ENTREGA-RECEPCION DE BIENES Y/O SERVICIOS

F-16-019-R5;130822

10 de junio de 2023 abril- agosto
37-88-89-90-91-92-93-94-
1. No. de contrato o padido PED/RM/LP./IP.SUB.46/23 2. No. de requisici| 95-96-97-98-99-100-101-
f 102-103-104-105-107
3. Nombre del Proveedor y/o Prestador de
Servicio DANIEL MARTINEZ SANCHEZ
4. Nombre del usuario : MTRA. MARISOL OLVERA GARRIDO, MTRA. NURIA GARRIDO VAZQUEZ, MTRA.
y MARIA ELENA HERNANDEZ BRIONES, MED. LORENZA JUDITH PEREZ HUAZO
é 2 T 8. NOMBRE, FIRMA Y FECHA
BIEN O SERVICIO 1. DESCRIPCION Se recibe de entera conformidad el (los) bien(es) y/o servicio(s) de
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"253001 Medicinas y Productos Medicinas y Productos MTRA. MARISOL OLVERA GARRIDO, MTRA.
,254001 Farmacéuticos, Materiales, Farmacéuticos, Materiales, |NURIA GARRIDO VAZQUEZ, MTRA. MARIA ELENA
,255001 | Accesorios y Suministros Médicos Accesorios y Suministros HERNANDEZ BRIONES, MED. LORENZA JUD TH
a2 de laboratorio Médicos de laboratorio PEREZ HU&%‘;L -
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~ Aspectos a evaluar area requirente : Parclal | Unicao
E : Bl | T 2|13 |4 Total
20 Cumplimiento del tiempo acorde paralaentrega. R DO et | [ 0.5 1 { "
R Entrega de cantidad recibida vs. canud&! solncntada ) — O | o5 | 1 AN i c 7_ B
25 Los b1enes y.fo servicios cuEpien con las esp&_a_c_lﬁcacmnes técnlcas sollcnaEas 0 0.5 | 1 i o
10 Los productos estan debidamente identificados y marcados. 0 05 1 1 ‘
15 ' Los blenes ylo servicios vienen en perfeic!;siciondlclor_:;;;é;a_ ;u—uso ;ﬁm;aEYo_ LB T . 0‘5_ | 1 \__ :_ o
Ta T jEncEsu yue piigque; U UTETES YU SETVICTUS TTeCTONTaim er TeMMpoTge gdranua b . 0_5 S | ‘1 T F'l' y e
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100 12. CALIFICACION TOTAL
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E Aspectos a evaluar Recursos Materiales - . __ Parcial Unicao
Mediana Optima ;
_ vy : 1|2]|3|a| Toal
s 15 Envio oportuno de cotizaciones, confirmaciones de pedido y justificaciones 1 0 | 0.5 1 L o R
25 Cumplimiento en tiempo con documentos de facturas y pago. 0 | 0.5 1 L \
26 Comunicacion y respuesta oportuna respecto a las compras (servicio técnico, ) 0' | 05 . i . B B o
AT i _que;as reclamos garanllas devoluc;c_m)ei)ri - | 7'77” R {
20 El proveedor seleccionado cuenta con cemﬁcacrones en alguna norrna que 0 : 05 1
contribuya a garantizar la calidad : \ L
'267 ET proveeaor Seleccionano CUenta con Cermmcaciones en daiguna norma que B 0_ i 0 3*’ 1" 1 1 _.I T } S
contribuva al cuidad del medio ambiente -
100 j i , 12. CALIFICACION TOTAL .l
12. Puntaje obtenido por ol rea requirente [[ 1 " U 1e Dot o o erares 08 TRCUSOS Ty (i 5 VA RIS GLVERA GARRIDO, A
80 - 100% Confiable 80 - 100% Confiable NURIA GAEE;?D?&VAZQ%iZOMTgAM A f ‘/ '
ELENA NANDEZ BRIONE /)
RRLETION Peingear ik ] LORENZA JUDITH PEREZ HUAZQ/ g:ﬁﬁ&
0 - 53% Rechazado 0 - 59% Rechazado 13. Nombre y Firma del solicifante
o o EVIDENCIAS DEL DESTINO FINAL DEL BIEN O SERVICIO
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18- Desci i de I eviasncis (CVIVE LT VS S TN Te SN da
15. Area y nombre del responsble de conservar ¥
|la evidencia
\
29. Fecha de diponibilidad de evidencia MTRA. MARISOL OLVERA GARRID TRA. NURIA GARRIDO VAZQUEZ, MTRA.
L MARIA ELENA HERNANDEZ BRIO ES MED. LORENZA JUDITH PEREZ (o}
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