INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
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DETALLE DE INGRESOS
Permisos de Uso Temporal Revocable
No. de Permiso: 16/05/02/02/12018 Ejercicio 2018
Permisionario: MARIA SANTIAGO HERNANDEZ
Vigencia: 10/03/2018 09/03/2019
Inicio Término
Delegacion/UMAE: UNIDAD DE MEDICINA FISICA Y REHABILITACION CENTRO
Objeto del Permiso: VENTA DE APARATOS ORTOPEDICOS.
Calendario de Ingresos
Fecha Concepto Monto
Uso de Superficie 16,968.00
01 M CUADRADO PERMISO DE USO TEMPORAL REVOCABLE 16,968.00

Otros Ingresos 3,358.00

GASTOS ADMINISTRATIVOS 3,358.00

TOTAL $ 20,326.00




