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Omz._.mO DE INVESTIGACION Y DE ESTUDIOS AVANZADOS DEL INSTITUTO POLITECNICO NACIONAL

AV.INSTITUTO POLITECNICO NACIONAL No. 2508, COL. SAN PEDRO ZACATENCO, MEXICO, D.F 07360

PEDIDO NACIONAL

T:oﬁmoox.. ~ DiA ARO { EPETTUAR EHTHEGA BN ey WL PEDIDO No.
APOLO GARCIDUENAS CARREON FECHA: 15 202 UNIDAD DE GENOMICA AVANZADA DEL
CALLE HACIENDA DE LOS MORALES — CINVESTAV EXT. 3166 1660
RINCON DE LOS ARCOS nwmhn_w_%_nmu_u_mmh.wwoamomwm:mmqmﬁmmmn> LA \ W,
RFC: GACA751227TL6 PRESEMTACION DE LA FACTURA CORRESPOHDIENTE mﬂmﬁow.moﬁm_@w%wmm_mnﬁom%o
TEL: 462 135-4069 ("DEPARTAMENTO )
GONDICIONES DE ENTREGA: REQUISICION No.
501110 UNIDAD DE GENOMICA
30 DIAS NATURALES AVANZADA DEL CINVESTAV
DELAYE ARREDONDO LUIS JOSE 2770
FUNDAMENTO LEGAL ART:
L ; ?:EE 42 DE LA LARSSP w s Ziths ¢ J
ﬁn»aém% A ) COMPRADOR ("PROCEDIMIENTO DE ADQUISICION: ) [ PARTIDA PRESUPUESTAL O DONATIVO )
CENTRO DE INVESTIGACION Y DE ?@, KARLA VALDES JIMENEZ g e
ESTUDIOS AVANZADOS DEL ADIUDICACION DIRECTA o FISC
INSTITUTO POLITECNICO NACIONAL
R.FC. CIE-601028-1U2 ; HOJANo. DE 1 ; FOLIO No:: 00-CL/SITE/0099
L \, . J
(PARTIDA DES- PARTIDA h
DESCRIPCION DE LOS BIENES TS CANTIDAD UNIDAD | PRESU- |  PRECIO UNITARID PRECIO TOTAL
PED.|REQ. PUESTAL
1 | 1 | TARIETAS KEYSCAN LEGACY ICLASS SR 2K/2 50 PZAS, 0 2.00 QA 2120 19,700.00 39,400.00
Subtotal : 39,400.00 Subtotal|: 39,400.00
Descuento : 0.00 VAl : 6,304.00
VA : 6.304.00 | Descuento : - 0,00
Ret. ISR: 0,00 % 0.00 Importe Netol: 45,704.00
Rat. IVA': 1600 % 830400 #++ CUARENTA Y CINCO MIL SETECIENTOS CUATRO PESOS 00/100 M.N, 4+
Ret. Cedular: 0.00 % 0.00
Importe Neto : 39,400.00
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