INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-E380-2022
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . s L
JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Ndmero de Sesion: bajoel. FraccV art. 41
COORDINAGION DELEGAGIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. Compranet: AA-050GYR011-E380-2022
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminaci6n del pedida:24/11/2022 | No. de Pedido: D2P1190
Niam. Dictamen Presup:S/IN Elaboracion: 14/11/2022 Impresion 14/11/2022
Proveedor: ARMONIA PHARMA, S. DE R.L. DE C.V. No Raquisicién: PAC
Direccion: PROLONGACION LOPEZ MATEOS SUR NO. 1710 PB-9 SANTA ISABEL Fecha de entrega: 241172022
TLAJOMULCO DE ZUNIGA 45645 Partida presupuestal : 0301 21053001
R.F.C. APH -180709-FXA No. Proveedor ! 00146721 Clasificacié tal :
Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN . asficacion presupuestat :
Lugar de entrega:  CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ, 33 Loc. 80  Inm. 01 TS 1 E 0 ~U. %0 PO
Partida Clave def Articulo Descripci6n Cantidad Unidad Precio Importe Total
1 01000006570000 PRAVASTATINA TABLETA CADA TABLETA CONTIENE: FRAVASTATINA SODICA 10 MG 24266 ENV 14.80 361,563.40
ENVASE CON 30 TABLETAS.
Marca:  PRAVASTATINA Tipo Presen: TAB
Procedencia;  MEXICO Cant Presen:30
SUB. TOTAL $ 361,563.40
LV.A, $ 0.00

TOTAL $ 361,563.40
( frescientos sesenta y un mil quinientos sesenta y tres pesos 40/100 MLN.)

-Araa Requirenig.. i
C. BARDO R. ROCHE BAUTIS .
JEFE DE{. DEPTO. DE SUM YETROL D L ABASTO /wwiuh,

Admlmstra ido : N Are;b—onira.iélﬁ!e Ay _Kré‘e;_ctratante
C. CARLOS A. AGUILAR CASTILLE) ps C. CARLOS GEOVARIMEDINA ROCA * DRA. MIRIAM VICTORIA SANCHEZ CASTRO

TITULAR DE LA COORD. DE ABAST. Y & AMIENTO JEFE DE SERVICIOSADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAL YUCATAN JEBETE DERYO.

T. DE SERVICK)S




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN Ndamero Acuerdo: No. de Evento; AA-E380-2022

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

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Facha de Acuerdo: No. CompranetAA~OSOGYRO1 1-E380-2022
OEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Fecha Terminacion dei pedido: 24/11/2022
Niim. Dictamen Presup:S/N

No. de Pedido: D2P1190
Elaboracion: 14/11/2022 Impresion 14/11/2022
Proveedor; ARMONIA PHARMA, S. DE R.L. DEC.V. No Requisicién: PAC

Direccién: PROLONGACION LOPEZ MATEOS SUR NO. 1710 PB-9 SANTA {SABEL Fecha de entrega:  24/11/2022
TLAJOMULGO DE ZUNIGA 45645 Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. APH -180708-FXA No. Proveedor: 00146721 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.5. 15 E. 0 U 90 PO

CLAUSULARO PARA RECEPCION Y TRAMITE DE PEDIDOS,

CLAUSULA 1. DEL PEDIDO.

5.1Ei padido [us adjudicade a “EL PROVEEDOR" mediante pracedimianto de contralacién du Adjudicacién Directa Indicsda en el sxiramo suparior daracho el presents padido, cumpliendo con lo
indicado enia Lay da Adquisiclones, Arrendamisntos y Serviclos da} Seclor Pablico; can Ia linalidad de cubrir las necesidades dativadas por Incumplimianto de &rdenas de raposicin ylo liberaticnes, por
1a Coordinacién te Gonlral al Abasto, can &l objelo da avitar desabasto an ias unldades médicas da alencién a la derachohatbiencla, procadimianto en el qua 4 garanlizaren las meleres condicionas
disponibles 2! Inslitiio en cuanto a practo, calidad, opoAunidad de enlrega y Bnanclamianic.
1.2*EL PROVEEDOR acapta y sa compromela a firmar el presente pedido y a suritlo an el plazo, cantidad, lugar y condiciones de enlraga sefiafadas, de conformidad con el comunicado de
rasultados del evenlo da confralacién dat cuat dariva. Ei prasenta pedido sa firma bajo la modalidad de precios fijas, los cualas no puaden ser madificados dantre de ia vigencia dal mismo.
13 °EL PROVEEDOR™ manifiesta bajo prolesia de dacir verdad nio encentrarse en ninguno da fog supusstos de infracclén a ja Ley Federal da Derechos de Aulor, ai 2 1 Ley de la Propiedad Indusirial,

* para sar susceplible en su caso, de adjudicacion.

4.4E pravasdor declara, a]o prolesta da dacir vardad, no ancantrarse en alguno de los supupsios astablecidos por los articulos 50 y 60 pentilima pérralo, de 12 Lay de Adquisicionas,
Asrandandentos y Serviclos det Secler Priblico (LAASSP),
1.58i af monla dal padido excada loa $300,000,00 (Son: Trasciantos mil pasos 001100 MUN.), pare sfsclos dal aitieulo 32 D del Coglge Fiscal de la Fedaracién, "EL PROVEECOR" dabers ramitir
conjundamanta al padido y slempre da manera pravia 2 la enltega da los bienas, 1a opinlén aclualizada vigenle y posiliva emitida por ef S8AT, en ia qua manifiesla que 58 ancuanira al corrianta da sus
chligaclones fiscales: ta opinién aciualizada vigenta y posiliva amilida por al INFONAVIT, y su Opinién da cumplimiento vigarda y positiva da obligacionss an Maleria de Seguridad Social; y en caso da
incumplimiznio da ésta dllimo “EL PROVEEDOR’ sofitila se aplique los recureos derivados dal Pedido canlra los adaudos que en su casa {uviesa a favor de “EL INSTITUTO",
1.6 Los gaslos par conceplo da empaque, flate y acarrao, esf coma todos los impusestoes y darechos, lanto fadasalas como estalales ¢ municipales, o de cuslqulor oira paluralezs, saran a cargo de
*EL PROVEENCR’, con excapcién dal Impueste al Valar Agragado que corrard a cargo da “EL INSTITUTO' en aquellos bienes qua ast fo amefilan.
1.7Para cubrif las ecogationss que se deriven del presants Padido, "EL INSTIFLITO® cuenla con recursos disponibias suficianies, no compromslidos, an iz parlida prosupuesial correspandients,
de conlormidad con la pravisto an el arllcuio 81, fraccién 1V, del Reglamanite s |a Ley da Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios def Sector Pdblico, en caso do discropancia anlra st conlanido

de

La solicilud de colizacién o nolificacién ds resultado de! procadimianto respective y el presante inslrumenio, pravalacera lo aslablecido er &) primer documenta cilado yio natificacién da rasuilado
dal
Procadimienio, asi como la descripcidn y presentacién del Cuadro 8Asico Inslilucional,

4.8 "EL INSTITUTO" cuenia con aulorizacién del prasupuasto para cubrir al comgromiso deivado del presenta pedido, con ef Dicteman de Disponibilidzd Presupuesial con Nimero: GOCN344602-2022
De Focha 13 de Sepliambra dal 2022,

1.8 Vigancia del Padido: del 15 al 24 da Novlembre daf 2022 (Es decir B (ocho} dise sin Sanclén, més 2 (dos) dlas con Sancién).

1,18 "El PROVEEDOR" acredita la exislencia y persoralidad con fos dalos que reglsiva an al apadadc da Nombra del Repraseatante, Cargo, Firma, Taléfono, Pocar Nolarial y facha da firma do esle
padido

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

2.1 *EL PROVEEDOR" daberé garantizar [a calldad de los bisnas entregacos y 5o obiiga a su rapesicidn en un plaze que na exceders de 03 dias habiles contados a parfir de la facha da su

notificacién al deteclarsa daloctes de catidad o mal estads an s mismas ylo par no cumplir con 1as especificaciones consignadas an este pedido, La reposicién de los blenes sard solicltada por o)
rgano da Opsracitr Administrativa Desconcentrada Estalal Yucatdn a través del Deparamento de Suministras y Conlrol dat Abasta.

2.9 El Inslituto Maxicano del Saguro Social podré efectuar pruabas sabre la calidad da los bienas, rechazande aquallos qua nia radinan las espacificaciones raquaridas, fo cual se hard de!

“Area Requirente . :
C. RICARDO R. ROGHE BAUTISTA
JEFE DE/, DEPTO. DE SUM Y,LTROL Dé;!_ ABASTO

z

AdminiW / | Area Contratante

) C. CARLOS A. AGUILAR CASTILLEJOS ™ G, CARLOS GEQYANI MEDINA ROCA ' DRA. MIRIAM VICTORIA SANGHEZ CASTRO
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ntimero Acuerdo: No. de Evento: AA-E380-2022 7
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . , -

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Namero de Sesion: bajo e!: Frace V art. 41

COORDINACION DELEGACIONAL DE ABASTECIMIENTO Fecha de Acuerdo:

No. CompranetAA-050GYR011-E380-2022
No. de Pedido: D2P1190

Elahoracion: 14/11/2022 Impresion14/11/2022
Proveedor: ARMONIA PHARMA, S. DER.L. DE C.V. No Requisicion: PAC

DEPARTAMENTC DE ADGUISICICNES

Fecha Terminacion del pedido: 24/11/2022
Num. Dictamen Presup:S/N

Direccién: PROLONGACION LOPEZ MATEOS SUR NO. 1710 PB-9 SANTA ISABEL Fecha de entrega;  24/11/2022
TLAJOMULCO DE ZUNIGA 46845 Particta presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. APH -180709-FXA No. Proveedor : 00146721 Clasificacion 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 T.5. 16 E 0 U 80 P 0O

conocimtento del BIC 8l incumplimianio de "EL PROVEEDOR" a lo dispuasto an el arifoulo 80 de la LAABSP,

2.3 Indepencienlomenla de las przabas gua reslice al IMSS, el provesdor deber# respondar por los vicios conllos que presantan |os bienes y maleralas entregados.

2.4 “EL PROVEEDOR' oupnis con las llcenclas, alerizacionas y pormlsos qua contorma a otras disposiciones sen nacosarias para la produccién yfo suministro d los bianes objsla de este padido.
25 Lagaranlia de cumplimlanio del pedido quada daniro de | hipdtesls comprandida ex el arficula 48 (llime pétrafo do la LAASSP, lada vez qua los blanes sa ertiegan antes de 10 dias que
manciona dicho articulo,

2.6 E periodo de caduciiad de los blenas, no podsd sar menor a 12 [dloca) mesas, contados a partir de )a fecha de enlzega, No ohstante Ios provandores pedrén entregar bienes con una caducidad
minlma hasta de 8 {nuave} mesas, siampre y ct:ando enireguen Una carta compromiso, en a cual se obliguan a canjear los bisnes, £l lasliulo denlro da un plazo de 3 dias habilas, sipulentes al momanto
an yua &9 haya parcatado da! viclo ocullo o problema de calidad solicilard el canje de lps blanas que presanien problamas de calldad ¢ vicios aoullos, Ef proveadar debard reponar los blanas sujelos a
canje, an i plezo no mayor & 03 dias hablles contados a partir da que raciba |3 nelificacién eorraspondienie, "EL PROVEEDOR' se obiigs a rasponder par su cuanla y riesgo de los dafios ylo patjulclos
gue por inobservancia o negligancia de su parte, llegua a causar al Inslilulo ylo a larceros, Bf Instiluto, sdle aceptar Jos lotes da tos bianes rapuastos par al praveeder por canje con al dacumenlo qua
amila al Organismo ta Cenlificaclén o Labaratorio de Pruabas acrediiado pof parle de E.M.A., qua avata al cumplimiento de ia Norma Oficial Mexlcana, Norma Mexlcana, Norma Internacional, Norma de
Refarancla o Espacificacion Téenlea aplicable, Todos los gastes qua sa genaran con malive def carje, carreran per cuanta del proveader, pravia nolificaclén da “EL PROVEEDOR".

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

4.1 *EL PROVEEDOR" deberé anlragar los blenas solicitados, an el plazp maximo de enlrega safalado en ja cl4usula 1.2 de este pedido, slempra an una sola exhibicion, sin emhargo pravia
aulorizacidn da 1a Goordinacian de Abastecimianto y Equipamiento, podia entregar de inmadiala los blanes solicilados,

2,2 €] proveador registrara en la “Remisién dal Padide”, fodos Jos dalos consignados an el "Inslrctive para raguisila fa Remision del Padide” y debard anlragar original y copia da {a misma at
prasonlarsa a reatizar la enirega de los bianas, acompaiando los sigitantes dncumanios an cast da taquerirse: copla def repistro sanilario y af informa analilico del lole & aniregas amilido por el {ahoratorio
do convro! de calidad de! fabricante. Esta documentacidn debaré eslar compieta a fin de que sea autarizadala recepcién de los blenes on al Grgans de Cparacitn Administrativa Besconcantrada Estalal
Yucaldn an donds, da ser el caso, le se¥aran de raclblda an al ofiginal de 1a remision.

3.2 Eiprevaador acapla el presente pedido y se compromela a {a enirega de cada uno te los renglonas por la canfidad dalarminade, precisamanle en el lugar indicado an €1 prasenie en los lérmines
indigados art la cldusula 3,2 y con las especificacionas requeridas, £ incumplimiania an Ios plazes da enlraga o en |as cantidadas soliciladas, seré melive da la cancelacién del presants pedido o do ia
canlidad fallants, lo antarior sin qua suria efecto lagal cualquier snconformidad o aslaracitn al respaclo, ibarando al [nstifuto dal campromise incumplido para qua de acusrdo a sus necesidades roasigne
ol volumen no anlregado a quian mejor convenga 8 sus interesas. Eslo con independancla do tas Penas Canvencionales establecidas an las cldusules 3.4, y 3.5, da esle padida.

3.4"EL INSTITUTO" aplicard Panas Convencionales del 5% por cada dia nalural, 2 (dos) dlas, do alraso por cada dlave, de confarmidad a io eslablatido en ol artlcuto A3 da Ja LAASSF, sobre gl

valor da lo incumptido, cuando enirague blenas despuds de los B (ocho) dias naturales méxima de manera cportuna, sers siampre en una sola extiibicién y no se aceplardn anlragas mennfes sl 0% dela
cantidad solicilada an ivs padidos.

3.5°EL INSTITUTD" apilcard Penas Convencionates dal 2.5 % diario por el na cumplimianto a la solicitud de canjs o racolecelén cen dafacias o vicios ocultos an el plazo astablackio de 02 dias

hébites; conlados & parlir de Ia facha de su nolificacién, a entera salisfaceltn de! Institulo,

En caso de que no sa enlraguan 1oa bianes solicilados para carje, se ccbraré et valor fotal de Jos bienas no canjaados, aulorizando *EL PROVEEDOR que diches cobros sa realican sobre sus pagos
pendiantas a cubriz.

3.6E| admlnlsirader del prasenie Pedido sera el ancazgado de daterminar, calcular y aollficar a *EL PROVEEDOR" |as Penas Convercionales; asl como vigilar 8 cagistro o capiura y validar en sl
sistama PREI Misnium, dantro de los 5 dlas habilas siguianies a la conclusién dst Incumplimlenio, asi como da nolificarlas & "EL PROVEEDQR" para que ésta realicesl pago correspondienta

3.7Encaso que algtin proveedor piertara, preseniacion, caducidad o descripcidn dislinda a lo solicitado e ia soliciiud da colizacidn y el area 1&cnics ta aprebar en dietaman lécnico per no

dalaclaria, enda  recepcién del praducto en ol almacén ser4 rachazada y e procaderd a la aplicacién de las Panas Convenclonales corraspondientes.

a8 Elhorario de recapcién seré de 8:30 a 15:30 horas, an dis hablles para &l Insklulo.

CLAUSULA 4. DE LA ADMINISTRACION DEL PEDIDO.

4.1E| Coordinador de Abastacimlanto y Equipamianto dat Instituto firma en representacién de! Arem rdministradpra del pedlds, slendo el Departamenio da Suminisire y Conlrol del Abasto,

"Area Requirents
C. RDO R ROC BAUT|S;-
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FE DEY'DEPTO. DE M WCTRO ASTO ) //? " gl

“AdministraderderFEdido : " Area Contratanta
© C.CARLOS A. AGUILAR CASTILESDS. -~ C. CARLOS GEOVAM| MEDINA ROCA ' DRA. MIRIAM VICTORIA SANCHEZ CASTRO ¢ ¢ JUAN FRANDISCO.CIER
TITULAR DE LA COORD, DE ABAST, UIPAMIENTO JEFE DE SERVICIO ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAL YUCATAN JEF AR BIETES Y CONT. DE SERVICIOS




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Numero Acuerdo: No. de Evento: AA-E380-2022 1
DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN . h : .

JEEATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimero de Sesion: bajo el: Frace V art. 41

CODRDIMACION DELEGAGIONAL DE ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo:

No. CompranetAA-050GYR011-E380-2022
No. de Pedido: D2P1190

Flaboracion: 14/41/2022 Impresion14/11/2022
Proveedor: ARMONIA PHARMA, 8. DE R.L.DEC.V. No Requisicion: PAC

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

Fecha Terminacion del pedido: 24/11/2022
Num. Rictamen Presup:SIN

Direccién: PROLONGACION LOPEZ MATEOS SUR NO. 1710 PB-2 SANTA ISABEL Fecha de entrega:  24/11/2022
TLAJOMULCO DE ZUNIGA 45645 Partida presupuestal : 0301 21053001

R.F.C. APH -180709-FXA No. Proveedor: 00146721 Clasificacion presupuestal

Unidad solicitante: ALMACEN DELEGACIONAL EN YUCATAN i
Lugar de entrega: CALLE 42 NO 999 X 127 Y 127-B, COL. Circ. 33 Loc. 80 Inm. 01 T.5. 15 E 0 U. 96 P 0

rasporisable da supesvisar y dar seguimiento al corracto, operlunp y puniual cumplimiente de los compramisos conlraidos por "EL PROVEEDOR' en {érminos def numeral 7.1.4.% del Manual de
Organizaclén da la Jalalura de Sefvicios Administealivas que eslablece como funcién suslantiva “Administrar los Pedidos que se formutan en el Organo da Oparacién Adminislrafiva Dascancanirada
Eslatet Yucalkn bajo o) esquema de suministra y manlarimisnto de inverdarios, varificando el cumplimiento en [a antraga, con fundamente en lo estsblacido an e numeral 5.3.16 do Jas Palilicas, Bases y
Linaamianlos 6n Maiaria de Adaulsiclonos, Arrendamientos y Servicios del inslitulo Mexicana dal Saguio Sacial y numarai 4.2,6.1.1 dal Manual Adminigicalive de Aplicacian Ganeral en Matarla de
Adquisiciones, Arrendamlantos y Serviclos def Saclor Piblico.

CLAUSULA 5. DE LA FAGTURAGLON.

5.4Los Comprobantas Fiscalas Digitales por Infemal {CFDI) deben amilirse & la varaion 4.0, misms gue deba inclulr de mana:za obligaloria al nombra y domicilie fiseal dal amisar y def racaptor, asi

misme dascribir fos mismos arficulos y la misma redacclén del pedide, ndmaro da padido, parfida presupueslai, y nimerc de provasdor.

5.2E| pago de esta padido sers peeos mexicanos, de conformidad cen el Procedimisnto pata fa Recapelon, Glosa y Aprabacidn de Documanios presentados para Trémile de Pago y la

Constituclén, Modificacién, Cancatacidn, Operacltn y Conirol da Fondos Fijos, sin que 4ste rabase los 20 dias naturales posteriores m agual en que "EL PROVEEDDR® prasenta an las Asaas de Tramite
de Eraqucionas la represeniacion inpresa dal Comprobanta Fiscal Digilal por intarna, sito an Galle 41 Nimero 439 por calle 34, Golenia Indusiral, CP 87150, an Mériria, Yucalan, Tel, 89 $3 22 56 56 £x1.
1428, asl como prasentar |as opinlonas dal SAT, INFONAVIT e IMSS junlo con fos CFDI siempre y cuando exceda fos $300,000,00 {Son: Trescianios mil pasas BOFGO M.N.)

5.3Fn caso de qua & monta mAximo sl padido exceda da $300,000,00 (Trescientos mil pasas 007100 M.N.}, deberé aniregar unto con s Comprabanie Fiscal Digilal par Infarnet, ers case da

coniar con trabajadoraes inscrilos en et Régimen Oblipatorio dal Segura Sacial, Ja Opirlon e Gumplinilanta en maleria de Seguidad Soclal vigenla y positiva; an caso de na contar con trabajadores
inserilos en ol Régimen obligatorlo dal Sagura social y subcantrata a su personal, presantara Ia Opinion da Gumpiimianto en matatla de Ssquridad Social vigente y pesiliva dal particutar aubcontratadn, v 6i

no cuenia con Irabajadoras Inserifos en & Régimen Obigatorio det Seguro Social ni subcaniratados, podra presantas ascrilo libre baje prolasta da decir vertlad en 6! que raspatde su diche o documenly
amilide por “EL INSTITUTO" en al qua consla que no s& pueda emitlr dicha opinién,

CLAUSULAG. DE LA PROPIEDAD INTELEGTUAL

6.1. "EL PROVEEDOR® &6 cbliga para con “EL INSTITUTO", & raspander par los dafios y/o paruicios que fa pudiera causar s ésla o a tarceros, i con motive da la enirega da las blanas, viola derechos
de avter, da patentes ylo marcas u ofro derecho resarvado a nival nacional o intarnactonal, Por ta anlarlor, “E1, PROVEEDOR" manifesté en su propuasta bajo pratasta de daclr vardad, no eacontrarse an
ninguno de Jos supuestos da infraccién & 1a Lay Faderal del Deracho de Autor, nl a la Ley de 1a Prapiadad Indusirial. En caso da qua sebreviniera alguna reclamacién en conlra da 'El. INSTITUTO" por
cualquisra do las causas anles mencionadas, la Gnica abligacién de ésle seré ia de dar avisa en al domicillo pravislo en asta inslrumento a *EL PROVEEDOR?, para qua ésle lleva a cabo las acclonas
nacasarlas que garanticen Ja liberaclén da "EL INSTITUTO" da cualquier confroversia o respansabilidad da cargotar ¢ivil, mercantil, panal o adminisiraliva qua, en su caso, sa ocasions.

Darivado pot falta ds numare IMGS, at trdmile de} aiemo, v al rdmiie da folic P.A.C. se genara esie padido con fecha det aila en el Normalivo. 1 1/Oclubral2022.

. !'\;:_H_
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL Ntmero Acuerdo: No. de Evento AA-E380-2022
. DELEGACION ESTATAL EN YUCATAN

JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Nimero de Sesion: bajo el: Fracc V art. 41
COORDINACION DELEGACIONAL DI ABASTEGIMIENTO Fecha de Acuerdo: No. CompranetAA-050GYR011-E380-2022
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Fecha Terminacion del pedido:24/11/2022 | yo. de Pedido: D2P1190
Ntim. Dictamen Presup:S/N Elaboracion: 14/11/2022 Impresion 14/11/2022
Proveedor: ARMONIA PHARMA, S. DE R.L. DEC.V. No Requisicién: PAC
Direccion PROLONGACION LOPEZ MATEOCS SUR NO. 1710 PB-9 SANTA ISABEL Fecha de enfrega:  24/11/2022

TLAJOMULCO DE ZUNIGA 45645

R.F.C. APH -180709-FXA No. Proveedor : 00146721
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 T.5. 15 E 0 U 90 P 9

Partida presupuestal : 0301 21053001
Clasificacion presupuestal :

EL PROVEEDOR SE OBLIGA A ENTREGAR LOS BIENES EN L.OS TERMINOS PACTADOS | | OBSERVACIONES
EN ESTE PEDIDO Y SE SUJETA A LAS DISPOSICIONES DE LA LEY DE ADQUISICIONES, '
ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICC Y SU REGLAMENTO. ‘ 1
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I‘ ‘ SO o . : 'f.:.: 7 4 i ‘
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_EL REPRESENTANTE AGREDITA PODER PARA FIRMAR EL PEDIDO DE LA SIGUIENTE FORMA T
:Area Reqguirente .
5 C. RICARDO R. ROCHE, BAUTISTA
JEFE DELASEPTO. DE SUM Y GFROL D§1 ABASTO _ W o

z . Area Contratante _Area Contratante
j C. CARLOS GE MEDINA ROCA.  DRA. MIRIAM VICTORIA SANCHEZ CASTRO . JUAN FRANGIS
DAMIENTO JEFE DE SERVICIOS/ADMINISTRATIVOS TOOAD ESTATAL YUCATAN J E DEPTQAD




