
PODER EJECUTIVO DEL ESTADO DE CAMPECHE
SAFIN
GOBIERNO DEL ESTADO 
DE CAMPECHE

SECRETARlA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS 
SUBSECRET ARIA DE ADMINISTRACION 

DIRECCI6N GENERAL DE PATRIMONIO Y SERVICIOS GENERALES 
DIRECCION DE CONTROL PATRIMONIAL 

SUBDIRECCI6N DE SERVICIOS

ACTA ENTREGA RECEPCION
ORDEN SERVICIO

04/03/2022

OSV-0079
RV0245-0026

Estado Campeche 
Municlplo Campeche 
Localidad Campeche 
Concepto Servicio Corrective

Order) de Servicio OSV-0079 RV0245-0026 - 17/02/202Fecha Orden 04/03/2022 3'Dias habilesPlazo de entrega

EN LA CIUDAD DE SAN FRANCISCO DE CAMPECHE. ESTADO DE CAMPECHE, SIENDO EL DIA LUNES 7 DE MARZO DE 2022. SE HACE CONSTAR QUE 
SE RECIBIO DE CONFORMIDAD EL SERVICIO Y/O ADQUISICION EN PRESENCIA DE LOS REPRESENTANTES QUE INTERVENES EN LA ENTREGA 
RECEPCION.

Entrega por el proveedor 006445-GUADALUPE VICTORIA CASTILLO MEDINA

Recibe (Quien opera el proyecto)
Poder ejecutivo del estado de Campeche @

Nombre JOSE DEL ROSARIO CONDE GUTIERREZ 
Cargo ANALISTA "A"

Dependencia 02-SECRETARlA DE GOBIERNO

Unidad 45-Consejo Estatal de Seguridad Publica en el Estado de Campeche (CESP)

VEHICULO

Placa DJX-4290 
Modelo 2013

Serie 3VW1V49M6DM069519 
Descripcion VOLKSWAGEN . JETTA. SEDAN CLASICO CL . AIRE TRANS. ESTANDAR

Cllindros 4 
Litraje 2.0L

Linea AUTOMOVIL 
Kilometraje 91588 

Diseno Motor GASOLINA

DESCRIPCION DEL PROYECTO

PARTIDA CONCEPTO MARCA UNIDAD CANTIDAD PRECIO IMPORTE

510,632.342961 - REFACCIONES Y ACCESORIOS MENORES DE EQUIPO DE TRANSPORTE

0049 $569.09 $569.09JUEGO DE BALATAS DELANTERAS PARA AUTOMOVIL JUEGO 1DURALAST

0066 DISCO DE FRENO DELANTERO 2 $1,096.25 $2,192.50DURALAST PIEZA

0103 $1,313.92HORQUILLA INFERIOR 2 $2,627.84DURALAST PIEZA

0110 BASE DE AMORTIGUADOR DELANTERO 2 $347.97DURALAST PIEZA $695.94

0191 $1,540.22 $3,080.44AMORTIGUADOR DELANTERO. DURALAST PIEZA 2

3551 - REPARACION Y MANTENIMIENTO DE EQUIPO DE TRANSPORTE $2,523.00

0016 $775.00 $775.001MO SERVICIOREVISION Y/O REPARACION DEL SISTEMA DE 
SUSPENSION.// CAMBIO DE AMORTIGUADORES DELANTEROS

0024 $400.00 $400.00MO SERVICIO 1REVISION Y/C REPARACION DEL SISTEMA DE FRENOS // 
CAMBIO DE JUEGO DE BALATAS DELANTERAS

0139 $62.50 $125.00CAMBIO DE BASES DE AMORTIGUADORES DELANTEROS SERVICIO 2MO

0262 $62.50CAMBIO DE DISCOS DELANTEROS 2 $125.00MO SERVICIO

0486 $750.002 $375.00MO SERVICIOCAMBIO DE HORQUILLAS INFERIORES LADO IZQUIERDO Y 
DERECHO
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SUBTOTAL $11,340.81 
$1,814.53 

$0.00
TOTAL $13,155.34

IVA
DESCUENTO

(SON: TRECE MIL CIENTO CINCUENTA Y CINCO PESOS 34/100 M.N )

Cadena Original: |02|45||OSV-0079|6445|131553396|04032022|17|03|0719aaaa 
Cadena Encriptada : bT1F9suwXmCbc9Z6lww08ljTitGSUqkCvW3XrYzRiwgtUbF//ZJcxeP9y8BrHc3PjrUr+HGCEGU=

CLAVES PRESUPUESTARIAS MONTO
211110245174200000000M004002100850N115A3551 $2,523.00
211110245174200000000M004002100850N115A2961 $10,632.34

S$13,155.34TOTAL:

Clasificacidn Econdmica
Tipo de Gasto TG 1 - Gasto Corriente

Fuente de Origen FO 1 - No Etiquetado
Fuente de 
Financiamiento Tipo de Fuente TF 5 - Recursos Federales

Fuente Especifica FE A - Recursos Federales del Ejerdcio Actual

Observaciones SE ENTREGA VEHICULO CON TRABAJOS TERMINADOS. GARANTIA DE AMORTIGUADORES: 2 ANOS 
GARANTIA DE BASES DE AMORTIGUADORES: 1 ANO

Garantia en refacciones 30 Dias Garantia en mano de obra 30 Dias

Metododepago PPD - Pago en parcialidades o di fe? Forma de pago 99 - Por definir

UNA VEZ VERIFICADOS LOS SERVICIOS RECIBIDOS Y/O BIENES ADQUIRIDOS POR PARTE DE LOS QUE EN ESTE ACTO INTERVIENEN, SE CONCLUYE QUE 
EL MISMO, SE ENCUENTRA EN CONDICION DE SER RECIBIDOS POR PARTE DE LA DEPENDENCIA SOLICITANTE.

LA PRESENTE ACTA NO EXIME AL PRESTADOR Y/O PROVEEDOR DE LOS DEFECTOS O VICIOS OCULTOS QUE RESULTAREN EN LOS MISMOS, Y SE 
OBLIGA A CORREGIR LAS DEFICIENCIAS DETECT ADAS SIN COSTO ALGUNO PARA EL ESTADO DE CAMPECHE.

NO HABIENDO OTRO ASUNTO QUE TRATAR, SE DA POR CONCLUIDA LA PRESENTE ACTA EL MISMO DIA DE SU INICIO, FIRMANDO AL CALCE LOS QUE 
EN ELLA INTERVINIERON.

RECIBE POR AL DEPENDENCIA: ENTREGA POR EL PROVEEDOR:

JOSE DEL ROSARIO CONDE GUTIERREZ ANGELICA CASTRONOMBRE: NOMBRE:

ANAL I ST, "A" ENCARGADA DE OFICINAPUESTO: PUESTO:

FIRMA: FIRMA:

Pagina 2 de 2


