPACA, ESTERILES Y
DESECHABLES. DIAMETRO INTERNO: CALIBRE: 3.0 MM 12 FR.
Marca: AGY AGYPROM Tipo Presen: PZA
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:1
1 06016842771101 SONDAS GASTROINTESTINALES, DESECHABLES Y CON MARCA OPACA A LOS RAYOS X. 99 PZA 8.00 891.00
TIPO: LEVIN CALIBRE. 12 FR.
Marca:  AGY AGYPROM Tipo Presen: PZA
Procedencia:  MEXICO Cant Presen:1
SUB. TOTAL 2,166.00
L V. A $ 346.56
TOTAL $ 2,612.56

{ dos mil quinientos doce pesos 56/100 M.N.)
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Namero Acuerdo: No. de Evento: AA-E277-2022

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Namero de Sesion: .

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

COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR011 -E277-2022

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido: 09/09/2022| no de Padido: D2P0911

Num. Dictamen Presup:S/N Elaboracién: 30/08/2022 Impresion 30/08/2022
Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  09/09/2022
CARRANZA 15000 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor : 00145677 Claslflcacién presupuestal :
Unidad sollcitante: 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. %0 P 0

CLAUSULADO PARA REGEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS.
CLAUSULA 4, DEL PEDIDO.

1.1E! pedido fue adjudicado a "EL PROVEEDOR" medianta p jimienlo de i6n de Adjudicacién Diracta indicada an el extrama superior daracha del presenta padido, cumpliendo con lo

indicado en la Lay da Adquisiclonas, Arrandamientos y Servicios dal Saclor Pablica; con la finelidad de cubrir 1as necasidadas d {vadas por Ir plimlanto de érdenas da raposicion y/o llberaclones, por

la Coordinacién da Control 8l Abaslo, can al abjelo de evitar dasabasta en [as unidadas médicas da atancién a la derachohablancla, p fimlento en et qus se garanlizaron las majoras condiclones

dispaniblas al Insfilulo en cuenlo a praclo, calidad, oporiunidad da entrega y financlamiento.

1.2°EL PROVEEDOR" acopla y sa compromsle a firmar al prasente padido y a surlirlo on al plazo, cantidad, lugar y condiciones da anlraga sehaladas, da conformidad con el comunicado de

resullados dal avento de conlrataclén dal cual derlve. El pregenta padido s fitma bajo fa modalldad de preclos fijos, los cualas no pueden ser madificados denlro da la vigencla dal misma.

13 *EL PROVEEDOR" maniliesia bajo protesta de daclr vardad no enconlrarse en ninpuno da s supuaslos da infraccién a |a l.ey Fadaral da Darachos da Autor, i a la Ley da |a Propledad Induslcial,

para ser suscaplibla an au caso, da adjudicacién.

1.4E! proveador daclara, bajo protesta de dacir verdad, no anconlrarse en alpuno de los supuasios aslablacidos por los artlculos £0 y 80 pentillimo pérrafo, da la Ley de Adquisiclones,

Arrandamlentos y Sarviclos del Sactor Pdblico (LAASSP),

1,681 ol monlo del padido excada los $300,000.00 {Son: Trasclantos mil pasos 00/100 M.N.), para efectos del articulo 32 D del Cédigo Fiscal de la Fadaracién, "EL PROVEEDOR® daberé remitir

conjuniamente al pedido y siampra da manera previa a la antraga de los bianes, la oplnlén acluslizada vigenle y posiliva emilida por al SAT, en [a qua menillesla qua se encuenlira al corrianle da sus

obligaciones fiscalas; la opinién acldalizada vigenle y posiliva emitida por el INFONAVIT, y su Opinién da cumplimianto vigenle y positiva da obligacionas an Malaria da Segurldad Social; y en caso da

Incumplimiento de éste Gllimo *EL. PROVEEDOR" solicita se apliqua los recursos darivados del Pedido conlra los adaudos qua en su casa luviera a favor da "EL INSTITUTO".

1,6 Los gastos por conceplo de empaque, flala y acarreo, a5l como lodos los Impuestos y darechos, lanto fedaralas como esialalas o municlpalas, o de cuslquier olra naluraleze, sarén a cargo de

“EL. PROVEEDOR’, con axcepelén dal (mpuasto al Valor Agregado que corraré a cargo da "EL INSTITUTO" en aquellos blenes que asl lo amerltan.

{.7Para cubrir las erogaclones qua sa darlvan del presente Padido, “EL INSTITUTO" cuenla con racursas disponibles suficlentas, no comprometidos, en la parlida presupuastal correspandienta,
de conformidad con |o previsto en al arilculo 81, fracel6n [V, dal Reglemanto de la Ley da Adquislclonas, Arrandamlentos y Sarviclos del Seclor Publico, en caso de disciepancia anire el contanido

La sallcitud de collzacién y/o notilicaci6n da resullado del procadimlenio respaclivo y ol prasenla inslrumento, prevalacerd o antablacido en ol primer documanta cilado yfo nolificacién de rasultado
dal

Procedimianto, asf como la descripeién y prosentacién dal Cuadro Béslco Instilucional,
1.8 “EL INSTITUTO' cuanta con autorlzacién dal prasupueslo para eubrir ol compromiso derivado dal preaenie pedido, con el Dictamen de Disponibilidad Presupuestal con Nomero: 0000212266-2022
De Facha 13 da Junio del 2022.Y 0000256224 De Facha 05 da Jullo dal 2022

1.0 Vigencia del Padido: del 31 da Agoeslo al 02 da sepliambre del 2022 (Es dacir 8 (ocha) dias sin Sanclon, més 2 (dos) dlas con Sanclén).
1,40 *EL. PROVEEDOR’ aeradia la exislencla y parsanalidad con los datos que reglsira en et apafado da Nombre del Represantante, Cargo, Firma, Taléfano, Poder Nolerial y facha de firma de asle
padido

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

2.1 "EL PROVEEDOR" dabar4 garanlizer la calldad de los blenas anlrapados y se obliga a su raposicidn en un plazo qua no excadara do 03 dias hébllas contados a partir de |a fecha da su
nolificacién sl deteclarsa defectos de calidad o mal estado en los mismos ylo por no cumplir con las espacificaclonas conslgnadas en asto pedido. La raposiclén da los bianes sera golicliada por el
Organo de Operacién Adminisirativa Dasconcantrada Eslatal Yueatén a través del Depariamento da Suminislros y Conlrol del Abaslo.

2.2 £l Insliluto Mexicano del Seguro Soclal podré efacluar prusbas sobra la calldad da los blenes, rachazando aquellos que no rednan las espacificaclones raquerldas, lo cual se haré dal
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-E277-2022

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN g - 5

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

COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-060GYR011-E277-2022

DEPARTAVENTO DE ADQUISIGIONES Fecha Terminacion del pedido: 08/09/2022| N, de Pedido: D2P0911

Ndm. Dictamen Presup:SiN Elaboracién: 30/08/2022 Impresion 30/08/2022
Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  09/09/2022
CARRANZA 15000 Partida presupuestal : 0401 21063002

R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor: 00146677 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. 15 E 0 U 90 P. 0

canocimlanto dal OIC el Incumplimiento da *EL PROVEEDOR" a lo dispuaslo an el arllcula 60 da la LAASSP.

2.3 Independientamanta de las prusbas qua realica al IMSS, al provesdor dabara responder por los vicios ocultos que prasentan los blanes y matarlales enlregados,

24 *EL PROVEEDOR' cuenia con las licanclas, autorizaclones y parmisos qua conforme & oiras disposic! son ias para la producci6n yfo suminisiro da los bienes objata de este padldo.
2.6 La garantia da cumplimienio del pedido quada deniro da la hipélesls comprendida en el arficulo 48 {iltimo parcala da la LAASSP, toda vez que los blenas 8e anlregan antas da 10 dias qua
menciona dicha arlleulo.

26 Fl parlodo da caducidad da loa bienes, no podré sar manor a 12 {doca) meses, contados a parflr de 1a tacha de anlraga, No obstanta los provaedores padfén enlragar blanas con una caducidad
minima hasta da 8 (nueve) meses, siempre y cuando anltraguan una carla compromiso, en |a cual sa oblipuan a eanjear los blanas, Ei Wnslitulo dentro de un plazo da 3 dlas héblles, sigulantas al momanio
an que 88 haya parcalado da) viclo ocullo o problama da calidad sollcitara el canja da los bienas que presentan problemas de calidad o viclos ocultes. El proveador deberé reponar los bianes sujatos a
canjo, an un plazo no mayor A 03 dias habilas conlados a paflir da qua reciba la nolificacin correspondienta. “EL. PROVEEDOR’ sa oblipa a responder por su cuanla y fleago da tos dafios yfo parjulcios
que por inobaarvancia o nagligancia de su perta, llagus a causar al Inaliluto y/o a terceron, El Inslitulo, sélo acaptara loa lolen da Ios blanas repuastos par el provaedor por canje con el documento qua
amita el Organismo de Gertificacién o Laboralorlo de Pruebas acraditado por paria de E.M.A., que avale el cumplimianta do Ia Norma Oficial Maxicana, Norma Mexicana, Norma fnk lonal, Norma de
Ralerencia o Espacilicacidn Técnica aplicable. Todos |os gaslos que se ganeran con molivo dal canje, correrén por cuanta dal provaador, pravia nolificaclén da “EL PROVEEDOR",

GLAUBULA 3. DE LA ENTREGA DE LOS ARTICULOS Y SUS PENAS CONVENCIONALES.

4.4 *EL PROVEEDOR" debaré antragar los blenes solicilados, an el plazo méximo de ga safialado en la cléusula 1.2 de esle padido, slempra én una soln exhiblein, sin embargo pravia
autorizaclon de la Coardinacién de Abastacimiento y Equipsmlanio, podré antreger da inmadiata los blenes solicllados.

3.2 £l provaador raglstraré en la *Remislén del Pedido', lodos tos dalos conalgnados an el *Inalruclivo para requisita la Remislén del Padido® y daberé antragar original y copla da Ia misma al
presentarse a realizar |a enlraga de los bianes, acompafando los sipuienies documantas en caso do requerirse: copla de! raglstro sanifarlo y el informa analitico del lote a entregar emltido par el laboraloria
de conlrol da calldad del fabricante, Eala documentacion dabera estar complela a fin de que sea aulorizada |a recapei6n de log bianes en ol Organo de Operaclén Administrativa Dasconcenlrada Eslalal
Yucalan en donde, da ser al caso, |a sellaran de recibldo en al origlnal de |a ramision.

3.3 Elp dor acapla al p \a padido y sa compromate 4 |a entrega da cada uno da Ins ranglonas por la cantided delerminada, praci \ta en el lugar | do en el prasania on los t&rminos
Indicados en la cldusula 3.2 y con las espacificaciones raquaridas. El incumplimiento en ios plazos de enlrega o an |as canlidadas sollcliadas, seré motivo de la cancalacién del presente padido o de la
cantidad faltanta, lo anterlor sin que surta efecla legal cualquler inconformidad o aclaracién al raspacto, liberando al Inslilulo del compromiso incumplido para que de acuerdo a sus necesidades reasigne
al volumen no enlragado a qulen mejor convanga a sus infarases. Eslo con indapandencia de las Penas Convencicnales oslablacidas en las cléusulas 3.4, y 3.5, de esle pedido.

2.4°EL INBTITUTO" aplicar4 Panaa Canvencionales dal 6% por cada dia natural, 2 (dos) dias, de alraso por cada clave, de conformidad a lo esl blacido en el arlfculo 63 da la LAASSP, sobre al

valor da lo incumplido, cuando entragua blenas después de los 8 (ocho) dias nalurales maximo da manera oporiuna, serd siempra an una sala exhibiclon y no se acaplardn enlragas menorea al 60% da la
canlidad salicllada en los padidos.

1,6°EL INSTITUTO" aplicard Penas Cor lonales dol 2.5 % dlarlo por el no cumplimiento a (a salicitud de canla o racoleccién con dafactos o vicios ocullos en @l plazo establacido de 03 dlas

héblles; contados a parlir de la facha de su nolificacién, a entera salisfacclén del Instilulo.

£ caso do que no &6 anlraguan [os bienes solicitados para canje, &a cobraré al valor lolel de los blanas no canjsadas, aulorizando “EL PROVEEDOR® qua dichos cabros sa realican sobre sus pagos
pendlanias a cubrir.

2.6E| administrador del presente Padido serd el ancargado de datarminar, caleular y nolificar a "EL PROVEEDOR' las Penas Convenclonalas; asl como vigllar el regisiro o capluray valldar en al
sislerna PREI Milonlum, dantro da los 5 dias hébilas sigulentes a la conclusién del Incuzmplimlanto, asl como de nolificarlas a *EL PROVEEDOR" para que éste raalice al pago correspondlenta

3,7En caso qus algun proveador oferlare, preseniacién, ducldad o descripcién distinta a lo sollcilado en la sollcitud de colizacién y el &rea técnica |a aprobaré en diclamen técnlco por no

dataciarla, en la  racepoltn dal praduclo en el almacén saré rechazada y 88 procederd a la aplicacién da las Penas Convandonalas cofresp dlent:

3.8 El horario de recepelén serd da 8:30 a 15:30 horas, an dfas bablles pera al Instilule.

GLAUSLUILA 4. DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO.

4,1E| Coardinador de Abaslac ) y Equipamlanio del Instituto firma en raprasenlaclén del érea administradora del pedido, slendo el Dapartemanto do Suminisiro y Conlrol del Abasta,
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL N(mero Acuerdo: No. de Evento: AA-E277-2022

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . - P

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

COORDINAGION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-060GYR011-E277-2022

A BT AR E ADRUBERIER Fecha Terminacion del pedido: 09/08/2022 | N de Pedido; D2P0911

Num. Dictamen Presup:SiN Elaboracién: 30/08/2022 Impresion 30/08/2022
Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicién: PAC
Direccién: CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  09/09/2022
CARRANZA 15000 Partida presupuestal : 0401 21053002

R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor : 00145677 Clasificacion presupuestal :
Unidad solicitante: ALMAGEN DELEGAGIONAL EN YUCATAN '
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 099 X 127 Y 127-B, COL., Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 T.S. 15 E. 0 U 80 P 0

responaable da suparvisar y dar seguimlanto al correclo, aportuno y puntusl cumplimlento de las compromisos conlraldos par "EL PROVE| EDOR" en té/minos dal numeral 7.1.1.2 dal Manual de
Organizacién da 18 Jefatura de Serviclos Adminisirativos qua aslablace como funclén sustantiva *Adminlsirar los Pedidos qua se formulan an al Organo da Oparacl6n Adminisiraliva Dasconcenlrada
Estatal Yugatdn bajo el esquama de suminisiro y imlanto da | \arlos, varilicando el cumplimianto en la enlregs, can fundamenlo an Io aslablecido an el numeral 6.3.15 de las Polllicas, Aases y
Lineemientos an Malaria de Adquisiclones, Arrer | y Sarvicios dal instituto Maxicano dal Seguro Saclel y numaral 4.2.8,4.1 dal Manual Adminlatrativo do Aplicacién Genaral an Mataria da
Adquisiclones, Arrandamiantos y Servicios del Baclor Pablico.

GLAUSULA 6, DE LA FACTURACION.

&.1L0s Comprobanies Fiscales Digilales por Inlamat (CFDI) daben emilitee en la versidn 4,0, misma que debe Inclulr de manera obligatoria al nombra y domicilio fiscal del emisor y dal raceplor, asl

mismo describlr los mismos arficulos y la misma radaccldn del pedido, nimero de pedido, parids presupueslal, y nimaro de provastor.

6.2E| pago da este pedido serd pasos mexicanos, da conformidad con el Procedimiento para la Recepelén, Glosa y Aprob 16n de D los pr dos para Tramile de Pagoy la

Consliluclén, Madificacién, Cancalacion, Operaclén y Gonlrol da Fondos Fijas, sin qua ésla rebase los 20 dias naluralas poslariores & agual en que "EL PROVEEDOR" presenta en las Araas da Tramito
de Erogacionas la representacién imprasa del Comprobanta Flacal Digital por Internat, sito en Calls 41 Nimara 438 por calla 34, Colonia Industrlal, CP 87160, en Mérida, Yucal4n, Tel. 89 89 22 56 58 ExL
61128, asl como presenter las opinionas dol SAT, INFONAVIT o IMSS junlo con los CFDI slempre y cuanda axcada fon $300,000,00 {Son: Tresclenios mil pesos 00/100 M.N.)

§.3En caso de qua al monto mAximo del padido exceda da $300,000.00 {Tresclantos mil pasos 00/100 MN.), dobaré enfragar junla con su Comprobante Fiscal Digltal por Internat, an caso da

conlar con trabajadoras Inscrilos en el Régimen Obligatorio dal Saguro Social, la Opinlén de Gumplimiento an materla da Sequrldacd Soclal vigenle y poslliva, en cago de no conlar con trabajadores
Inscrllos en e) Régimen obligalorio dal Seguro soclal y subconirale a su parsanal, prasaniard la Oplnlén da Gumplimianto an malerla da ‘Qaguridad Soclal vigenis y positiva dol particular subconltalado, y sl
ne cuenla con Irabajadores Inscrilos en al Régimen Obligatorio dal Seguro Soclal ni subconiratados, padré presentar aacrito libre bajo prolesia de decir verdad en el que raspalds su dicho o documanio
emilido por "EL INSTITUTO" an el qua consta que no &8 puade emillr dicha oplnlén.

CLAUSULA 8, DE LA PROPIEDAD INTELECTUAL

6.1, "EL PROVEEDOR" 88 obliga para con “EL INSTITUTO", & tespender por fos daftos ylo parjuicios que I8 pudlora causar 8 ésle o a larceros, si con molivo da Ia antraga de los blanes, viole derechos
da autor, do patantas y/o marcas U olro deracho resarvado a nival nacional o internacional. Por lo enlerior, "EL PROVEEDOR" manifasté en su propuasla bajo prolesia de daclr verdad, no enconirarsa en
ninguno do los supuastos de Infracclén a ta Lay Faderal de} Daracho de Aular, ni a |a Ley da la Propledad Industrial, En caso de que sabravinlera alguna raclamactén en conira de "EL INSTITUTO" por
cualquiera de las causas anles fonadas, |a Gnica obligaclén de ésle seré la de dar aviso an el domiclllo pravisla en asla Instrumento a "EL PROVEEDOR", para que 4sla lleve a cabo las acclonng
nacasarlas que garanticen la libaracién de "EL INSTITUTO" de cualquiar canlroversla o responsabliidad da carécter civil, marcantil, penal o administrativa que, en su c8s0, 88 ocaslone.
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~ INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ntimero Acuerdo: No. de Evento AA-E277-2022
. DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . i Y
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Ndmero de Sasmn,‘ bajo el: Frace V art. 41
COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR011-E277-2022
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:09/09/2022 | No e Pedido: D2P0911
Num. Dictamen Presup:S/N Elaboracion: 30/08/2022 Impresion 30/08/2022
Proveedor: SOLUCIONES BEMEDICAL SA DE CV No Requisicion: PAC
Direcci6n CALLE 29 NUM. 104 INT. 502 GENERAL IGNACIO ZARAGOZA VENUSTIANO Fecha de entrega:  09/09/2022
CARRANZA 15000 Partida presupuestal : 0401 21053002
R.F.C. SBE -180417-TQ0 No. Proveedor: 00145677 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.S. 15 E. 0 u. so P. 0

r 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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