Fecha Namero de Solicitud

. Datos del Solicitante

Nombre, Denominacién o Razon Social

PAT CLINICA SAN FCO SA DE CV |

Domicilio
Calle Nimero exterior Numero Interior Codigo Postal
| PRIVADA MERIDA | 219 | N/A | 68030 |
Colonia/Poblacion Delegacion/Municipio Estado
LINDA VISTA | OAXACA DE JUAREZ | OAXACA |
Teléfono Correo Electrénico Fax
| 9515056056 | aux.administrativo@laboratoriosanfrancisco.mx | —_— |
Il.  Datos de Contacto
Nombre Puesto
EUNICE MIJANGOS ORTIZ | GESTOR |
Domicilio
Calle Numero exterior Nimero Interior Cédigo Postal .
L TEPOSCOLULA | #300 ] SIN | 68144 |
Colonia/Poblacion Delegacion/Municipio Estado
ESTADO DE OAXACA | OAXACA DE JUAREZ | OAXACA |
Teléfono Correo Electronico Fax
(951) 1113373 | agenciadeenergiadp@gmail.com | R— |

Ill.  Datos de la Solicitud

Modalidad de la Solicitud Baja Tension Media Tensién :
IV.  Utilizacién de la Energia Eléctrica Producida

Consumo de Centros de Consumo de Centros de Carga y Venta Total

Carga Venta de Excedentes

V.  Datos del Servicio Suministro Actual

Registro Publico de Usuario (RPU) Nivel de Tension de Suministro
679230457452 | 220V

VI.  Central Eléctrica
Fecha estimada de Operacién Normal Capacidad Bruta Capacidad a Incrementar (kw) Generacién Promedio Mensual Estimada
(DD/MM/AAAA) Instalada (Kw) (Opcional) (kwh/Mes)

11 kW | — | 1618.2 kWh/mes |

Vil. Manifestacion de Cumplimiento de las Especificicaciones Técnicas Generales
Manifiesto bajo protesta de decir la verdad que la Central Eléctrica cumple con las Especificaciones técnicas requeridas de acuerdo las disposiciones
aplicables.

Tecnologfa para generacién de energia eléctrica

Edlico Cogeneracion Especificar
No de unidades de generacién Combustible principal Combustible secundario
20 MODULOS SOL N/A
Coordenadas UTM X Y
1 17.0864967 -96.7473516
2
3
4
5
6

KENIA FERNANDA ROJAS SANTIAGO (Representante Legal o El Solicitante) ( El Solicitante) certifica que la

Informacidn proporcionada en la presente solicitud es apropiada, precisay veridica. El solicitante acepta que los datos proporcionados sean utilizados para llevr a cabo los Estudios de
Interconexién para garantizar la confiabilidad del Sistema Eléctrico Nacional con la Interconexion de la Central Eléctrica del solicitante al amparo de la Ley de la industria Eléctrica y su
Reglamento, en casa de ser requeridos.

El solicitante entiende que los datos proporcionados, se afiadiran a las bases de datos del suministrador cuando se firme un contrato de interconexion respectivo,

El solicitante debera anexa a la presente solicitud, la informacion técnica requerida en el documento “Informacion Técnica Requerida para Centrales Eléctricas”

Firma de Conformidad

Solicitante
Nombre KENIA FERNANDA ROJAS SANTIAGO
Cargo selloy firma
Fecha

Centro de Atencion

-Sk0A0314 89 Sz




AGENCIA DE ENERGIA

CARTA PODER

Oaxaca de Juarez, Oaxaca.

COMISION FEDERAL DE ELECTRICIDAD
Suministro Federal de Electricidad

PRESENTE

Por medio de la presente me permito informarle gue no esta en mis posibilidades realizar
los tramites correspondientes y otros de mi servicio, por tal motivo otorgd al C. EUNICE
MUIANGOS ORTIZ poder amplio y cumplido, para que en mi nombre y representacion pueda
realizar todas las gestiones que se necesiten para cambios de titular, tarifas, incremento de
demanda contratada, solicitudes, modificaciones y tramites que se requieran en lo
subsecuente, hasta iniciar y finalizar el proceso de interconexion, relacionado con mi servicio
ante la COMISION FEDERAL DE ELECTRICIDAD, en el inmueble con direccién en PRIVADA
MERIDA 219 LINDA VISTA C.P. 68030 OAXACA DE JUAREZ, OAXACA y nimero de servicio:

679230457452,
Acepto el poder Otorgante
) .
/.
\:':—’/
C. EUNICE MIJANGOS ORTIZ C. KENIA FERNANDA ROJAS SANTIAGO
TESTIGOS
C. RAUL REYES HERNANDEZ C YAE%\RODRI'GUEZ

agenciadeenergiadp@gmail.com

agenciadeenergiadp@gmail .com




AGENCIA DE ENERGIA
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DOMICILIO: PRIVADA MERIDA 219 LINDA VISTA C.P. 68030 OAXACA DE JUAREZ, OAXACA
COORDENADAS: 17.0864967, -96.7473516
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INSTITUTO NACIONAL ELECTORA

MEXICO ~pEDENCIAL PARAVOTAR

NOMBRE FECHA DE NACIMIENTO
MIJANGOS 27/01/2000

ORTIZ

EUNICE

DOMICILIO

PROL SALVADOR 204

COL SANTA MARIA IXCOTEL 71228
SANTA LUCIA DEL CAMINO, OAX.

CLAVE DE ELECTOR MJORENQ0012720M900 = -
cunr MIOEQ00127MOCJRNAS ANODEREGISTRO 2017 00

estapo 20 municieio 392 seccion 1756

sexo- M

O

IDMEX1689359346<<1756120232248
0001270M2712310MEX<00<<25798<4
MIJANGOS<ORTIZ<LK<KEUNICE<K<K<KKLKKLKKLK
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INSTITUTO NAGIONAL ELECTORAL
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&) DOMICILIO

il CLAGO ASSALE3A

. FRACC VALLE REAL 74367

- ATLIXCO, PUE.
& CLAVE DEELECTOR SLRDY1.85110320M300

CURP ANO DE REGISTRO
SIRY951103MOCLDLOS 2014 03
FECHADE NACIMIENTO ~ SECCION  VIGENCIA

.. 03111995 0208 2023 -2033
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. “ORBMEN NUMERO  MMMCCCLXXXIV (TRIMILESIMO TRICENTESIMO OCTOGESIMO
P —Lﬁi

;»\»»ﬁ—%—?:_* / CUARTO)
yﬁﬂmsno 55944 (CINCUENTA Y CINCO MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y
CUATRO)

Eofioina situada en la planta baja del edificio “"DON PORFIRIO" identificado con el nimero ciento once
de la calle Privada de Morelos, también conocida con el nombre de Privada Antonio Gay, del Sector
;‘Cemro, comparece la Ciudadana JULIETA IRMA CANO PEREZ y bajo protesta legal de decir verdad,
%anifies’ca: ------------------------------------------------------------------
; - - - Que como lo acredita con la documentacién que exhibe, es Administrador Unico de la Sociedad
Qenominada “PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO”, SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL
EVAHIABLE y Delegada Especial de la Asamblea General Extraordinaria de Accionistas de su

representada, celebrada en su domicilio social a las diez horas del dia nueve de Mayo del afio dos mil

dieciocho, para comparecer ante Notario Publico a Protocolizar el acta de Asamblea levantada con
motivo de dicha reUnion, = === =« == - m s o e m e e e i iie e o
It - - - Para tal fin el compareciente me exhibe en seis fojas utilizadas por solo por el anverso, el acta

cuya Protocolizacion me solicita, la que tengo -a la vista, Protocolizo, agrego al apéndice

‘correspondiente marcada cen la letra "A", y procederé en el capitulo correspondiente a transcribir
NHBGIBMENTE. - = = = = = = = w e e o e e
--- EXPUESTO LO ANTERIOR, EL COMPARECIENTE OTORGA LA SIGUIENTE:-- -~ --------
I —————— BLAUSHLA sconmsmeammemenmmaes s 1 £ s 5w
- - - UNICA.~ La Ciudadana JULIETA IRMA CANO PEREZ, en su cardcter de Administrador Unico de
jla Sociedad denominada “PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO”, SOCIEDAD ANONIMA DE

CAPITAL VARIABLE y Delegada Especial de la Asamblea General Extraordinaria de Accionistas de

u representada, celebrada en su domicilio a las diez horas del dia nueve de Mayo del afio dos mil

o

‘dieciocho, deja protocolizada para todos los efectos legales a que haya lugar, el acta levantada con

motivo de dicha reunion, la cual procedo a transcribir integra y textualmente: -« = === =« <o e e aven -

_.,_+
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En la Ciudad de Oaxaca de Judrez, Oaxaca, siendo las 10:00 horas del dia 09 de Mayo del afio dos mil
ieciocho, se reunieron para celebrar una Asamblea General Extraordinaria de Accionistas de la
Sociedad denominada “PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO”, SOCIEDAD ANONIMA DE

L:APITAL VARIABLE, los socios de cuya cuenta daran el o los escrutadores que en este acto se ||
Ii t

BBSIGNBA, « = =5 2= mmm mms mm e s ee n v e e e ks ks e man w Be dn m

- Presidi6 la Asamblea la Ciudadana ROSA FUENTES FLORES en su carécter de Presidenta de la
Lsammea. La Presidenta designé como Escrutadora a la Ciudadana JULIETA IRMA CANO PEREZ,




- PRIMERO.- Se acepta al Ciudadano GUILLERMO LOPEZ OSORIOQ, como nuevo socio de Ia;
Sociedad “PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO”, SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL

VARIABLE, = - - - sm e m e e e e m e e e e e f
--- SEGUNDO.- Se aprueba la transmision de acciones de la Ciudadana ROSA FUENTES FLORES

aI Ciudadano GUILLERMO LOPEZ OSORIO.

-------

- TERCERO.- La transmisién de que se trata, se efectlia en este mismo acto, en el que el senor
GUILLERMO LOPEZ OSORIO, liquida a la sefiora ROSA FUENTES FLORES, el importe de Iasz,

' MISMERy Arm e e it s o6 435 » v mummm monnom m s o o omsomsmomom oo o o i i w g o

----- CUARTO.- En virtud de los acuerdos tomados, el capital social de la Empresa a partir de esta

fecha, quedara representado en la forma siguiente:

f ACCIONISTAS ACCIONES CAPITAL SERIE A
JULIETA IRMA CANO PEREZ.- 1 $ 1,00@‘
RFC: CAPJ520616QR8, &
GUILLERMO LOPEZ OSORIO: 1 $1,000.00
RFC: LOOG810210T98.
TOTAL 2 $2, ooo 00

- SEPTIMO.- Realicense los cambios correspondlentes en el Registro de Socios, asf comcﬂaj/

anotaciones contables que sean necesarias como consecuencia de la resolucién aprobada. - - - - - - - - i

- PUNTO DOS.- Al pasar a tratar el segundo primer punto de la orden del dia, la presidenta propone a Ia;é'

Asamblea un Aumento de Capital social por $600,000.00 (SEISCIENTOS MIL PESOS CERO_“
' CENTAVOS, MONEDA NACIONAL) con la finalidad de hacer frente a las necesidades de la Sociedadf.'
. 10 que pone & consideracion de la Asamblea si se distribuye parte al capital fijo ya parte al variable oi,‘

 linicamente al capital Fijo, suscribiendo para tal efecto las acciones que ssan necesarias, lo que pone a

' consideracion de la Asamblea para que se acuerde lo procedente, - -« === -seennen caeiooonn :

- - Después de haber discutido ampliamente este punto, la asamblea toma los siguientes:, - - = - - - - - -

ACUERDOS. eermeecmmncacncieaaacn... '

- I).- Los socios presentes acuerdan aumentar el capital social de la Empresa en el capital fijo,

realizando cada uno las aportaciones siguientes:

ACCIONISTAS

ACCIONES

CAPITAL SERIE A

JULIETA IRMA CANO PEREZ.-

420

$ 420,000.00

i
R

i SV, UL
Sote ac!o\
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i e@?eﬁafde su cargo y especialmente los conferidos en instrumento ndmero GIENTO VE!NTE MIL

’%E{gwg iERToS VEINTICINCO, volumen nimero mil novecientos cuarenta y tres, de fecha nueve de

froar e

@iCiembre del afio dos mil catorce, otorgada ante la Fe del Licenciado Omar Abacuc Sénchez Heras,

Notario Pblico nimero Treinta y ocho del Estado de Oaxaca, con residencia en su capital, cuyo primer

é

gzjstimonio quedd debidamente inscrito el dia doce de marzo del afio dos mil quince, bajo el folio

;
imercantil electrénico 25631”1 (veinticinco mil seiscientos treinta y uno, asterisco uno) del Registro

|1‘

?ubllco de comercio del Distrito Judicial del Centro, del Estado de Oaxaca. == ==« emeeemmann-
Presente en este acto la Ciudadana ROSA FUENTES FLORES, la Asamblea hace de su

iconocimiento tal revocacion y que a partir de esta fecha queda imposibilitada para ejercer las

li TERCERO.- Como consecuencia de lo anterior la Asamblea nombra como nuevo ADMINISTRADOR

UNICC de la Sociedad a JULIETA IRMA CANO PEREZ a quien en este acto se le delegan todas y

te Administracion, tendrd a su_cargo la gestion de los negocios de la Sociedad y por lo tanto, la

representacion _mds _amplia_de la_misma, llevando _la firma social por conducto, va sea del

Administrador Unico o del Presidente del Consejo o de la persona que expresamente se designe. Con

cardeter_enunciativo y no limitativo, se consignan las facultades de que quedan invastidos, el

» =
dministrador Unico o el Consejo de Administracion sequin el €aso: = - == ===« = =««=«cnauu- \\
i.-PLEITOS Y COBRANZAS.- En los términos del primer pdrrafo del articulo dos mil cuatrocientos

freinta v cinco del Cddigo Civil vigente en el Estado de Qaxaca v sus correlativos en las Entidades

;?—"ederarivas v en el Distrito Federal, podrd comparecer y ejercer el poder que se confiere, ante toda

iclase de personas, autoridades judiciales v administrativas, civiles, penales v del trabajo, Federales v

:?Loca!es. en juicio v fuera de él. con la mayor amplitud posible; el Administrador Unico o el Presidente

igel Consejo de Administracidn podrd realizar o Siguiente: - - - « =« =« ==« =- = v s aee aamnaans '

ia).- Desistirse_de toda clase de demandas, procedimientos, juicios, aun del juicio de amparo. de

recursos.- b).- Transigir, ¢).- Comprometer en arbitros.- d).- Absolver v articular posiciones.- e).- Hacer

cesion de bienes previa autorizacion de la Asamblea General.- f).- Recusar.- g).- Recibir Pagos.- h.-

Presentar quejas, querellas, denuncias v constituirse en tercero coadyuvante del Ministerio Piblico.- i).- {:
OIOrGar PEITION, = = = = = = = = = = mm e e e e e
ll.- ACTOS DE ADMINISTRACION.- £n los términos de los dos primeros parrafos del articulo dos mil |
cuatrocientos treinta y cinco del Cddigo Civil vigente en el Estado de Qaxaca y sus correlativos en las

{iEntidades Federativas y en el Distrito Federal_podrd realizar todo género de actos de administracion:

facultades y poderes que en este acto se le revocan, dandose por enterada de tal revocacion. - - - - - - ‘

icada una de las facultades y atribuciones que se sefialan en el articulo QUINCUAGESIMO CUARTO i

tle sus Estatutos Sociales, las que se transcriben a continuacion; - «=----- - =------- ﬂe/g
"... ARTICULO QUINCUAGESIMO CUARTO.- El Administrador Unico o el Presidente onsejo

Ty

ilen tales condiciones, podrd hacer, otorgar y suscribir toda clase de convenios y contratos, documentos



4} Erfavocar sustituciones, poderes 0 Mandatos. - = =« ==« == === rssrssrmscs csasasnas ces

B) De!eqar alguna (s) de sus facultades en la (s) persona (s) que designg. - = === ===+« <= <--=--- -

C).- Expedir y modificar los estatutos que deban regir las diversas actividades de la Sociedad. - - - - - - -

‘;D).- Nombrar y remover toda clase de empleados de la Sociedad y terminar sus facultadss

pbligaciongs y remunNeraciongs, - ===« === «s=sessasmans comnacancaod cnaseasdnmmmassan
£).- Presentar anualmenie sl informe general de las actividades vy estados financieros a la asamblea,

ara su conocimiento, comentario v aprobacion en sugaso. - -------=- == === = 2-2 —e-o---
).- Sefialar _el programa_de actividades planeado y presentar a la Asamblea el presupuesto de

NQrESOS Y BUIBSOS. = = = = = = = == == e w e es et s e eieie asnsaasseesasneae s

G).- Ejecutar las resoluciones de la asamblea. - - = = == =« « === mmmmmm e i
- PUNTO CUATRO.- En el desahogo del tercer punto de la orden del dfa, la asamblea acuerda
designar a la Ciudadana JULIETA IRMA CANO PEREZ, para que en su caracter de Delegado

su inscripeion al Registro Publico de comercio. Al margen de cada una de las cinco fojas
Lef cuadernillo se encuentran tres firmas.- Doy Fe.- C. JULIETA IRMA CANO PEREZ.- FIRMA C. ROSA
IFUENTES FLORES.- FIRMA.- C. GUILLERMO LOPEZ OSORIO.- FIRMA.- =« == == =« s e e e e eeeee
- PERSONALIDAD, ==----vmmrmmimm et
La compareciente Ciudadana JULIETA IRMA CANO PEREZ me acredita la existerigia, legai de su
representada la Sociedad denominada “PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO”, SO Qf\D
{ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE y su personalidad, con el primer testimonio del instrumen

§
catorce, ante la fe del Licenciado Omar Abacuc Sdnchez Heras, Notario Publico niimero treinta y ocho

del Estado de Oaxaca, con residencia en su capital, cuyo primer testimonio quedé debidamente inscrito

gl dia doce de marzo del afio dos mil quince, bajo el folio mercantil electrénico 25631*1 (veinticinco mil

seiscientos treinta y uno asterisco uno) del Registro Publico de la propiedad y del Comercio de Oaxaca
;de Juérez, Oaxaca, por la cual se constituyd la Empresa PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO,
SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE, de la cual en lo conducente copio:-...- ESTATUTO
SOCIALES.- DENOMINACION.- DURACION.- DOMICILIO.- OBJETO.- DE LA DENOMINACION.-
#ARTICULO PRIMERO.- Las comparecientes constituyen una Sociedad Mercantil Mexicana, de
conformidad con las disposiciones de la Ley General de Sociedades Mercantiles en vigor, cuya
denominacion sera: PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO, misma que deberd siempre ir seguida
de las palabras SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE, o de sus abreviaturas S.A. DE C.V.-
:DE LA DURACION.- ARTICULO SEGUNDQ.- La duracién de la Sociedad sera de Noventa v Nueve

e b

e

iEspecial de la Asamblea acuda ante Notario Pdblico a efecto de protocolizar la presente acta y solicitar (!

Jinimero 120,525 ciento veinte mil quinientos veinticinco, volumen nlimero mil novecientos cuarenta y |

tres, pasada en la Ciudad de Oaxaca de Judrez, Oaxaca, el dia nueve de Diciembre del dos mil |
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£ ucany, 4
S 5 2 _ -
ae‘i\',tgj“;‘ gé’é narse por medio de representante.-...- ARTICULO QUINCUAGESIMO CUARTO. - El
i ’
ﬁi@ Zﬁirador Unico o el Presidente del Consejo de Administracion, tendra a su cargo la gestion de los

\\\1@% %%ji» ios de la Sociedad y por lo tanto, la representacién mas amplia de la misma; llevando la firma j‘:

"social por conducto, ya sea del Administrador Unico o del Presidente del Consejo o de la persona que
‘expresamente se designe. Con carécter enunciativo y no limitativo, se consignan las facultades que 5
flquedan investidos, el Administrador Unico o el Consejo de Administracion, segun el caso:- .- PLEITOS
'Y COBRANZAS.- En los términos del primer pérrafo del articulo dos mil cuatrocientos treinta y cinco

del Cadigo Civil vigente en el Estado de Oaxaca y sus correlativos en las Entidades Federativas y en el

Distrito Federal, podrd comparecer y ejercer el poder que se confiere, ante toda clase de personas, .
autoridades judiciales y administrativas, civiles, penales y del trabajo, Federales y Locales, en juicio y .
fuera de el, con la mayor amplitud posible; el Administrador Unico o ¢l Presidente del Consejo de
Administracion podrd realizar lo siguiente: a).- Desistirse de toda clase de demanda, procedimientos, ‘
-}'uicios, aun del juicio de amparo, de recursos.- b).- Transigir.- c).- Comprometer en arbitro.- d).- -
Absolver y articular posiciones.- e).- Hacer cesién de vienes previa autorizacién de la asamblea °
general.- f).- Recursar.- g).- Recibir pagos.- h).- Presentar quejas, querellas, denuncias y constituirse
-en tercero coadyuvante del Ministerio Publico. i).- otorgar perdon.- Il.- ACTOS DE ,n
“ADMIN!STF{ACFONs En los términos de los dos primeros parrafos del articulo dos mil cuatrggiffftos !

treinta y cinco del Codigo Civil vigente en el Estado de Oaxaca y sus correlativos en las Enfidads

Federativas y en el Distrito Federal, podra realiza todo género de actos de administracion; en tales '
condiciones podré hacer, otorgar y suscribir toda clase de convenios y contratos documentos piblicos

y privados, manifestaciones, renuncias, protestas, etcétera, de naturaleza civil, mercantil o de cualquier 1}

otra, en especial aquellas a las que se refiere el articulo veintisiete constitucional y leyes, reglamentos '
~del mismo, que sean consecusncia exclusiva de las funciones administrativas que se le ¢d
'ACTOS DE DOMINIO. En los términos de los tres primeros parrafos del articulo dos mil cuatrogie
treinta y cinco del Codigo Civil vigente en el Estado de Oaxaca y sus correlativos en las Entidades -

Federativas y en el Distrito Federal, podra realizar actos de dominio, como vender, comprar, o en

S { <=

cualquier otro concepto, adquirir o transmitir fa propiedad de toda clase bienes muebles e inmuebles,
gravarlos o limitar los derechos que le son inherentes. - IV.- TITULOS DE GREDITO.- Otorgar, suscribir
y avalar titulos de crédito en la forma y términos establecidos por el articulo Noveno de la ley General
de Titulos y Operaciones de Crédito.- V.-Abrir y cancelar cuentas bancarias a nombre de la sociedad, -
con facultades de designar y autorizar a personas que giren a cargo de la misma, hacer y recibir pagos, :
celebrar toda clase de operaciones con Instituciones Bancarias, constituir depdsitos, girar, aceptar, :
:endosar, aceptar, avalar, y por cualquier forma extender documentos mercantiles ylo titulos de crédito
en los términos del Articulo Noveno de la Ley General de Titulos y Operaciones de Crédito.-...- VII.-'
PODER LABORAL.- Para representar a la Sociedad mandante ente la Junta de Conciliacion y

Arbitraje y ante la Procuradurfa Federal del Consumidor. Los alcances de este poder autorizan también




'~ UNO.- Que conozco a la otorgante, quien a mi juicio tiene capacidad legal para obligarse y

e v

ONTFALAL, = === ==r s =c s cnaascamssarenamnasns ssnenocnoocmaanaammmmnnnesamsneennnmnen

o pi g
[

f\iscal de la Federacion y 28 (veintiocho), segundo parrafo de su Reglamento, hago constar que me
percioré, que las claves del Registro Federal de Contribuyentes de los accionistas: JULIETA IRMA
CANO PEREZ: RFC: CAPJ520616QR8.- GUILLERMO LOPEZ OSORIO.- RFC: LOOG810210T98,
gon las que han quedado asentadas con anterioridad, agregando al apéndice marcadas con la letra

i

B', una copia fotostatica de su Registro Federal de Contribuyentes de cada uno de elios. - - -------

:agales de su contenido, y habiendo manifestado su conformidad con la misma, la firma el dia de su

facha.- Doy Fe.- Autorizo definitivamente este instrumento por estar satisfechos todos los requisitos de

1EY.- DOy F@. = - m e e

1~ - - LIC. MARIA ANTONIETA CHAGOYA MENDEZ.- RUBRICA.~ - - <= === - = x e mm e mees
~~ELEELLD DEAUTORIZAR BELANOTRAM e v armmmmmas « s mmmmrmmemsrmimsmais

zSTADO.- En todos los Poderes Generales para Pleitos y Cobranzas bastara que se diga que se

gtorga con todas las facultades generales y las especiales que requieran de cldusula especial

gonforme a la Ley, para que se entiendan conferidos sin limitacién alguna. En los Poderes Generales

;i?ara administrar bienes, bastar expresar que se dan con ese cardcter para que el Apotierado tenga |t
'Ljoda clase de facultades adminisirativas.- En los Poderes Generales para ejercer actos M

?astara que se den con ese cardcter para que el Apoderado tenga todas las facultades de duefo,
r;lan\o en lo relativo a los bienes como para hacer toda clase de gestiones a fin de defenderios.- Cuando
%e quisieran limitar en los tres casos antes mencionados, las facultades de los Apoderados se
i¢onsignaran las limitaciones o los poderes seran especiales.- Los Notarios insertaran este Articulo en
ii’os testimonios de los poderes que otorguen.- = ===« - - - o s o s e m e
aES PRIMER TESTIMONIO SACADO DE SUS ORIGINALES Y COTEJADO CON LOS MISMOS, QUE
SE EXPIDE PARA LA SOCIEDAD DENOMINADA “PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO”,

- - DOS.- Que lo relacionado e inserto concuerda fielmente con sus originales, - - = === == === =-x- !

H- - TRES.- Para los efectos de lo estipulado en los articulos 27 (veintisiete), octavo parrafo del Codigo |

1- - CUATRO.- Que lei esta acta a la compareciente, a quien le hice saber el valor y las consecuencias

- ARTICULO DOS MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y CINCO DEL CODIGO CMBEL

s

O~

!

A CH M ocC

ISOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE, COMO PARTE INTERESADA, VA EN SEIS FOJAS ;
UTILIZADAS, FIRMADO Y SELLADO,
VEINTITRES DIAS DEL MES DE AB

7
L DEL ANO DOS M\

DIECINUEVE.- DOY FE.- ----------

et e
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NOTARIA PUBLICA No. 75

VOLUMEN NUMERC MIL CIENTO NOVENTA Y NUEVE
INSTRUMENTO NUMERO OCHENTA Y UN MIL CIENTO DIECINUEVE

—————— En la Ciudad de Caxaca de Juarez, Oaxaca, siendo las catorce

horas del dia d;eciocho de Septiembre del dos mil veinticuatro,

o

=r“de Administrador Unico de la Sociedad denomlnada
“PATOLOGIA CLINECA SAN FRANCISCO”, S.A. DE C.V., para otorgar un
PODER GENERAL PARA PLEITOS Y COBRANZAS Y ACTOS DE ADMINISTRACION,
a favor de los Ciudadanos DULCE MARIA ROJAS GUZMAN, FELIPE VASQUEZ
LOZA, KENIA FERNANDA ROJAS SANTIAGO, LUIS EDUARDO VELASCO
GUTIERREZ, MIRIAM VANESSA GARCIA MARTINEZ, NATALIA CRUZ CLEMENTE,
RAFAEL ABASCAL ROJAS, SOLEDAD HERNANDEZ GARCIA, GUSTAVO ALEJANDRO
ALTAMIRANC RAMIREZ, ELIZABETH RAMIREZ MARTINEZ, MIRIAM IVETH
HERNANDEZ CARRASCO, ABISAI TORRES GUENDULAY Y ESMERALDA YESENIA
LOPEZ GONZALEZ como Apoderados, de conformidad con las

siguientesi—-——-—me———meee .

——————————————————————— CLAUSULAS ——m=mmoommmee
—————— PRIMERA.- La Ciudadana JULIETA IRMA CANO PEREZ, en su

cardcter de Administrador Unico de 1la Sociedad denominada
“PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO”, S.A. DE C.V., otorga PODER
GENERAL PARA PLEITOS Y COBRANZAS Y ACTOS DE ADMINISTRACION, en
favor de los Ciudadaros DULCE MARIA ROJAS GUZMAN, FELIPE VASQUE?Z
LOZA, KENIA FERNANDA ROJAS SANTIAGC, LUIS EDUARDO VELASCO
GUTIERREZ, MIRIAM VANESSA GARCIA MARTINEZ, NATALIA CRUZ CLEMENTE,
RAFAEL ABASCAL ROJAS, SOLEDAD HERNANDEZ GARCIA, GUSTAVO ALEJANDRO
ALTAMIRANO RAMIREZ, ELIZABETH RAMIREZ MARTINEZ, MIRIAM IVETH
HERNANDEZ CARRASCO, ABISAI TORRES GUENDULAY Y ESMERALDA YESENTIA
LOPEZ GONZALEZ, en los términos del primer y segundo parrafo del
Articulec dos mil cuatrocientos treinta Y cinco del Cédigo Civil

Vigente en el Estado de Oaxaca y sus correlativos en las Entidades

Federativas, confiriéndose entre otras, las siguientes
facultades:—o——mmmmm
—————— a).- Formular demandas, denuncias, guerellas, amparcs,

recursos, desistimientos, para coadyuvar con el Ministerio
Piblico y otorgar el perdén cuando proceda.———---=-———me_____

—————— b).- Para articular y absolver posiciones. —-—--—-—————mo___

—————— ¢).- Para comprometer y ‘transigir ante 4&rbitros vy




separada ante toda <clase de personas fisicas, morales,
instituciones y funcionariocs y ante toda clase de autoridades de
fuero, jurisdiccidn y categoria, sean Federales, Estatales o
Municipales. — === oo oo
—————— TERCERA.- Los apoderades daran cuenta de sus actos
relacionados con éste poder al mandante, quién a su vez deberé
proporcionarle los medios para el mejor desempero de su labor,----
—————— EXISTENCIA LEGAL.- La Ciudadana JULIETA IRMA CANO PEREZ,
acredita la existencia legal de la Sociedad denominada “PATOLOGIA
CLINICA SAN FRANCISCO”, SCCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE, con
el primer testimonic de Instrumento numero CIENTC VEINTE MIL
QUINIENTOS VEINTICINCO del Volumen numero 1943 (MIL NOVECIENTOS
CUARENTA Y TRES del protocolo a cargo del ciudadano Licenciado OMAR
ABACUC SANCHEZ HERAS, Notario Piblico numero treinta y ocho en el
Estado de Oaxaca; mismo que se encuentra debidamente inscrito bajo
el folio mercantil electrénico 25631*1 (VEINTICINCC MIL
SEICIENTOS TREINTA Y UNO, ASTERISCO, UNO) en el Registro Piblico
de la Propiedad y del Comercio delo Distrito Judicial del Centro,
en fecha doce de Marzo del dos mil quince.———————=———cce o ___
—————— PERSONALIDAD.- La Ciudadana JULIETA IRMA CANO PEREZ,
acredita su personalidad con la Protocolizacién de Acta de
Asamblea General Extraocrdinariea de la Sociedad denominada
"PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO", SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL
VARIABLE, celebrada en fecha veintitrés de Abril del afo dos mil
diecinueve, asentada en el Instrumento numero CINCUENTA Y CINCO
MIL NOVECIENTOS CUARRENTA Y CUATRC, Volumen numeroc TRIMILESIMO
TRICENTESIMO OCTOGESIMO CUARTO del protocolo a cargo de la
Ciudadana Licenciada MARIA ANTONIETA CHAGOYA MENDEZ, guien fuera
Notario Publiceo nimero setenta y ocho, en el Estado de Oaxaca;
mismo que se encuentra debidamente inscrito en el Registro Publico
de la Propiedad y del Comercio del Distrito Judicial del Centro.
—————— GENERALES DE LEY DE LA PODERDANTE.- Baio la protesta

otorgada manifestd ser Mexicana por nacimiento al igual que sus

—————— La Ciudadana JULIETA IRMA CANO PEREZ, originaria y vecina
de esta ciudad de Oaxaca con domicilio en Privada Eduardo
Vasconcelos nimero ciento treinta, Barric de Jalatlaco, Centro
Oaxaca; nacida el dia dieciséis de Junic de mil novecientos
cincuenta y dos, scltera, de ocupacién profesora jubilada, quien
no causa el pago del impuesto sobre la renta. Identificéndose en
este acto con la Credencial paras votar sxpedida a su favor por el

Instituto Nacional Electoral de folio nimero: IMDEXZ2498625202. ——-
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—————— YO, EL NOTARIO, CERTIFICO Y DOY FE:----—=mo—cccmmme oo

NOTARIA PUBLICA No. 75

—————— I.- Que ccnozco al poderdante segun el Articulo, sesenta W
tres, Fraccic’m décima tercera, Inciso "A" de la Ley del Notariado

del Estado de Ochaca quE"l ami juicio tiene capacidad Legal para

—————— IIE.= Que.ies lel y explique el valeor y consecuencias legales
de este instrumento manifestando su conformidad firmando ante mi
el dia de suotorgamiento. Autorizo definitivamente.-=———-ceu___
—————————————————————————————— DOY FE —mmmmm e
.= JULIETA IRMA CANO PEREZ.- FIRMA Y RUBRICA. - ANTE MI, LICENCIADO
MIGUEL ANGEL MORALES AMAYA.- NOTARIC PUBLICO NUMERO SETENTA Y
CINCO.- FIRMA Y RUBRICA.- EL SELLO DE AUTORIZAR DE LA NOTARIA.-----
—————— Articulo 2435 del Cédigo Civil del Estado de Oaxaca.- "...En
todos los Poderes Generales para pleitos y cobranzas, bastara que
se diga que se otorga con todas las facultades generales y las
especiales que requieran clausula especial conforme a la ley, para
que se entiendan conferidos sin limitacién alguna.---—----———=—_
—————— En los Poderes Generales para administrar bienes, bastara
expresar que se dan con ese caracter, para que el apoderado tenga
todas las facultades administrativas.-—-———-memeooe— o ________
—————— En todos los poderes generales, para ejercer actos de
dominio, bastard que se den con ese cardcter para que el apoderado
tenga todas las facultades de duerio, tanto en lo relativeo a los
bienes, como para hacer toda clase de gestiones a fin de
e EERde T S o e i i S S e o e e o e
—————— Cuando se quisieren limitar, en los tres casos antes
mencionados, las facultades de los apoderados, se consignaréan las
limitaciones, o los poderes seran especiales.—==-—----com___

—————— Los Notarios insertarén este Articulo en los testimonios de

los poderes que otorguen. ..
ES PRIMER TESTIMONIO SACADO DE SU ORIGINAL QUE CORREGIDO Y COTEJADO
CON EL MISMO VA EN COS HOJAS, UTILIZADAS UNA PCR AMBAS CARAS Y UNA
SOLO POR EL ANVERSO, MISMAS QUE VAN SELLADAS, FOLIADAS Y RUBRICADAS
DEBIDAMENTE, QUE SE EXPIDE A FAVOR DE 1L.OS CIUDADANOS DULCE MARIA
ROJAS GUZMAN, FELIPE VASQUEZ LOZA, KENIA FERNANDA ROJAS SANTIAGO,
LUIS EDUARDO VELASCO GUTIERREZ MIRIAM VANESSA GARCIA MARTINEZ,
A CRUZ CLEMENTE, RAFAEL ABASCAL ROJAS, SOLEDAD HERNANDEZ

=

_LJ‘

=
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NEZ, MIRIAM IVETH HERNANDEZ CARRASCC, ABISAT TORRES
\§ur'lu ‘m
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GUENDULAY Y ESMERALDA YESENTIA LOPEZ GONZALEZ, PARA QUE LO EJERZAN

DE MANERA CONJUNTA O SEPARADA ANTE QUIEN CORRESPONDA, EN LA CIUDAD

DE OAXACA DE JURREZ, OAXACA, A LOS DIECIOCHO DIAS DEL MES DE
SEPTIEMBRE DEL DOS MIL VEINTICUATRO.

i wy

4 ’)’ Vi
_,«.I UEL ‘/ANGEL MORALES AMAYA.

T

71co NUMERO SETENTA Y CINCO.



- Hacienda

Secretaria de Hacienda y Crédite Poblice

CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

| CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

\

Lugar y Fecha de Emision
* | BENITO JUAREZ, CIUDAD DE MEXICO A 07 DE MAYO

Tormm

Datos de Identificacion del Contribuyente:

PCS141209H7A

Denominacion/Razén Social:

Régimen Capital:

| PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO

SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE

Nombre Comercial:

Fecha inicio de operaciones:

PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO

09 DE DICIEMBRE DE 2014

Estatus en el padron:

Fecha de ultimo cambio de estado:

Datos del domicilio registrado

Nombre de Vialidad: INSURGENTES SUR

' Codigo Postal:03200

Numero Interior:470

Nombre de la Localidad: BENITO JUAREZ

Y Calle: S. LORENZO

Nombre de la Entidad Federativa: CIUDAD DE MEXICO

ACTIVO

09 DE DICIEMBRE DE 2014

Tipo de Vialidad: AVENIDA (AV.)

Namero Exterior: 1248

Nombre de la Colonia: TLACOQUEMECATL

Nombre del Municipio o Demarcacion Territorial:

BENITO JUAREZ

Entre Calle: DURAZNOS

Actividades Econémicas:

3 Hac

0Pa:s

¥ Dars el éxiensr o2l pag



Orden Actividad Econdmica ' Porcentaje  Fecha Inicio J Fecha FmJ
2 Laboratorios de pruebas 7 09/12/2014
1 Consultorios de medicina general penenecsenles al sector privado que cuenten c0n6 09/12/2014
titulo de médico conforme alas Ieyes
3 Servicios veterinarios para la ganadena prestados por el “sector privado que5 09/12/2014
requieran de litulo de médico conforme a las leyes |
4 Consultorios de psmologla pertenementes al sector privado ) 15 09/12/2014
|
[ |
5 Servicios veterinarios para mascotas prestados por el sector privado que reqweran 5 09/12/2014
de titulo de médico conforme a las leyes
6 ~ |Consultorios de medicina especializada pertenecientes al sector privado queS 09/12/2014
cuenten con titulo de médico conforme a las leyes
7 Consultorios dentales del sector privado que cuenten con titulo de médico conforme)s 09/12/2014
a las leyes
8 Consultorios de quuropracl-l-éé pertenecientes al sector pnvado 5 09/12/2014
9 Consultorios de optometria 5 09/12/2014
10 ~ |Otros consultorios del sector privado para_e_l cuidado de la salud s 09/12/2014
11 Centros del sector privado dedicados a la atencion médica externa de enfermos/5 09/12/2014
mentales y adictos
12 Otros centros del sector privado para la atencion de pacientes que no reqmerenﬁi 09/12/2014 B
hospitalizacion
13 Laboratorios médicos y de diagndslico pertenecientes al sector privado 5 09/12/2014
14 |Senvicios de enfermeria a domicilio 5 09/12/2014 a o
L ) |
15 Servicios de ambulancias 5 09/12/2014
| ‘
[17 Hospitales generales del seclor privado que requieran de titulo de médico conforme5 09/12/2014 ;
| a las leyes | :
18 Hospltales del sector privado psiquiatricos y para ara el tratamienlo por abuso deS 09/12/2014 “.
substancias
19 ) ;Hcspltales del sector privado dedicados a otras especialidades médicas queS 09/12/2014
frequieran de titulo de médico conforme a las Ieyes
16 Senvicios de bancos de arganos, de bancos de sangre y otros servicios auxiliares al4 09/12/2014
{tratamiento médico prestados por el sector privado
20 Comercio al por menor de agua purificada y hielo o 3 01/01/2024 ]
| |
S !
Regimenes: i
Régimen Fecha Inicio Fecha Fin |
Régimen General de Ley Personas Morales ' R 09/12/2014

iOingaciones:

agina [2] de [3]
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} Descripcion de la Obligacién i Descripcion Vencimiento Fecha Inicio Fecha Fin

Pago definitivo mensual de IVA. ' a A mas tardar el dia 17 del mes inmediato 09/12/2014
posterior al periodo que corresponda.

Entero de retenciones mensuales de ISR por sueldos ysalarios A mas lardar el dia 17 del mes inmediato 09/12/2014

posterior al periodo que corresponda. |

iDecIaracién de proveedorés de IVA o V\ mas tardar el uUllimo dia del mes inmediato 09/12/2014

posterior al periodo que corresponda.
Dentro de los tres meses s'iguienles al cierre del  09/12/2014

Declaracion anual de ISR del ejercicio Personas morales.

\ejercicio.
Pago provisional mensual de ISR personas morales régimen A mas tardar el dia 17 del mes inmediato 01/04/2015 ]
general iposlerio;r al periodo que corresponda. |

— = - 1

Sus datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas del SAT, de conformidad con los Lineamientos de Proteccién de Datos

Personales y con diversas disposiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccion de datos, a fin de ejercer las facultades
conferidas a la autoridad fiscal.

Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a cualquier Médulo de Servicios Tributarios y/o a través de la direccién
http://sat.gob.mx

"La corrupcion tiene consecuencias jdentnciala! Si conoces algin posible acto de corrupcién o delito presenta una queja o denuncia a través
de: www.sat.gob.mx, denuncias@sat.gob.mx, desde México: (55) 8852 2222, desde el extranjero: + 55 8852 2222, SAT mévil o www.gob.mx/sfp".

Cadena Original Sello: [|2025/05/07|PCS141209H7A|CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL|200001088888800000031||
Sello Digital: Abzj85N ESYYdVDSu?gBXIuJuRRMscDo+EWp3anleik+bxGA42W60rEI164Qg1 130zFFSzc5diSn8etlY46u3B
HqunOWchP5h2va74EDH6quNjI+r2HRfO!YG+YHu6xng+q04bJspch4SBL97QxSthcGISM4koHGouk=

Pagina [3] de [3]
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- Comisién Federal de Electricidad
Av. Paseo de la Reforma 164, Col. Judrez,
Algaldia: Cuauhtémoc, Codigo Postal: 06600,

Comision Federal de Electricidad® Ciudad de México. RFC: CFE370814Q10

PAT CLINICA SAN FCO SA DE CV TOTAL APAGAR:
PRIVADA MERIDA 219 $ 1 9 ,242
CHIHUAHUA'Y ZACATECAS (DIECINUEVE MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS M.N.)

LINDA VISTA R =C.P.68030
OAXACA DE JUAREZ, OA,0AX

NO. DE SERVICI0:679230457452

RMU:68030 23-04-22 PCS1-41209 001 CFE
CUENTA:34DK09A013472841

LIMITE DE PAGO:13 MAY 25

CORTE A PARTIR:14 MAY 25

TARIFA:PDBTNO. MEDIDOR:701P3L

MULTIPLICADOR:1
NO HILOS:1

PERIODO FACTURADO:21 FEB 25-24 ABR 25

SR i
Sublotal - {
(WXN) |

T 40,387

Energia (kWh)

Subtotal

 do o onorgia en el Morcado ElépiicoMayorista - ¥ Desglose dol importe apagar
__Cangept o MW SpWh o Importe (MX © Comgepta S

ol 3 I
Suministro 0.00 0.00 80.22 Cargo Fijo((3)) 80.22 |
Distribucidn 0.00 0.00 4,430,650 4,430.60 Energia 16,437.32
Transmisidn 0.00 0.00 691.94 691.94 Subtotal 15,517.54
CENACE 0.00 0.00 24.86 24,86 IVA 16% 2,482.81
Energia 0.00 0.00 6,341.85 6.341.85 Fac. del Periodo 18,000.35
Capacidad 0.00 0.00 3,924.45 3,924.45 DAP((2)) 1,241.40
SCnMEM(1) 0.00 0.00 23.72 23.72 Adeudo Anterior 17,434.47

Su Pago -17,434.00
Total 19,242.22

Fecha, hora y lugar de impresion:26/05/2025 16:11:30hrsCalle ReformaNo. 701 Col CentroQaxacaOaxacaOaxacaMexicoGP 68000 |
(1) SGnMEM: Costos relacionados con los servicios del Mercado. (2) DAP- Derecho al Alumbrada Pdblico. (3) Cargos o créditos: Diversos conceptos que se pueden incluir en el avisa recibo relaclonados con el suministro. ;

68030 23-04-22 PCS1-41209 001 CFE
01 679230457452 250513 000019242 4

E'Iﬁ. R AT

$19,242

E (DIECINUEVE MIL DOSCIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS M.N.)
[ 34DK09A013472841Repartir i

{

-1 |




CONSUMO HISTGORICO

" penoin Pagos  Pepfenies

del 24 DIC 24 a 21 FEB 25 3469 $1743400  $17,434.00 ! i
dal 24 OCT 24 & 24 DIG 24 3510 $17,659.00 $17,650.00 !
del 23 AGO 24 d 26 OCT 24 3449 $17,352.00  $17,352.00 AR b 0
el 21 JUN 24 9 23 AGO 24 3755 $18,77800  $18,778.00 : ;
ol 23 ABR 24 a 21 JUN 24 4070 $19971.00  $19071.00 Bitas i ase0
ol 23 FEB 24 ol 23 ABR 24 3826 $18780.00  $18,780.00 £ i £
del 22 DIC 23 o 23 FER 24 487 $1692000  $16,920.00 = 2900
dol 23 0CT 232l 22 DIC 23 857 $1872400  $18,724.00 . i
00122 AGO 23 61 23 OCT 23 3681 S17.87000  $17,870.00 ji oo
06l 22 JUN 23 8 22 AGO 23 2748 $1365200  $13,652.00 soved]
del 24 ABR 23 dl 22 JUN 23 2692 $13,10900  $13,109.00 . e

500 5

= ) 0
JUNTE AGOS GCraa i DIc24 FEBXS

DiCZ2  FEB24  ABR24  JUM24  AGO24  oCTM

2

Mas

W Energia

Datos Fi: del Recep Ci Origl Este d ‘s una rep Imp! de un CFDI PPD
RFC: PCS141209HTA Razdn Social: PATOLOGIA CLINICA SAN FRANCISCO Régimen Fiscal: General de Personas Morales Uso CFDI: Gastos en CP: 03200 AC Folio: 000073808493 Folio Fiscal: 2AA207F9-E4SD
-4CB3-A2C6-7B03BATB0BI4 N, Cortificado del SAT: 00001000000700926429 No. certificado del CSD: I';?mayma do certificacidn: 2025-?1-2&“ :15:17 Unidad de medida: kWh oo
BI.1E2M207F9£490-4083-A206-?BMBA?8033 2025-04-28T19:15:1 SonL1 YC+2GAWI4+1zm1eW. UcBdpvaKTRUWIF il i MB2jOVeawow2xBb5zFS2127ZPa5k- dWrXblcz74 Bhwpl
ALFHENZUG 1KS 1 eBwrog v EmeS?Mqu.ﬂmrﬁRmmmn +3YBC4 bDCAj o i :(anwoKprssEMJmﬁWMAszwauﬁ'mvczéo ¥ FpKr/lgzoVZTrdPez
F/POVWiENH+: qﬁmvm-mﬂai1md:qx0ﬂ(h50kj H&WMWQSM@WM&WWTM1M+CUN&WHW RaN
T%?JW%MM 525!?70&7 D+ PMW%QS&MWWMM1 IMQ—lSdaEWEANrMmMUBrTQXGIJ&YaUmNWmﬁSI meESPrmBhSerAufSFBoC\B?l'qnaRq(}.
i L1 YC+2GQVM +12m16W+UcBapyvOK7RUWIT J zF&E?ZPGSkaT#W]M 1kﬁ1mvmvmems?qammmmwmmuzm+a
%%Wﬂﬁ%%ﬂﬁﬁ%(%ﬁﬁ%%ﬂh ‘QZqQ890ZCTpKr/EI20l2 r4P32Cgj: m&mxmmmmmmwmm
2012231 (O2KI3DKJUBIS XRVMPLIFVXcyFEXWGQUAAIEZ ASSCXVAZWXCOWSY/B/KJyoATZ72WG1a08u0on + CuzAE4aftzD TOWz7J8amFV0aSNATOaltkyBUQIOGKbKApD + 2jatUraXBHPGWDADPG
NWWL%WMPMW1 mwpux%—f%gmsmnm%mgmwmwm ndElnESl_’mﬂﬂmEAurSF B B 1Mv?nqﬁwg8caagm=
Instancias y recursos a dispasicion de los usuarios para atender quejas: =

Procurssari federal
el Canpuerider

Comision Federal e Fleciricitad®

(AVISO IMPORTANTE!

Cuidemos el medio ambients, ahorremos energia. Nuestro compromiso es seguir consctados contigo.

Corte a partir del 14 MAY 25,
Su consumo de energia electrica esta dentro del rango excedente. ) . )
Le invitamos a que se registre en nuestro portal y disfrute de la comadidad de nuestros servicios en linea.

Conoce los servicios de los diferentes suministradores: htip.fusuariocalificado.cre.gob.mx/UsuarioCalificado/! istadeSuministrador
TAMBIEN PUEDES PAGAR TU RECIBO EN:
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DIAGRAMA UNIFILAR DE SISTEMA DE INTERCONEXION FOTOVOLTAICA DE 11,000 WATTS DE POTENCIA INSTALADA

AFV de 11 kWp

Tablero General
2 FASES, 3 HILOS, 220 VOLT, 80 Hz.
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20 Mddulos fotovoltaicos
Marca:CONNERA
Potencia: 550 Wp

Tipo: Monocristalino
Certificacion: UL61730
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O R ey AVG) BT M2y conexdn del sistema
4 fotovoltaica a 220 V mediante:

un interruptor automatico

SQUARE D 2 polos a 40 A

5 microinversores a 2 fases, 220 volt, 60 Hz. por cada circuito.

Marca: Hoymiles
Modelo:HMS-2000
Certificacion: UL1741

"

Interconexdén del sistema
fotovoltaica a 220 V mediante:
“ un interruptor automatico

SQUARE D 2 polos a 60 A
por cada circuito.
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CONNERA-550Mm

POR DEFECTOS
DEFABRICACION

La tecnologia Half-Cel| i Incrementa la eficiencia del
circuito eléctrico interno al reducir I3 corriente, la
temperatura y |as pérdidas por resistencia, Logrando
asi una mayor eficiencia y potencia de salida,

Mayor potencia de salida, aumenta de un 5% a un
25% en general, generando un costo nivelado de
energia mas bajo y una tasa de retorno més alta.

Marco altamente resistente para soportar vientos
de hasta 2 400 Pa (130 km/h) y cargas de nieve de
5400 Pa (551 kg/m),

CALIDAD CONFIABLE

0 TOLERANCIA POSITIVA
ENSAMBLADO CON LOS MAS
ESTRICTOS CONTROLES DE
CALIDAD

EN FOTJ:NCIA DE
SAUDA LINFAL

(Eficiencia)

80%

75%

% SIALA
" ENERGIA
RAENOVABLE

Gracias a su coeficiente de temperatura mas bajo,

tiene un mejor desempefio en entornos de climas
calidos,

Excelente rendimiento de potencia incluso en
condiciones de poca luz.

Libre de las alteraciones que provocan la
apariencia de los caminos de caracol (Snail trail
free).

POTENCIA SALIDA LINEAL

3,
e



C ¥NNERA

CARACTERISTICAS ELECTRICAS STC
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(Standard test conditions)

L cooico | conneRaszsm | coNNERA53om | connera-s3sm | connera-s4om | coNneRa-sasm | conneRa-ssom

Potencia nominal (Pmax) 525W 530w
Voltaje de circuito abierto (Voc) 49.05 Vcc 49.20 Vcc
Voltaje en Pmax (Vmp) 41.20 Vce 41.35 Ve
Corriente en cortocircuito (Isc) 13.65A 13.71A
Corriente en Pmax {Imp) 12.75A 12.82 A
Eficiencia del modulo 20.3% 20.5%

Tolerancia de potencia (W)
Coeficiente de temperatura de Isc
Coeficiente de temperatura de Voc
Coeficiente de temperatura de Pmax

Especificaciones eléctricas STC

535 W 540 W 545 W 550 W
49.35 Vce 49.50 Vcc 49.65 Vce 49.80 Vec
41,50 Vcc 41.65 Vcc 41.80 Ve 41.95 Vce

1378 A 13.85A 13.92 A 13.98 A

12.90 A 12.97A 13.04 A 13.12 A

20.7% 20.9% 21.1% 21.3%

0~+3 W
+0.048 %/°C
-0.27 %/°C
-0.35 %/°C

1 000 W/m? irradiancia, 25°C Tmddulo, AM 1.5, distribucion espectral

CARACTERiST|CAS ELECTR|CAS NOCT (Nominal operating cell temperature)
| CODIO_ | CONNERA525M | CONNERA-530M | CONNERA-535M | CONNERA-540W | CONNERA-545M | CONNERASSOM

Potencia nominal (Pméx) 397 W 400.5W
Voltaje de circuito abierto (Voc) 46.05 Vcc 46.20 Vec
Voltaje en Pmax (Vmp) 38.90 Vcc 39.05 Vcc
Corriente en cortocircuito (Isc) 10.85 A 10.90 A
Corriente en Pmax (Imp) 10.20 A 10.26 A

Especificaciones eléctricas NOCT

ESPECIFICACIONES MECANICAS

Tipo de célula
Peso (kg)
Dimensiones {t 1)
Células en serie
Vidrio frontal

CONDICIONES DE

Maximo voltaje del sistema
Rango de temperatura de operacién
Valor maximo del fusible en serie

Maxima carga estética frontal (nieve)

Maxima carga estdtica posterior (viento)

mperatura de funcionamiento nominal (NOCT)

Nivel de aplicacion

SPRL

Monocristalina 182 mm x 91 mm
27.2Kg
2279 mmx 1134 mm x 35 mm
144 (6 x 24)
Vidrio templado 3.2 mm

Aluminio anodizado

OPERACION

1500 Vcc
-40°C a 85°C
25A
5400 Pa (kg/m?)
2400 Pa (130 km/h)
45°C + 2°C
Clase A

NOTA: Informacidn sujeta a cambios sin previo aviso.

4045 W 408.5 W 412 W 416 W
46.35 Vee 46.50 Ve 46.65 Vcc 46.80 Vce
39.20 Vec 39.35 Vcc 39.50 Ve 39.65 Vce

10.95A 11.00 A 11.07 A 11.11A

10.32 A 10.38A 1043 A 10.51A

800 W/m? irradiancia, 20°C temperatura ambiente, velocidad del viento de 1 m/s

DIMENSIONES

113 mm

35 mm

42‘279 mm
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Energia abierta para todos
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Descripcion

HMS-1600
HMS-1800
HMS-2000

Con una potencis de salida de hasta 2000 VA, la nueva serie de
microinversores HMS-2000 de Hoymiles se situa entre los mejores

microinversores 4 en 1.

Cada microinversor puede conectarse & 4 paneles como méaximo,
con monitoreo y MPPT independiente, lo que maximiza la

procuccicn de energia de su instalacion.

La nueve solucion Sub-1G inaléambrica permite una comunicacion

mas estable con Iz DTU de puerta de enlace Hoymiles,

Caracteristicas

01 Microinversor de alta potencia con potencia de salida
de hasta 2000 VA

El monitoreo y seguimiento del punto de maxima

02 potencia (MPPT) independiente garantizan una mayor

captacion de energia y un mantenimiento mas sencillo.

03 Con Control de Potencia Reactiva que cumple con las
normas UL 1741, ABNT NBR 16150:2013, etc.

Disefio 4 en 1 que permite una instalacién mas rapida
e implica menores costos

Es mds sequro para las estaciones solares de techo,
con un sistema optimizado de apagado rapido y
transformador aislado

La solucién inalambrica Sub-1G permite una
comunicacion estable en entornos comerciales e
industriales,



Especificaciones técnicas

Mddulo de potencia de uso comun (W)

360 a +600 400 a +670

Voltaje de entrada maximo (V) 65

Intervalo de voltaje de MPPT v) 16-60

Voltaje de arranque (V) 22

Corriente de entrada maxima (A) 4x14 4x15 416

Corriente mdxima de cortocircuito de entrada (A) 4% 25

Cantidad de MPPT 4

Cantidad de entradas por MPPT 4

Datos de salida (CA) - -
Alimentacion nominal de salida (vA) 1600 1800 - WECOO -
Corriente nominal de salida (A) 727 6,96 6,67 8,18 7,83 7.5 9,09 8.7 8,33

. ) i i 220/ 230/ 240/ 220/ 230/ 240/ 220/ 230/ 240/
Voltaje nominal de salida/intervalo v) 180 - 275 180 - 275 180- 275 180 - 275 180 - 275 180- 275 180- 275 180 - 275 180 - 275
Frecuencia nominalfintervalo (Hz)' 50/45 - 55 0 60/55 - 65

> 0,99 predeterminado
0.8 adelantado... 0,8 atrasado

Distorsion arménica total <3%

Factor de potencia (ajustable)

Maxime de unidades por cada ramal de calibre AWG 10° 4 4 4 3 4 4 3 3 3

Eficiencia pico de la Comisién de Energia de California (CEC) 96,7 % 96,5 % 96,5 %
Eficiencia nominal de MPPT 99.8 %

Consumo de energia nccturno (en mw) <50

Rango de temperatura ambiente (en °C) -40 a +65

Dimensiones (ancho x alto » profundidad en mm) 331 x 218 ¥ 36,6
Peso (kg) 4,7
Grado de Proteccion de la Cubierta IP67 (NEMA 6) para exteriores

Enfriamienta Conveccion natural, sin ventiladores

Comunicacion Sub-1G

Tipo de aislamiento Transformador de alta frecuencia (HF) aislado galvanicamente
Monitoreo S-Miles Cloud®

Cumplimiento UL 1741, ABNT NBR 16150:2013, ABNT NBR 16149:2013

*1 El voltaje nominal/intervalo de frecuencia puede variar en funcion de los requisitos locales.
*2 Consulte los requisitos locales para ver la cantidad exacta de microinversores por remal.
*3 Sistema de monitoreo Hoymiles
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Certificate of Compliance

Certificate: 80107467 Master Contract: 261002

Project: 80107467 Date Issued: 2021-11-30

Issued To: Hoymiles Power Electronics Inc.
No.18 Kangjing Road,
Hangzhou, Zhejiang, 310015
China

Attention: Steven Zhang

The products listed below are eligible to bear the CSA Mark shown with
adjacent indicators 'C" and 'US' for Canada and US or with adjacent
indicator 'US' for US only or without either indicator for Canada only.

Issued by: Heruwy Huan
Henry Huan
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PRODUCTS

CLASS - C531109 - POWER SUPPLIES Distributed Generation Power Systems Equipment

CLASS - C531189 - POWER SUPPLIES - Distributed Generation Power Systems Equipment - Certified to
U.S. Standards

Utility Interactive Inverter Model: HMS-2000-4T, HMS-2000B-4T, HMS-1800-4T, HMS-1800B-4T, HMS-
1600-4T, HMS-1600B-4T, HMS-1800-4T-NA, HMS-2000-4T-NA, rack mounted.

For details related to rating, size, configuration, etc., reference should be made to the CSA Certification Record.
or the Descriptive Report.

APPLICABLE REQUIREMENTS

CSA-C22.2 No. 107.1-16 - Power conversion equipment

DOD 507 Rev. 2019-04-30




Certificate: 80107467 Master Contract: 261002
Project: 80107467 Date Issued: 2021-11-29

*UL Std No. 1741-3rd - Inverters, Converters, Controllers and Interconnection System Equipment for

Use With Distributed Energy Resources (Third Edition, Dated September 28,
2021)

*Note: Conformity to UL 1741-Thrid Edition (Dated September 28, 2021) includes compliance with applicable
requirements of IEEE 1547-2003(R2008), IEEE 1547.1-2005 (R2011).

Notes:

Products certified under Class C531109 have been certified under CSA’s ISO/IEC 17065
accreditation with the Standards Council of Canada (SCC). www.scc.ca

DOD 507 Rev 2019-04-30) © 2018 CSA Group. All rights reserved
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