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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

UNIDAD DE-ADQUISICIONES EINFRAESTRUCTURA —- 1 —Contrato-Niimero—1

U170351

ANEXO 1 (UNO)

"CARACTERISTICAS TECNICAS Y CANTIDADES TOTALES DE LOS

BIENES"

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 02 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE PLANEAGION Y CONTRATOS

—Contrato-Niimero—
U170351

ANEXO 2 (DOS)

‘PROGRAMA DE ENTREGA, TERMINOS Y CONDICIONES, LUGARES
DE ENTREGA Y PAGO DE LOS BIENES Y ADMINISTRADORES DEL

CONTRATO”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 22 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL
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Clasif. Presp:

0990011500C0

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCTAL

IMSS-SAT SUBSISTEMA DE ADQUISICIONES

PAGINA. 1

FECHA: 30/10/2017

COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS:14 a.m.

PROVEEDOR
R.F.C.

PROGRAMA DE ENTREGAS
No. CONTRATO: U170351

No. REQUISICIONT 09900200305T70061

No. PROVEEDOR: 00094851

ANEXO 2

. GRUPO FARMACOS ESPECIALIZADOS, S. A. DE C. V.
» GFE -061004-F65

CLAVE DEL ARTICULO DESCRIPCION

VACUNA ANTTINFLUENZA. SUSPENSION INYECTA
BLE. CADA DOSIS DE 0.5 ML CONTIENE: FRAC
CIONES ANTIGENICAS PURIFICADAS DE VIRUS
DE INFLUENZA INACTIVADOS CORRESPONDIENTE
S A LAS CEPAS AUTORIZADAS POR LA ORGANIZ
ACION MUNDIAL DE LA SALUD (OMS) EN EL PE
RIODO PRE-INVERNAL E INVERNAL DE LOS ADBO
S CORRESPONDIENTES DEL HEMISFERIO NORTE.
ENVASE CON 1 FRASCO AMPULA CON 5 ML CAD
A UNO (10 DOSIS).

020 000 3822 01 03 A UNO (10 DOSIS).

No.ENTREGA

FECHA
ENTREGA
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018

CLAS. PTAL.
DESTINO
018001150900
013001150900
023001150900
028001150900
038001150900
038001150900
048001150900
048001150900
058001150900
058001150900
068001150900
068004150900
078002150900
078002150900
088005150900
088005150900
108002150900
108002150900
118001150900
118001150900
128001150900
128001150900
138001150900
138001150900
148001150900
148001150900
158005150900
158005150900
168001150900

CANTIDAD
DE PIEZAS
8,514.00
8,514.00
20,249.00
20,248.00
4,537.00
4,536.00
3,395.00
3,395.00
25,089.00
25,088.00
4,173.00
4,173.00
6,893.00
6,892.00
24,772.00
24,771.00
8,968.00
8,968.00
24,014.,00
24,014.00
6,921.00
6,921.00
7,840.00
7,840.00
46,695.00
46,695.00
42,952 .00
42,952.00
20,954.00

. lic. Alma Rosa Medrano Diaz
e Titwlar de Ia Divisi6n de Bienes Terapéuticos







Clasif. Presp:

099001150000

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

IMSS-SAI SUBSISTEMA DE ADQUISICIONES

PAGINA: 2

FECHA: 30/10/2017

COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y CONTRATACION DE SERVICIOS:14 a.m.

PROVEEDOR
R.F.C.

PROGRAMA DE ENTREGAS
CONTRATO: _U170351

No. REQUISICION: 09900200305170061

No. PROVEEDOR: 00094851

ANEXO 2

. GRUPO FARMACOS ESPECIALIZADOS, S. A. DE C. V.
: GFE -061004-F65

30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
39
60
61
62
63
64
65
66
67
68
69
70

26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018
14/09/2018
26/10/2018

168001150900
178001150900
178001150900
188001150900
188001150900
198001150900
198001150900
208001150900
208001150900
218001150900
213001150900
228001150900
228001150900
238001150900
238001150900
248001150900
248001150900
258001150900
258001150900
268001150900
268001150900
278002150900
278002150900
288001150900
288001150900
298001150900
298001150900
308001150900
308001150900
318002150900
318002150900
328001150900
328001150900
338001150900
338001150900
348001150900
348001150900
358003150900
358003150900
378002150900
378002150900

20,953.00
14,524 .00
14,523.00
8,288.00
8,288.00
5,340.00
5,340.00
40,580.00
40,580.00
5,762.00
5,762.00
16,865.00
16,864.00
12,082.00
12,091.00
7,867.00
7.,867.00
12,178.00
12,177.00
17,432.00
17,431.00
17,237.00
17,237.00
5,559.00
5,559.00
20,252.00
20,252.00
3,773.00
3,773.00
16,234.00
16,233.00
12,122.00
12,122.00
10,946.00
10,946.00
5,673.00
5,673.00
26,399.00
26,398.00
34,946.00
34,945.00

"é, Revisé: Aius
IMSS

Jefe de

-
k-3

\Vibo: Lic. Alma Rosa Medrano Diaz
T!tular de Ia DlVlSIdn de Bienes Terapéuticos
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MEXICO

Direccion de Presfaciones Médicas

Unidad de Atencign Primaria a la Salud
Coordinacién de Atencién Integral a la Salud

en el Primer Nivel

IMSS

GUBRIRNG D LA RETHIRLECA
DISTRIBUCION DE INSUMOS 2018
Meta Médica: Vacunacién contra Sarampion y Rubéola
Insumo: Vacuna Doble Viral. Dosis. Clave: 020 000 3800
Delegaciones 19 al 23 de febrero | 25 al 29 de junio | 32 al Nmf_o octubre Total

Aguascalientes 1,880 1,880 1,880 5,640
Baja California 4,410 4,410 4,400 13,220
Baja California Sur 910 910 910 2,730
Campeche 590 590 580 1,760
Coahuila 5,080 5,080 5,060 15,220
Colima 860 860 8B40 2,560
Chiapas 1,230 1,230 1,220 3,680
Chihuahua 5,210 5,210 5,190 15,610
Durango 1,810 1,810 1,800 5,420
Guanajuato 5,340 5,340 5,340 16,020
Guerrero 1,220 1,220 1,200 3,640
Hidalgo 1,530 1,530 1,520 4,580
Jalisco 9,430 9,430 9,430 28,290
México Oriente 8,150 8,150 8150 24,450
México Poniente 4,860 4,860 4,840 14,560
Michoacan 2,630 2,630 2,620 7,880
Morelos 1,400 1,400 1,390 4,190
Nayarit 1,010 1,010 1,000 3,020
Nuevo Leén 7,300 7,300 7,290 21,890
Oaxaca 1,220 1,220 1,220 3,660
Puebla 2,980 2,980 2,960 8,920
Querétaro 2,510 2,510 2,510 7,530
Quintana Roo 1,620 1,620 1,610 4,850
San Luis Potosi 2,460 2,460 2,440 7,360
Sinaloa 3,300 3,300 3,280 9,880
Sonora 3,380 3,380 3,370 10,130
Tabasco 1,140 1,140 1,120 3,400
Tamaulipas 3,980 3,980 3,980 11,940
Tlaxcala 770 770 760 2,300
Veracruz Norte 2,450 2,450 2,430 7,330
Veracruz Sur 1,770 1,770 1,770 5,310
Yucatan 1,730 1,730 1,730 5,190
Zacatecas 1,150 1,150 1,150 3,450
D F Norte 3,660 3,660 3,650 10,970
D F Sur 5,230 5,230 5,220 15,680
NACIONAL 104,200 104,200 103,860 312,260 |
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MEXICO

GO ITRNOC DF LA RIPTVBLILA

Direccion de Prestaciones Médicas

Unidad de Atencion Primaria a la Salud

[ S

©

Coordinacion de Atencion Integral a la Salud en — me

el Primer Nivel

DISTRIBUCION DE INSUMOS 2018
Meta Médica: Vacunacién contra Influenza
Insumo: Vacuna Antiinfluenza. Dosis. Clave: 020 000 3822

Delegaciones 0 m._ 14 de 22 al 26 de octubre Total
septiembre
Aguascalientes 85,140 85,140 170,280
Baja California 202,490 202,480 404,970
Baja California Sur 45,370 "45,360 90,730
Campeche 33,950 33,950 67,900
Coahuila 250,890 250,880 501,770
Colima 41,730 -41,730 83,460
Chiapas 68,930 .68,920 137,850
Chihuahua 247,720 247,710 495,430
Durango 89,680 89,680 179,360
Guanajuato 240,140 240,140 480,280
Guerrero 69,210 69,210 138,420
Hidalgo 78,400 . 78,400 156,800
Jalisco 466,950 466,950 933,900
México Oriente 429,520 429,520 i 859,040
México Poniente 209,540 209,530 ! 419,070
Michoacan 145,240 145,230 : 290,470
Morelos 82,880 82,880 165,760
Nayarit 53,400 . 53,400 106,800
Nuevo Ledn 405,800 405,800 811,600
Oaxaca 57,620 57,620 115,240
Puebla 168,650 168,640 337,290
Querétaro 120,920 120,910 241,830
Quintana Roo 78,670 78,670 157,340
San Luis Potosi 121,780 121,770 243,550
Sinaloa 174,320 174,310 348,630
Sonora 172,370 172,370 344,740
Tabasco 55,590 55,590 111,180
Tamaulipas 202,520 202,520 405,040
Tlaxcala 37,730 37,730 75,460
Veracruz Norte 162,340 162,330 324,670
Veracruz Sur 121,220 121,220 242,440
Yucatan 109,460 109,460 218,920
Zacatecas 56,730 56,730 113,460
DF Norte 263,990 263,980 527,970
DF Sur 349,460 349,450 _ 698,910
NACIONAL 5,500,350 5,500,210 11,000,560
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Meta Médica: Vacunacién con Tdpa

Insumo: Vacuna de refuerzo contra Difteria,

Direccién de Prestaciones Médicas
Unidad de Atencion Primaria a la Saiud

Coordinacion de Atencion

DISTRIBUCION DE INSUMOS 2018

Tetanos y Tosferina Acelular (Tdpa). Dosis. Clave: 020 000 3808

Integral a la Salud en el Primer Nivel

Delegaciones 19 al 23 de febrero | 23 al 27 de abril 25 al 29 de junio | 20 al 24 de agosto | 22 al 26 de octubre | 26 al 30 de noviembre Total
Aguascalientes 1,620 1,620 1,620 1,620 1,620 1,580 9,680 |
Baja California 3,870 3,870 3,870 3,870 3,870 3,820 23,170
Baja California Sur 950 950 950 1950 950 930 5,680
Campeche 750 750 - 750 : 750 750 720 4,470 .
Coahtila 3,900 3,900 3,900 3,900 3,900 3,900 23,400
Colima 810 810 810 - 810 810 810 4,860
Chiapas 2,210 2,210 2,210 2,210 2,210 2,200 13,250
Chihgahua 5,630 5,630 '5,630 5,630 5,630 5,610 33,760
Durango 1,620 1,620 1,620 1,620 1,620 1,600 9,700
Guanajuato 3,040 3,040 3,040 3,040 3,040 3,010 18,210
Guerfero 1,390 1,390 1,390 1,390 1,390 1,370 8,320
Hidalgo 1,450 1,450 1,450 1,450 1,450 1,400 8,650
Jaliscp 9,060 9,060 9,060 9,060 9,060 9,040 54,340
México Oriente 7,070 7,070 7,070 7,070 7,070 7,060 42,410
México Poniente 3,710 3,710 3,710 3,710 3,710 3,700 22,250
Michpacan 2,880 2,880 2,880 2,880 2,880 2,830 17,230
Morelos 1,380 1,380 1,380 1,380 1,380 1,360 8,260
Nayarit 1,180 1,180 1,180 1,180 1,180 1,130 7,030
Nuevo Ledn 9,830 9,830 9,830 9,830 9,830 9,820 58,970 !
Oaxaca 1,280 1,280 1,280 1,280 1,280 1,280 7,680
Puebla 2,910 2,910 2,910 2,910 2,910 2,880 17,430
Querétaro 2,710 2,710 2,710 2,710 2,710 2,670 16,220
Quintana Roo 2,010 2,010 2,010 2,010 2,010 1,960 12,010
San Luis Potosi 2,440 2,440 2,440 2,440 2,440 2,390 14,590 |
Sinaloa 2,340 2,340 2,340 2,340 2,340 2,330 14,030 |
Sonora 1,450 1,450 1,450 1,450 1,450 1,430 8,680
TabaSco 1,480 1,480 1,480 1,480 1,480 1,430 8,830 |
Tamaulipas 4,030 4,030 4,030 4,030 4,030 3,980 24,130 |
Tlaxcala 740 740 740 740 740 700 4,400
Veracruz Norte 3,000 3,000 3,000 3,000 3,000 2,970 17,970 |
Veracruz Sur 1,750 1,750 1,750 1,750 1,750 1,710 10,460
Yucatan 2,030 2,030 2,030 2,030 2,030 1,980 12,130
Nmnmmmnmm 970 970 970 970 970 940 5,790
D F Norte 2,730 2,730 2,730 2,730 2,730 2,730 16,380
D F Sur 4,360 4,360 4,360 4,360 4,360 4,310 26,110 |
nYACIARIAL CY I 98,580 98,580 98,580 98,580 97,580 590,480 |
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Direccion de Prestaciones Médicas
Y : Unidad de Atencién Primaria a la Salud
~ m ﬁ\ P Coordinacion de Atencion Integral a la Salud en el Primer Nivel
MO 1A REPUREICA :
‘ DISTRIBUCION DE INSUMOS 2018

_<_mj Médica: Vacunacién con DPT
Insumo: Vacuna Antipertusis con Toxoides Diftérico y Tetanico (DPT) Dosis. Clave: 020 000 3805

Uw.mmmnmosmm 19 al 23 de febrero | 23 al 27 de abril 25 al 29 de junio | 20 al 24 de agosto 22 al 26 de octubre | 26 al 30 de noviembre Total
Aguascalientes 2,980 2,980 2,980 2,980 2,980 2,930 17,830
Baja California 6,290 6,290 6,290 6,290 6,290 6,240 37,690
Baja California Sur 1,360 1,360 1,360 1,360 1,360 1,310 8,110
Campeche 880 880 880 880 880 830 5,230
Coahuila 7,410 7,410 7,410 7,410 7,410 7,400 44,450
Colima 1,180 1,180 1,180 1,180 1,180 1,150 7,050
annmm 1,770 1,770 1,770 1,770 1,770 1,740 10,590
Chihuahua 6,740 6,740 6,740 6,740 6,740 6,710 40,410
Durango , 2,740 2,740 .2,740 2,740 2,740 2,700 16,400
Guanajuato 7,850 7,850 -7,850 7,850 7,850 7,800 47,050
m:mlmqo , 1,660 1,660 .1,660 1,660 1,660 1,610 9,910
IEm_WO 1,860 1,860 1,860 1,860 1,860 1,850 11,150
Jaliscp 13,770 13,770 13,770 13,770 13,770 13,770 82,620
México Oriente 9,440 9,440 9,440 9,440 9,440 9,390 56,590
México Poniente 5,330 5,330 5,330 5,330 5,330 5,320 31,970
Michoacén 3,930 3,930 3,930 3,930 3,930 3,900 23,550 |
Morelos 1,940 1,940 1,940 1,940 1,940 1,920 11,620 |
2m<mr.: 1,520 1,520 1,520 1,520 1,520 1,470 9,070 ,
Nuevio Ledn 11,010 11,010 11,010 11,010 11,010 10,980 66,030
Oaxaca 1,570 1,570 1,570 1,570 1,570 1,530 9,380 _
Puebla 4,330 4,330 4,330 4,330 4,330 4,280 25,930 |
Quergtaro ) 3,620 3,620 3,620 3,620 3,620 3,580 21,680 ﬁ
Quintana Roo 2,620 2,620 2,620 2,620 2,620 2,620 15,720 |
San Luis Potosi 3,390 3,390 3,390 3,390 3,390 3,360 20,310 A
Sinalpa 4,490 4,490 4,490 4,490 4,490 4,460 26,910
Sonora 4,940 4,940 4,940 4,940 4,940 4,890 29,590
Tabasco 1,690 1,690 1,690 1,690 1,690 1,650 10,100
Tamaulipas 5,730 5,730 5,730 5,730 5,730 5,700 34,350
Tlaxcala 1,060 1,060 1,060 1,060 1,060 1,020 6,320
Veracruz Norte 3,560 3,560 -3,560 3,560 3,560 3,510 21,310
Veragruz Sur : 2,790 2,790 2,790 2,790 2,790 2,750 16,700
Yucatan 2,610 2,610 2,610 2,610 2,610 2,610 15,660
Zacatecas 1,820 1,820 1,820 1,820 1,820 1,790 10,890
DF zoJm 4,290 4,290 4,290 4,290 4,290 4,260 25,710
D F Sur 5,920 5,920 5,920 5,920 5,920 5,880 35,480
e P 144 nan 144.090 144,090 144,090 144,090 142,910 863,360
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Direccién de Prestaciones Médicas

| Unidad de Atencién Primaria a la Salud
g_ WV/ M mQ Coordinacién de Atencién Integral a la Salud en el Primer Nivel
:n:_.fgx?.: 300 A REDITIRIIC A
U_m._.w_wcn_ﬁz DE INSUMOS 2018

Meta Médica: Inmunoglobulina Humana Hiperinmune Antitetanica
Insumo: Inmunoglobulina Humana Hiperinmune Antitetanica. Dosis. Clave: 020 000 3831

Delegaciones 19 al 23 de febrero | 23 al 27 de abril 25 al 29 de F:.o 20 al 24 de agosto | 22 al 26 de octubre | 26 al 30 de noviembre Total
Aguascalientes 10 10 10 0 0 0 30
Baja (alifornia 50 50 50 50 50 30 280
Baja Qalifornia Sur 10 10 10 10 10 0 50
Campgche 90 90 90 | 90 90 50 500
Coahuila 40 40 40 40 40 20 220
Colima 90 90 20 90 20 50 500
Chiapas 40 40 40 40 30 0 190
Chihughua 270 270 270 270 270 270 1,620
Durango 50 50 50 50 50 0 250
Guanajuato 50 50 50 50 50 30 280
Guerrero 260 260 260 260 260 210 1,510
Hidalgo 40 40 40 40 40 0 200
Jalisco 210 210 210 210 210 160 1,210
México Oriente 30 30 30 30 30 20 170
México Poniente 120 120 120 120 120 120 720
Michoacan 310 310 310 310 310 280 1,830
Morelos 40 40 40 40 40 0 200
Nayarit 70 70 70 70 70 50 400
@_m<o Leén 2,200 2,200 2,200 2,200 2,200 . 2,160 13,160
[Oaxaca 20 20 20 20 10 .0 90
Puebla 330 330 330 330 330 . 320 1,970
o;mqwaqo 100 100 100 100 100 50 550
Quintana Roo 30 30 30 30 20 0 140
San Luis Potosi 50 50 50 50 50 0 250
Sinaloa 390 390 390 390 390 360 2,310
Sonora 50 50 50 50 50 50 300
Tabasco 10 10 10 10 0 0 40
Tamaulipas 20 20 20 20 20 10 110
Tlaxcala 20 20 20 20 0 0 80
Veracruz Norte 210 210 210 210 210 210 1,260
Veracruz Sur 140 140 140 140 140 90 790
<cnmﬁu: 170 170 170 170 170 140 990
Zacatecas 30 30 30 30 30 0 150
D F Norte 570 570 570 570 570 520 3,370
D F Sur 100 100 100 100 100 100 600
RIA,LARIAL I3 3 711 & 2720 £.220 m.NHO 0~HW° .m-woo WQ~WNO
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MEXICO  ©~

Direccion de Prestaciones Médicas
Unidad de Atencién Primaria a la Salud
Coordinacion de Atencién Integral a la Salud en el

Primer Nivel

CORDTING D T ARYFURTIICA b

Meta Médica: PPD

DISTRIBUCION DE INSUMOS 2018

Insumo: Tuberculina PPD. Dosis. Clave: 080 074 1977

Delegaciones 19 al 23 de febrero | 25 al 29 de junio | 26 al 30 de noviembre Total
Aguascalientes 570 380 160 1,110
Baja California 1,260 840 370 2,470
Baja California Sur 270 . 180 0 540
Campeche 180 120 , 50 350
Coahuila 1,470 580 480 2,930
Colima 240 160 : 60 460
Chiapas 360 240 . 80 630
Chihuahua 1,440 960 430 2,830
Durango 180 120 20 320
Guanajuato 1,590 1,060 : 530 3,180
Guerrero 330 220 30 640
Hidalgo 390 260 100 750
Jalisco 2,700 1,800 880 5,380
México Oriente 1,980 1,320 630 3,930
Meéxico Poniente 1,110 740 370 2,220
Michoacan 780 520 230 1,530
Morelos 390 260 110 760
Nayarit 300 200 80 580
Nuevo Ledn 2,220 1,480 : 690 4,390
Oaxaca 330 220 90 640
Puebla 840 560 280 1,680
Querétaro 720 480 . 210 1,410
Quintana Roo 510 340 130 980
San Luis Potosi 720 480 200 1,400
Sinaloa 930 620 ’ 260 1,810
Sonora 990 660 300 1,950
Tabasco 330 220 110 660
Tamaulipas 1,170 780 340 2,290
Tlaxcala 210 140 , 70 420
Veracruz Norte 720 480 190 1,390
Veracruz Sur 540 360 160 1,060
Yucatan 540 360 _ 160 1,060
Zacatecas 360 240 110 710
DF Norte 900 600 300 1,800
DF Sur 1,260 840 380 2,480
NACIANAIL 28.830 19.220 : 8,740 56,790




" ke Direccién de Prestaciones Médicas
MEXICO & Unidad de Atenci6n Primaria a la Salud @‘
PR 5 i T Coordinacién de Atencién Integral a la Salud
e S en el Primer Nivel IMSS

DISTRIBUCION DE INSUMOS 2018

Meta Médica: Administrar Vitamina A a menores de cinco afios en Semana Nacional de Salud y Fase Permanente
Insumo: Vitamina A. Dosis. Clave: 020 000 3835

. 19al23de | 26 al30de | 25al 29de | 20al24de | 22al 26 de | 26 al 30 de
Delegaciones .. A Total
febrero marzo junio _agosto octubre noviembre

Aguascalientes 1,650 69,375 1,650 69,375 1,650 1,650 145,350
Baja California 3,750 137,725 3,750 137,725 3,750 3,750 290,450
Baja California Sur 900 30,725 900 30,725 900 900 65,050
Campeche 550 19,925 550 19,925 550 550 42,050
Coahuila 4,600 171,050 4,600 171,050 4,600 4,600 360,500
Colima 775 26,850 775 26,850 775 775 56,800
Chiapas 1,200 40,075 1,200 40,075 1,200 1,200 84,950
Chihuahua 3,600 150,575 3,600 150,575 3,600 3,600 315,550
Durango 1,650 62,325 1,650 62,325 1,650 1,650 131,250
Guanajuato 4,500 171,800 4,500 171,800 4,500 4,500 361,600
Guerrero 1,125 37,000 1,125 - 37,000 1,125 1,125 78,500
Hidalgo 1,250 40,250 1,250 40,250 1,250 1,250 85,500
Jalisco 7,450 .. | 302,025 . 7,450 302,025 .. 7,450 7,450 .633,850
México Oriente 5,700 200,700 5,700 200,700 5,700 5,700 424,200
México Poniente 2,950 110,125 2,950 110,125 2,950 2,950 232,050
Michoacan 2,525 87,950 2,525 87,950 2,525 2,525 186,000
Morelos 1,075 42,725 1,075 42,725 1,075 1,075 89,750
Nayarit 1,000 33,350 1,000 33,350 1,000 1,000 70,700
Nuevo Ledn 5750 | 250,000 5,750 250,000 5,750 5,750 523,000
Oaxaca 1,100 34,925 1,100 34,925 1,100 1,100 74,250
Puebla 2,675 95,600 2,675 95,600 2,675 2,675 201,900
Querétaro 2,150 80,300 2,150 80,300 2,150 2,150 169,200
Quintana Roo 1,775 58,600 1,775 58,600 1,775 1,775 124,300
San Luis Potosi 1,850 76,650 1,850 76,650 1,850 1,850 160,700
Sinaloa 2,750 100,475 2,750 100,475 2,750 2,750 211,950
Sonora 2,825 110,250 2,825 110,250 2,825 2,825 231,800
Tabasco 1,200 37,450 1,200 37,450 1,200 1,200 79,700
Tamaulipas 3,525 127,950 3,525 127,950 3,525 3,525 270,000
Tlaxcala 675 22,850 675 22,850 675 675 48,400
Veracruz Norte 2,250 77,450 2,250 77,450 2,250 2,250 163,900
Veracruz Sur -1,675 60,475 1,675 60,475 . 1,675 1675 | 127,650
Yucatdn 1,825 62,625 1,825 62,625 1,825 1,825 132,550
Zacatecas 1,025 41,625 1,025 41,625 1,025 1,025 87,350
D F Norte 2,675 91,900 2,675 91,900 2,675 194,500
D F Sur 4,125 127,400 4,125 127,400 4,125 271,300
NACIONAL 86,100 3,191,075 86,100 3,191,075







DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION ‘a)

MEXICO |

GUBIIRNO DE LA REPUBLICA

———--COORDINACION- DEGQNTROL—DE—ABH*Y;_,,

LUGARES DE ENTREGA Y PAGO DEL IMSS

DIRECTORIO DE ALMACENES
PARA EL IJMSS
«00 HRS .

DELEGAGION N /O UMAE

LUGAR BE LN TREGA

PHAR DE PAGO

AGUASCALIENTES Almacén Delegacional | Departamento de Presupuestn, Contabilidad y Erogaciones
Carolina Villanueva No. 314 | Alameda No. 704 Colonia del Trabajo
Ciudad Industrial [ C.P.20180 Aguascalientes, Ags.
CP. 20290 Aguascalientes, Ags.
BAJA CALIFORNJA NORTE Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Blvd, Lizaro Cérdenas No. 3035 | Calz. Cusuhtémoc No. 300 Col. Aviaclén
Frente Fracc. Nuevo Mexicall | C, P. 21230 Mexicali, B.C. N,
C.P.21600 Mexicali, B.C.N.
S _BAJACALIFORNIASUR Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaclones
‘Calle Cuauhtémoé y- Carranza No, 2415~ -Calle-Madero-No;-315-entre_Héroes -del-47.y.- H. Colegio
CoL La Rinconada C. P. 23040 | Militar
LaPaz, B.C.S. Col, Esterito C.P.23020
Calle Dr Sergic Noycla Miranda S-N -
Reserva Territorial Umf35- Guerrero Negro
Be
CAMPECHE Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Rrogaciones
Calle Nueva del Seguro Social s/n | Av.Lépez mateos s/n, esq. Talamantes y Quintanz roo,
Col. Centro C.P. 24000 Campeche, Camp. | C.P. 24000, Campeche, camp.
COAHUILA Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Carretera Antigua Arteaga y Libramiento | Blvd. Venustiano Carranza 2809 esq. Periférico Luis
Lépez Portillo | Echeverrfa Alvarez  Colonia La Salle C.P. 25280
CP, 25015 Arteags, Coah. Saltillo, Coah.
COLIMA Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaclones
Calle Zaragoza No.199 | Calle Zaregoza No. 62 Col. Centto CP. 28000
Cel. La Alta Villa C. P. 28987 | Colima, Col
Ciudad Villa de Alvarez Colima, Col.
CHIAPAS Almacén Delegacional Tapachula | Departamento de Presupuests, Contabilidad y Erogaciones
Libramiento Sur de Tapachula Km 4.0 | Carretera Costera y  Anillo Periférico s/n
Parque Industrial Los Mangos | Col. Centre C.P.30700 Tapachulg, Chis.
Tapachula, Chis.
CHIAPAS Almacén  Subdelegacional en Tuxtla | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Gutiérrez, Chiapas | Carretera Costera y  Anfllo  Periféricc s/n
Carreterza Tuxtla Gudérrez-San Cristdbal | Col.Centro C.P.30700 Tapachula, Chis.
Km 7.0
Tuxta Gutiérrez, Chiapas
CHIHUAHUA Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Privada de Santa Rosa Nos. 21 y 23 | Av. Universidad No 1101 Colonia Centro  C.P. 31000
Colonia Nombre de Dios C.P. 31110 | Chihuahua, Chih.
Chihuahua, Chih. ]
DURANGD Almacén Delegacional | Departamento de Presupuh.sw;c&nta llilad"y, Erggaciones
: Carretera  Durango-México Km 5 | Calle Juirez No 104 Su: }gr Biso: Zona Cent 'd@ﬁwom .
Colonia 15 de Octubre C.P, 34285 | Durango, Dgo. a4 b
Durango, Dgo. r; ¥l
GUANAJUATO Almacén Delegacional | Departamento de Presupu’éséu. Cofitabilidad y Erbgaclones. |
Calle Espafia Esq. Calle Suecia | Blvd. Adolfo Lopez Mateos s/n Esq. Paseéduos 'ﬁsu' g ues f
Frace. Los Paraisos C. P, 37320 | s/n s )
Leébn, Gto. Fracc. Los Paraisos (o P. 37320
_Tel. 01477717 5474, Ledn, Gto.
GUERRERO Almacén delegacional Av. Ruiz Cortines S/N Dep:rl:amen'co de Presupuesto, Contabilidad y Erogaclones
Frente a la Escuela de Sociales Col. | Cuauhtémoc No, 95 Col, Centro Acapulco, Gro. C.P. 39300
INFONAVIT Alta Progrese Acapulco, Gro.
C.P, 39610

1/3




DIRECCION DE ADMINISTRACION ¢
UNIDAD DE ADMINISTRACION

COORDINACION DECONTRO

LUGARES DE ENTREGA Y.PAGO DEL IMSS

ECTORIO EN
E ENTREGA H 14: 0
BELEGACION Y /OMAE TUGARDLENTREGA LUGARDITAGD
AGUASCALIENTES Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Carolina Villanueva No. 314 | Alameda No. 704 Colonia del Trabajo
Ciudad Industrial | C.P. 20180 Aguascalientes, Ags.
C.P. 20290 Aguascalientes Aps.
BAJA CALIFORNIA NORTE Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Brogaciones
. Blvd, Lézaro Chrdenas No. 3035 | Calz. Cuauhtémoc No. 300 Col.  Aviacién
Frente Fracc. Nuevo Mexicali | C.P.21230 Mexicali, B.C. N.
C.P.21600 Mexicali, B.C. N.
BAJA CALIFORNIA SUR Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Calle Cuauhtémoc y Carranza No. 2415 |-Calle Madero No. 315 entre Héroes del 47 y-H~Coleglo |-
Col. La Rinconada C. P. 23040 | Miliar
La Paz, B.C.S. Col. Esterito C.P. 23020
Calle Dr Serglo Noyola Miranda §-N -
Reserva Territorial Umf35- Guerrero Negro
Bc
CAMPECHE Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Rrogaciones
Calle Nueva del Segure Social s/m | Av. Lépez mateos s/n, esq. Talamantes y Quinrana roo,
Col. Centro  C. P. 24000 Campeche, Camp. C.P. 24000, Campeche, camp.
COAHUILA Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Carretera Antigua Arteaga y Libramiento Bivd, Venustiano Carranza 2809 esq. Periférico Luis
Lépez Portillo | Echevertia Alvarez  Colonia La Salle C.P. 25280
C.P. 25015 Arteaga, Coah. Saltillo, Coah.
COLIMA Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaclones
Calle Zaragoza N0.190 | Calle Zaragoza No. 62 Col. Centro CP. 28000
Col. la Ala Villa C. P. 28987 | Colima Col
Cludad Villa de Alvarez Colima, Col
CHIAPAS Almacén Delegacional Tapachula | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Libramiento Sur de Tapachula Km 4.0 | Carretera Costera y Anillo Periférico s/n
Parque Industrial Los Mangos | Col.Centro C.P.30700 Tapachula, Chis.
Tapachula, Chis,
CHIAPAS Almacén  Subdelegacional en Tuxtla | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Gutlérrez, Chiapas | Carretera  Costera ¥ Anillo Periférico s/n
Carretera Tuxtla Gutiérrez-San Cristébal | Col. Centro €.P.30700 Tapachula, Chis.
Km 7.0
Tuxtla Gutiérrez, Chiapas
CHIHUAHUA Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Privada de Santa Rosa Nos. 21 y 23 | Av. Universidad No 1101  Colonia Centro  C.P, 31000
Colonia Nombre de Dios C.P. 31110 | Chihuahua, Chih,
Chihuahua, Chih.
DURANGO Almacén Delegacional | Departainento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Carretera Durango-México Km 5 | Calle Jusrez No 104 Sur ler. Piso Zona Centra C.P.34000
Colonia 15 de Octubre CP. 34285 | Durango, Dgo.
Durango, Dgo.
- GUANAJUATO Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Calle Espafia Esg. Calle Suecia Blvd. Adolfo Lopez Mateos s/n Esq. Paseo de los Insurgentes
Fracc. Los Paralsos C. P. 37320 | s/n
Leén, Gto. Fracc. Los Paraisns C. P. 37320
Tel. 01 477 717 5474, Leén, Gto.
GUERRERO Almacén delegacional Av. Ruiz Cortines $/N | Depariamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Frente a la Escuela de Sociales Col | CuauhtémocNo. 95 Col. Centro Acapulco, Gro. C.P. 39300
INFONAVIT Alta Progreso Acapulco, Gro.
CP.39610 ]
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DELEGACION ¥ IO UMATE
VERACRUZ NORTE

LUGARDE PN TREGA

Almacén  Delegacional de  Bienes
Terapéuticos Carret. Veracruz-La Boticaria
Km 2.5 Col. Vista Alegre C. P. 94295 Boca
del Rio Veracruz

COORDINACION DE CONTROL BE-ABASTO

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIC AL DE ADMINISTRACION

FTTGEARIDT GO

Departamento de Fresupuesto, Contabilidad ¥ Erogaciones
Lomas del Estadio s/n Col. Centro C. P. 91000 Xalapa, Ver.

VERACRUZ SUR

Almacén Delegacional de Bienes Av.
Veracruz EsqNorte 22 No. 56 Col. Sta
Catarina C.P.94730 Rio Blanco, Ver,

YUCATAN

Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Sur 10 No. 127 Altas, C.P, 94300, Orizaba, Veracruz Sur.

Almacén Delegacional Calle 44 No. 999 por
127 y 127B Col. Serapio Rendén C. P,
97285 Mérida, Yuc.

Departamento de Presupuesto, Contahilidad y Erogaciones
Caile 34 No. 439 por 41 Col. Industrial C. P, 97150 Mérida,
Yuc,

ZACATECAS

Almacén Delegacional Calle Juan Aldama
S/N, Esquina con Vicente Guerrero, Col.
Centro C.P, 98500, Calera de Victor Rosales,
Zacatecas.

Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Avenida Restauradores No.3 Col. Dependenclas Federales
CP.98600 Guadalupe, Zac."

DELEGACION NORTE DISTRITO
FEDERAL

Almacén Delegacional Norte del D.F. Calz
vallejo 675 Col. Magdalena de las Salinas
Cédigo Postal 07760 delegacién Gustavo A,
Madero México, D, F.

Jefatura de Planeacién y Finanzas Delegacién Norte del D.F.
Av. Instituto Polltécnico Naclonal No, 5421 Col, Magdalena
de las Salinas Cédigo Postal 07760 delegacién Gustavo A.
Madero

DELEGACION SUR DISTRITO
FEDERAL

Almacén delegacional Sur del DF, Calz
Vallejo 675, Col. Magdalena de las Salinas

Delegacion Gustave A. Madero C.P. 07760 -

Méz, D.F. :

Departamento Delegacional de Presupuesto, Contabilidad y
Erogaciones sito en Calzada de la Viga No. 1174, Esquina
éle 5 Sur, Colonia El Triunfo, Delegacién Iztapalapa, C.P.
09430, Méxieo, D.F. !
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| ¥ i) ) : _ | . mmmmannnﬁ:mmrb i 1L R L AP o
1MSS/Delegucion Aguascallentes LAE JUAN MERCADO COORDINADOR DE 01449971 07 95 |u-n,mer_cgggg@.mss.gab.m3 AV. CAROLINA VILLANUEVA No. 314, CD.
ORTEGA ABASTECIMIENTO

INDUSTRIAL C.P. 20290 AGUASCALIENTES., AGS.

IMSS/Deiegaclén Baja Califernia Norte

Lic, Victor Manuel
Clem lvdn

Jefe de Servicios
inist ;

(686) 564-7730

victor.clemente@imss.gob.mx

Calz. Cuauhtémoc Nu 300, Col. Aviacitn C.P.

Pascacio

Coordinador de
Abastecimiento y
A

962-62-816.99

2 ifol
MSS/Dejegacidn Baje California Sur Luis Arturo Duarte Jliménez |Coordinador de 6121227291 luis.duartefi@imss.gob.mx cuauhtémoc y carranzas #2415, colonia la
Abastecimiento y rinconada, c.p, 23040
£quipamiento Delegacional
IMs5/Celegacion Campache NG, FERNANDO JAVIER TITULAR DE LA 019818112421 2 llio @ims.gol CALLE NUEVA DEL SEGURO SOCIAL, §/N, COL
VIRGILIO ROMERO COORDINACION DE CENTRO, C.P. 24000, SAN FRANCISCO DE
ABASTECIMIENTO Y CAMPECHE, CAMP.
EOL
11v1S5/Delegaetén Chiapas Lic. Fernande Cancino

fernanda.cancino @imss.gob.mx

Libramiento Sur Poniente km 4.0, Parque
Industrial los mangos. C.P. 30796, tapachula

Lie, Luls Enrique Mendoza
Flores

Titular de la Jefatura de
Servielos Adminlstrativos

01-312-312-6950

thianas
IMS3/elegacién Chihuahua LSCA. NORBERTO TITULAR DE LA 01-614-413-1102 norberto.monarrez@imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, PRIVADA DE SANTA
MONARREZ MENDEZ COORDINACION DE ROSA NO. 21, COL. NOMBRE DE DIOS. €.p.31110,
ABASTECIMIENTO Y CHIHUAHUA, CHIH.
[Ze]
|115S/Delegacitn Coahuita FELIPE DE JESUS GUERRA TITULAR DE LA 844 413 3538 {elipe.guerra@imss.gob.mx BLVD. JESUS VALDES SANCHEZ Y LIB. PROFR.
CANTU COORDINACION DE OSCAR FLOES TAPIA S/N, ARETAGA, CIAHUILA, C.P.
ABASTECIMIENTO ¥ 25350
Enl
t1155/Delegacién Colima

enrlgue-mendoza@®]mss.gab.mx

ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE ZARAGOZA No.
109 COL. ALTAVILLA C.P. 28987 CIUDAD VILLA DE

11255/Delegacién DF Norte

Al VAREZ COI WA, CO)

56 34 72 20 56349910

Mtro. José Luis Quintana Coordinador de 5752-3033 jose.quintana @imss.gob.mx Almacén Delegaclonal, Calzada Vallejo no, 675 Cal,
Carona Ahastecimiento y Magdalena de las Salines, Del. Gustave A. Madero
Equipamiento Delegacional C.P.07760, Cuidad de México.
i*v455/Delegaclén DF Sur LIC. David Amajur Luna Titular de la Jefatura de

david luna@®imss.gob.mx

Calz. De La Viga 1174, Ciudad de Méxlco, Col, £

EQUIPAMIENTO
NELEGACIONAL

Mendez Servicios Administrativos ext, 27601 triunfo, Del. lztapalapa, C.P. 09430, Ciudad de
México,
1:155/Delegacin Durango ING. SALVADOR CHAIDEZ COORDINADOR DE 6186192080 salva haidez@imss. mx CARRETERA DURANGO-MEXICO KM, 5 S/N, COL.
HERNANDEZ ABASTECIMIENTO Y 15 DE OCTUBRE, , C.P, 34285
EQUIPAMIENTO
DELEGACIONA]
10VISS/Ceiegactin Guanajueto JOSE FRANCISCO MENDO2A | COORDINADOR DE 477-773-0080 jose.mendozamart @imss.gob,mx ALMACEN DELEGACIONAL, BLVD LOPEZ MATEOQS £
MARTINEZ ABASTECIMIENTO Y

INSURGENTES S/N COL. PARAISOS, C.P. 37320,
LEON GTO.

IMSS/Delegacién Guerrera

L.C. CARLOS MuCIo
DONMINGUEZ

ENCARGADO DE LA
COORDINACION DE
ABA.STECIMIENTO Y

01-744-2838-389

carlos.mucio@]mss.gob.mx

ALMACEN DELEGACIONAL, AV. RUIZ CORTINEZ
5/N, COL. INFONAVIT ALTA PROGRESQ, C.P. 39610,
ACAPULCO GRO.

ORTEGA PINEDA

COORDINACION DE
ABASTECIMIENTO Y

Dl
IMSS/Delegacén Hidalgo LIC. OLIVIA RAMIREZ ENCARGADA DELA 01-771-7140-399 glivia.ramirezh@jmss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE ARBOLEDAS
HERNANDEZ COORDINACION DE LOTE 54 Y55, NO. 115, ZONA INDUSTRIAL LA PAZ,
ABASTECIMIENTO ¥ C.P. 42080, PACHUCA HIDALGO,
| Tl
11435/Delegacion Jalisco ARMANDO VILLARREAL COORDINADOR DE (33)32831240 ext, 30100 armando.villarreal @imss.gob.mx FERIFERICO SUR NO 8000
CASTILLO ABASTECIMIENTO
11435/Delegacién México Oriente Lic. PATRICIA GUADALUPE  [JEFATURA DE SERVICIOS 5358 2597 patricia.contrerash @imss.gob.mx | CALLE 4 NO. 25, COL. FRACCIONAMIENTD
CONTRERAS BERNAL ADMITIVOS. INDUSTRIAL ALCE BLANCO, NAUCALPAN DE
I, DF MFX
IMS5/Deiegac!on México Ponlente LIC. VANESSA GABRIELA TITULAR DE LA 722 2321664

vanessa.ortega@imss.gob.mx

VIALIDAD TOLUCA METEPEC KM. 4.5, BARRIO DEL
ESPIRITU SANTO,COL. LA MICHOACANA, METEPEC,
ESTADO DE MEXICO, C.P. 52140

IMSS/Delegacion Michoacdn

LIC, CARLOS REYNALDO

EQI
COODINACION DE

01-433-312-3618

cerlos.maciel®imss.gob.mx

ALMACEN DELEGACIONAL, MANUEL PEREZ

ABASTECIMIENTO Y
EOH

MACIEL SILVA ABASTECIMIENTO Y CORONADO ESQ. SANSON FLORES Ne. 200, COL,
EQUIPAMIENTO INFONAVIT CAMELINAS C.P, 58290, MORELIA
MICHOACAN
IMSS/Delegaciér Morelos CLAUDIA LAUREAND PAUMA {TITULAR DE LA 01-777-312-3414 claudia Jaureano®imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, AV, PLAN DE AYALA,
COORDINACION DE ESQ. AV. CENTRAL 1201, COL. RICARDO FLORES
ABASTECIMIENTO Y MAGON, C.p. 62450, CUERNAVACA MORELOS
EOLI
IMSS/Delegacion Nayarit RAUL MANUEL MARDUERO | TITULAR DE LA 01-311-213-7278 raul.mardueno @imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, RETORNO NO, 72,cO0L
GUERRERG COORDINACION DE

DBRE_RA C.P.63120, TEPIC, NAYARIT.

iN1S5/Deiegazion Nuevo Ledn

Lic, Lorenzo Angel De fa
Garza Gonzélez

Titular de |a Jefatura de
Servicios Administrativos

01-8181-503-132

lorenzo delagarza@ mssﬂ’ ib.mx o

: ‘H@hﬂbﬁga& pmanuell Barragén no.
B !Ji(a ./t‘f' 48§ﬁ

{m

: 1260 manterrev, nl

%455/Delegasisn Daxaca

€. Jacinto Bardomiano lépez
Morales

Titular de la Jefatura de
Servicios Administrativos

01-951-5171-515

b Fa
agu;o.lngez@imss.ﬁﬁ ;9 £

£f

K
o

nl IBId
f‘i’“a}.é“' elegacional, Bivi

~3!Iu43¢‘1»|l(m]msa
¥ho. -327 col ’Santatruzxaxacotlan Oax.

IVISS/Delegazion Puebls

L.C.P. SERGIO MARTINEZ
CEDILLO

TITULAR DE LA
COORDINACION DE

6909C

01222 2230690 Ext.

sergio.martinezce @imss.gob.mx

NORTENO zous cm csmmclz -

LIC. HECTOR G. DE LA LOZA
ALVAREZ

COORDINADOR DE
ABASTECIMIENTO Y
EQUIPAMIENTO

01-4448-1237-38

hector delaloza @imss.gob.mx

ABASTECIMIENTO Y 4
EQLUPAMIENTN -
14535 /Delegazion Querétaro C. EMILIO DIAZ FLORES TITULAR DE LA JEFATURA DE |01-442-211-23-01 emilio.diazf@imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, CALEE | QUITA[ NO.
SERVICIOS ADMINISTRATIVOS| 6 COL. SAN PABLO C.P. 76130, QRO QRU.}{ .
s
£ ] s
iMSS/Delegzcién Quintana Roo José Andres Martinez ‘COORDINADOR DE 01983-8326802 ose.martinezag @jmss.gob.mx Carretera Chetumal - Mérida KM 2.5 Col, = %4,
Aguilar ABASTECIMIENTO Y Aeropuerto C.P. 77000 Chetumal, Quintans Roo
FOt NTOQ
1435 /Delegacidn San Luis Potosk

ALMACEN DELEGACIONAL, AV. DE LOS
CONVENTOS 109-111, FRACCIONAMIENTO
HOGARES FERROCARRILEROS 2da SECCION,

1VISS/Delegaciin Sinaloa

ING. SILVERIO ESTRADA
DUARTE

JEFATURA DE SERVICIOS
ADMITIVOS.

01 (667} 713 8552

silverio.estrada @imss.gob.mx

L PIRAIR SAN IS POTOSE S B
BLVD. EMILIANO ZAPATA NO. 3755 PTE. COL.
INDUSTRIAL EL PALMITO C.P. 80160 CULIACAN

1183 Delegacion Sonora

VICTOR MURRIETA

AL

ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE TALLERES 1247,
ENTRE BOULEVARD CIRCUNVALACION ¥ CIRCUITO
DEL PARQUE, G:P. 85065, COL PARQUE

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE [01-644-413-1245 A@imss.gob.mx
GONZALEZ ABASTECIMIENTO
*MSS/Delegacin Tabasco Lic. Luis David Arvizu Ayén | Titular de la Jefatura de 01-993-315.9263 luis.arvizu@imss.gob myx

Servicios Administrativos

L — = —— R ——

1 1x1] n EGSON
ALMACEN DELEGACIONAL, AV. PASEQ

USUMACINTA No. 95 COL. 1° DE MAYO C.p. 86190,
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: P y . ADMINISTRADOR_DE!:ONTRATO

IMSS/Delegacion Tamaulipzs

ING. ISRAEL LOPEZ
CAMACHO

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE |01-834-3160-199
ABASTECIMIENTO

Israel.lopeze@imss.gob.mx

'ALMACEN DELEGACIONAL, CARRETERA MEXICO
LAREDO KM 701 COL. CAMPESTRE, CONJUNTO

1MSS/Delegscidn Tlaxcala

JAVIER GUEVARA DAVILA

1MSS/Delegacion Veracruz Norte

C.P. MARIA DEL CARMEN
OJEDA LOPEZ

ABASTECIMIENTO ¥
FOLIRAMIF

TITULAR DE LA 01-246-466-5183 javier.guevarad @imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, AV, LIBRAMIENTO PTE.
COORDINACION DE INSTITUTO POLITECNICO NACIONAL S/N, SAN
ABASTECIMIENTO ¥ DIEGO METEPEC C.P. 90110, TLAXCALA, TLX.

10,
COORDINADOR DE (228)8176296 mariac.ojeda@imss.gob.mx BELISARIO DOMINGUEZ NO. 15, COLONIA

ADALBERTO, ZONA CENTRO C.P. 91000, XALAPA,

IM$S/Delegaclén Veracruz Sur

ING. EDUARDO SANCHEZ

NTQ
TITULAR DE LA JEFATURA DE |03-272-7251-494

eduardo sanchezmo@imss.gob.mx

VER
ALMACEN DELEGACIONAL, AV. VERACRUZ ESQ.

MONTANARO SERVICIOS ADMINISTRATIVOS| NORTE 22 No. 56 COL. SANTA CATARINA C.P.
94730 RIOBIANCO. VER,

JMSS/Delegacion Yucatin LiC. CHRISTIAN BAILON COORDINADOR DE (01-999) 9402564 cesar jimenez@imss gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE 44 NO. 999 POR

TORRES ABASTECHVIENTO Y EQUIP. 127 Y 127B, COL. SERAPYO RENDON C.P. 97285,
MERIDA YUCATAN.

IM$5/Delegacion Zacatecas LIC. IGNACIO JESUS JEFE DELEGACIONAL DE 014928991018 {gnacio.olivares@imss.gob.mx AV. RESTAURADORES NO. 3, COL. DEPENDECIAS
OLIVARES RESENDEZ SERVICIOS ADMINISTRATIVOS) FEDERALES, GUADALUPE, ZAC.

** PARA IMSS

CON FUNDAMENTO EN EL NUMERAL 5.3.18 DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS ¥ PRESTACION DE SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EL
TITULAR DE LA COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL, EN SU CALIDAD DE AREA CONSOLIDADORA SERA QUIEN FIRME LOS CONTRATOS Y/O CONVENIOS MODIFICATORIOS EN
REPRESENTACION DE LOS ADMINISTRADORES DE LOS MISMOS; £5TO SIN PERIUICIO DE LAS OBLIGACIONES CONFERIDAS A ESTOS EN LA NORMATIVA DE LA MATERIA, PARA EL CABAL CUMPLIMIENTO DE LA RESPONSABILIDAD
QUE TIENEN LOS ADMINISTRADORES DEL CONTRATO.

LAS DELEGACIONES DESIGNARAN A 5U RESPECTIVO ADMINISTRADOR DEL CONTRATO, EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO EN DELEGACIONES QUE SERA EL SERVIDOR PUBLICO EN EL QUE RECAE LA RESPONSABILIDAD DE
ADMINISTRAR Y VERIFICAR EL CUMPUMIENTO DE LOS DERECHOS Y OBLIGACIONES ESTABLECIOAS EN EL CONTRATQ",
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ANEXO 3
TERMINOS Y CONDICIONES PARA LICITACION PUBLICA INTERNACIONAL BAJO LA
COBERTURA DE LOS TRATADOS

En cumplimiento a o dispuesto en et numeral 4.18.4 de las Politicas, Bases y Lineamientos
en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto
Mexicano del Seguro Social (POBALINES), se establecen los presentes Términos y
Condiclones para la compra de claves de! grupo 020 Vacunas, Toxoides,
Inmunoglobulinas, Antitoxinas, Faboterdpicos, relativos a la Compra Consolidada del
ejercicio fiscal 2018.

1.- Dependencias/Entidades participantes (Contratos con Cantidades Determinadas),

A continuacién se enlistan las dependencias y entidades que manifestaron formalmente su acuerdo
para llevar a cabo |a contratacién bajo la modalidad de Compra Consolidada Yy @ quienes les resultan
aplicables los presentes Términos y Condlciones de conformidad con lo dispuesto en el articulo 13
del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios de! Sector Publico
(RLAASSP):

LIEPENIENCIAIERTIDAN RECUIZENT =

1 _|IMSS ORDINARIO
2 | IMSS PROSPERA
2 |SEDENA

4 | ISSSTE

5 |SEMAR

6 | PEMEX
7

8

S

10

Secretarfa de Salud de la Ciudad de México
Hospital del Nifio Morelense

Instituto de Salud del Edo. de México

S.5. del Estado de Oaxaca

11 | Instituto Materno Infantil del Estade de Meéxico
12 _|Servicios de Salud del Estado de Sinaloa

13 | Instituto Nactonal de Enfermedades Respiratorias
14 | Servicios de Salud de Chihuahua

15 {Servicios de Salud de Guerrero

16 | Servicios de Salud de-Michoacan

17 |Servicios de Salud de Chiapas

18 |Servicios de Salud de San Luis Potosf

19 | Servicios de Salud de Tlaxcala

20 | Instituto Nacional de Peri natologia_

21 [Servicios de Salud del de RDurange

22 | Hospital Judrez de México

2.- Descripcién amplia y detallada de los bienes.

Los bienes terapéuticos a adguirir, se encuentran en el grupo 020 Vacunas, Toxoides,

Inmunoglobulinas, Antitoxinas, Faboterépicos, relativos 2 la Compra Consolidada del ejercicio fiscal
1 :
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2018, contenidos en el Cuadro Bésico y Catdlogo de Medicamentos emitido por la Comision
Interinstifucional del Cuadro Bésico y Catélogo de Insumos del Sector Salud, asi como en e! Cuadro
Basico de Medicamentos del instituto Mexicano del Seguro Sociai vigente.

Conforme a la descripcion de los cuadros y catalogos, se precisan caracteristicas, especificaciones,
unidades de medida, claves y cantidades solicitadas por el IMSS, Dependencias y Entidades
Consolidadas, datos que se incluyen en el Anexo “Requerimiento”, el cual se establece en dosis, el
licitante podra ofertar cualquier presentacion que se encuentre vigente en el Cuadro Basico
Institucional en dosis, sin embargo tanto la asignacién como la coniratacion y todo el proceso que
esto conlleva, se realizara de acuerdo a la presentacién adjudicada.

3.- Pruebas, método de evaluacién y resultado minimo que debe obtenerse.
Para sl presente procedimiento no se requiere realizar pruebas.
4.- Programa de entregas. (4.18.4 a) POBALINES)

Los bienes deberan ser entregados conforme a las cantidades establecidas en los calendarios de
entrega indicados en el Anexo “Calendarioc de Entregas”.

Las Dependencias e Instituciones participantes, que no se encuentran indicadas en el anexo,
requeriran los bienes conforme a las cantidades establecidas en el requerimiento durante la vigencia
de contrato, con un plazo de 60 dias naturales previos a que se requiera su entrega, salvo que los
bienes se requieran en el mes de enero y febrero, en cuyo caso bastard solictarlo diez dias
posteriores a la emision del fallo.

La vigencia de la contratacién seré a partir de la comunicacién del fallo y hasta el 31 de diciembre de
2018, en los términos de lo dispuesto en el articulo 46 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y 84 de su Reglamento. La solicitud de entrega de los bienes podré
realizarse a partir del dia siguiente de la comunicacién del fallo, conforme a emision de érdenes de
reposicién para el IMSS, pedidos y drdenes de suministro para las dependencias y entidades
requirentes, en funcion a los calendarios y plazos de entrega.

5.- Norma o Especiicaclén Técnica que deben cumplir los bienes. (4.18.4 b) POBALINES).
Normas:

o NORMA Oficial Mexicana NOM-059-SSA1-2016, Buenas précticas de fabricacién de
medicamentos.

« NORMA Oficial Mexicana NOM-072-SSA1-2012, Etiquetado de medicamentos y de remedios
herbolarios.

. NORMA Oficial Mexicana NOM-073-§SA1-2015, Estabilidad de farmacos y medicamentos.

« NORMA Oficial Mexicana NOM-164-SSA1-2015, Buenas précticas de fabricacion de
farmacos.
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6.1 Cumplimiento de normas.

Para acreditar el cumplimiento de las normas, los licitantes como parte de su propuesta técnica
deberan presentar escrito suscrito por el representante legal en el que manifieste que los bienes
terapéuticos ofertados cumplen con lo establecido en la Ley General de Salud, en los articulos
aplicables, conforme a lo decretado en Ia Farmacopea de los Estados Unlidos Mexicanos y sus
suplementos, en las Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Normas Internacionales,
especificamente NOM-059-SSA1-2015, NOM-072-SSA1-2012, NOM-073-SSA1-2015, NOM-164-
8SA1-2015 Normas Mexicanas, Normas Internacionales, asi como con las especificaciones
técnicas del IMSS y a falta de éstas, de acuerdo a las especificaciones técnicas del fabricante, de
conformidad con lo dispuesto en los articulos 53 y 55 de la Ley Fedsral sobre Metroiogia y
Normalizacion; o especificaciones técnicas que se senalan en el articulo 67 de la Ley mencionada o
bien, deberan cumplir con las caracteristicas Y especificaciones requeridas en la presente
Convocatoria, por la(s) clave(s) en la(s) que participe y a falta de estas las especificaciones técnicas
del fabricante. En todos los casos cuando las dependencias o entidades Io determinen procedente, se
reallzaran pruebas de funcionalidad ante el laboratorio acreditado por la Entidad Mexicana de
Acreditacion (EMA)

6.- Licencias, Permisos, Registros, Certlficados o Autorizaciones que debe cumplir o aplicarse
al bien. (4.18.4 c) POBALINES). P

Como parte de la propuesta técnica, los licitantes deberdn presentar lo siguiente®
6.1 Registro Sanitario P

- Copla legible del Registro Sanitario vigente, expedido por la Comisién Federal
Proteccién Contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS), conforme a lo establecido en el
articulo 376 de la Ley General de Salud debidamente referenciado con clave del bien
ofertado a 14 digitos el cual debers corresponder a los insumos requeridos: asf mismo,
podré integrar los anexos correspondientes al marbete, a efecto de que pueda acreditar
fehacientemente que el producto ofertado cumple con la cédula descriptiva de] bien del
Cuadro Basico.

- En caso de que el Registro Sanitario no se gncuentre dentro del periodo de vigencia de
5 afios. o _se encuentre dentro de los 150 dias naturales previos a su_vencimiento
conforme al articulo 376 de la Ley General de Salud. debera presentar:
1.- Copia simple legible del Registro Sanitario sometido a prérroga;

2.- Copia simple legible del acuse de recibo y del tramite de prérroga del Registro Sanitario,
presentado ante la COFEPRIS; y

3.- Carta en hoja membretada y firmada por el representante legal del Titular del Registro
Sanitario, en donde manifiests que el tramite de prérroga del Registro Sanitario, del cual
presenta copia, fue sometido en tiempo y forma, y que el acuse de recibo presentado
carresponde al producto sometido a trémite de prérroga ante COFEPRIS.

Las dependencias y entidades se reservan el derecho de validar en cualquier tiempo durante
el procedimiento de contratacion Yy posterior a su adjudicacion, los Registros Sanitarios con Ia
COFEPRIS.

3
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6.2 Licencias y Avisos
6.2.1. En caso de que el licitante no sea el titular del Registro Sanitario:

s Aviso de funcionamiento (salvo que se trate de estupefacientes, psicotropicos, suercs,
antitoxinas de origen animal y hemoderivados) o licencia sanitaria del Distribuidor
(cuando se trate de estupefacientes, psicotrépicos, sueros, antitoxinas de origen animal
y hemoderivados).

Licencia Sanitaria del proveedor.

. Aviso de Responsable Sanitario.

6.2.2. En caso de que el licitante sea el titular del Registro Sanitario.
° Licencia Sanitaria y aviso de responsable Sanitario.
6.3 Carta de Respaldo.

En caso de que el licitante no sea titular del o ios Registros Sanitarios de los bienes que oferta,
debera proporcionar carta del titular del registro sanitario, en la que manifieste el respaldo en el 100%
de la propuesta técnica con la que participa y se obliga a cumplir en el tiempo de entrega y plazo de
garantia de los insumos para la salud objeto de ésta licitacion; por la (s) clave (s) en la (s) que
participe. Asimismo, manifestar que se compromete poner & la vista las especificaciones técnicas de
calidad, métodos de prueba, sustancias de referencia y los estudios de estabilidad acelerada y a largo
plazo, asi como ia validacién de metodos de prueba de los insumos que oferia, en el momento que se
le requiera.

6.4 Folletos, catélogos, fotografias, manuales, entre otros para comprobar las
especificaciones técnicas requeridas. (4.18.4 d) POBALINES)

Para el presente procedimiento no se requieren folletos, catalogos, fotografias, manuales, entre otros
para comprobar las especificaciones t&cnicas, la informacién solicitada debera estar contenida en los
Registros Sanitarios y las IPP.

7. Visitas a las instalaciones institucionales, donde se suministraran o colocaran los bienes.
(4.18.4 ¢) POBALINES)

Para el presente procedimiento no se realizaran visitas a las instalaciones institucionales por parte de
lgs proveedores.

. Visitas a las instalaciones de los proveedores. (4.18.4 1) POBALINES)
Para &l presente procedimiento no se realizaran visitas a las instalaciones de los proveedores.

9. Plazo, lugar y condiclones de entrega de los bienes. (4.18.4 g) POBALINES)

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO |
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9.1 Plazo y lugar de entrega

La totalidad de bienes seran entregados conforme a los calendarios Y plazos de entrega sefialados en
el Anexo “Calendario de Entrega”, los cuales podran ser solicitados por las dependencias y
entidades requirente a través de érdenes de reposicion para el IMSS, pedidos, orden de suministro o
documento a través del cual se notifique la solicitud de bienes, en las cuales se indicara la
descripcién de!l articulo, la cantidad de piezas, la fecha y lugar de entrega. En caso de que las
drdenes de reposicién no puedan ser emitidas prevalece la obligacion para los proveedores
adjudicados de realizar el suministro conforme a las fechas, lugares y cantidades indicados en los
calendarios de entrega.

E! proveedor debera enftregar los bienes a mas tardar el dia que conciuya el plazo pactado como
entrega oportuna, salvo gue el dia de conclusién del plazo coincida con un dia inh4bil, en Cuyo caso
la fecha de entrega se recomera al siguiente dfa hébil sin dar lugar a la aplicacién de penas
convencionales, sin embargo, si el término del plazo no coincide con un dia Inhabii y el proveedor no
entrega los bienes en esa fecha, los dias inhabiles siguientes contaran como naturales para efectos
de la aplicacién de penas convencionales.

De la fecha establecida en el calendario para fa entrega, el proveedor tendrs 4 {cuatro) dias mas para
la entregar, considerando este pericdo como entrega extempordnea con la aplicacién de penas
convenclonales.

Las dependencias o entidades requirentes validar&n que con independencia de estos parametros, no
se generen solicitudes por punto de entrega Y proveedor menores a $500.00 (quinientos pesos
007100 m.n.) a fin de garantizar la costeabilidad de |as mismas.

Las dependencias o entidades requirentes podrén solicitar entregas hasta por el total del saldo del
contrato, lo cual se hard del conocimiento del proveedor a través de la solicitud (orden de reposicién,
pedido, orden de suministro 0 documento a través del cual se notifique la solicitud de bienes).

Las dependencias o entidades requirentes notificaran los pedidos, ordenes de suministro o
documentos que establezcan para su solicitud, a través de correo electrénico o llamada telefanica,
dirigido a los datos de los contactos oficiales establecidos por los licitantes.

Las dependencias o entidades requirentes podrén cancelar las érdenes de reposicién, pedido, orden
de suministro, dentro de los 3 dias naturales posteriores a su emision o notificacién, salvo los casos
en que posteriormente se conozca algiin problema de calidad en los bienes que serdn recibidos.

La notificacion de la cancelacién de érdenes de reposicion, pedidos, é6rdenes de suministro o
documentos que establezcan Para su solicitud, se informard al proveedor a través de la direccion
electrénica (htip://sai.imss.gob.mx) para el caso del IMSS vio correo electrénico y/o ilamad

telefonica.
Las cancelaciones por parte de las dependencias y entidades requirented &t pOdran
siguientes supuestos: f‘*@

Duplicidad en la emision.

Por notificacion de la rescisién administrativa del contrato.

Terminacion anticipada del contrato.

Por incumplimiento a las especificaciones técnicas de cafidad.
5
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. Omisién a la solicitud de canje o recoleccion de bienes realizada por el Instituto, por diversos
motivos (calidad, caducidad, etc.).

«  Problemas técnicos de! sistema que emite la orden.

.+ Por cualquier otra causa que implique algan dafio o perjuicio al Instituto.

Las 6rdenes de reposicion, pedidos, drdenes de suministro o documentos gue establezecan para su
solicitud, podrén ser canceladas a solicitud por escrito del proveedor y previo andlisis por parte de las
dependenclas y entidades requirentes, bajo los siguientes supuestos:

. Cuando se solicite la entrega de narcéticos, estupefacientes y biologicos en almacenes o
unidades que no cuenten con Licencia Sanitaria.

+ Cuando se supere la cantidad méxima adjudicada, y no se haya hecho de! conocimiento del
proveedor o éste no haya aceptado el incremento a la contratacion.

Para el IMSS:

Al momento de la entrega emitird nimero de alta en el Sistema de Abasto Institucional al proveedor
directamente en el lugar donde se realiza la entrega, mismo que puede ser visualizado por el
proveedor adjudicade en el portal de proveedores.

Las ordenes de reposicion seran notificadas a ios proveedores a través de la Pagina de Internet de
Proveedores ubicada en la direccién electrénica (http://sai.imss.gob.mx).

En caso que la Pagina de Internet de Proveedores no se encuentre en funcionamiento, se hara la
notificacion a través de las areas de abastecimiento de nivel central ylo de cada Delegacion a través
de correo electrénico o llamada telefonica, utilizando los datos de contacto que el licitante adjudicado
proporcione, en el entendido que de no recibir respuesta al tercer dia natural a partir de la notificacion
se dard por confirmada su recepcion. Para el caso de las llamadas telefonicas se daran por
confirmadas si se logra la comunicacion, para este caso, el Instituto solicitaré el nombre y cargo de la
persona gue atendié la liamada.

Es responsabilidad de los proveedores el tramitar y contar con sus claves de acceso vigentes para
acceder al Portal de internet de Proveedores para consultar el estado de sus drdenes de reposicion
ya que los problemas de acceso al Portal no eximen a los proveedores de sus obligaciones. La
obtencién de las claves podra ser gestionada en la Goordinacion Técnica de Analisis y Seguimiento
de Proceso, ubicada en Tokio 80, Colonla Roma Norte, Ciudad de México, la atencién sera otorgada
a través de la Division de Analisis de Informacion del Abasto, de lunes a viernes, en dias habiles de
9:00 a 15:00 horas.

9.2 Condiciones de Entrega

La fransportacion de los bienes, las maniobras de carga y descarga en el andén del lugar de entrega
seran a cargo del proveedor, asi como el aseguramiento de los bienes, hasta que estos sean
ecibidos-de conformidad por las dependencias y entidades requirentes.

El personal encargado de la recepcién sera el administrador del contrato o la persona que éste
designe para tal efecto, no seré necesario elaborar acta de entrega-recepcion, toda vez que para la
recepcion de los bienes media la generacion de un alta, en el caso del IMSS a través del Sistema de

6

o
——— — DIRECCION DE ADMINISTRACION- '
UNIDAD DE ADMINISTRACION '@)

7 hd




- DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION |

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO g

CIORIERNG DE LA REPUBLICA

Abasto Institucional, o bien de un acuse de recibo mediante sello en el caso de las dependencias y
entidades requirentes.

Durante la recepcidn, los bienes estaran suletos a una verificacién visual aleatoria, con objeto de
revisar que se enfreguen conforme con la descripcién del Cuadro Basico y Catalogo de
Medicamentos emitido por la Comisién Interinstitucional del Cuadro Basico y Catélogo de Insumos del
Sector Salud, asi como en el Cuadro Bésico de Medicamentos del Instituto Mexicano del Seguro
Social vigente, asi como con las condiciones descritas en el presente requerimiento, considerando
cantidad, empaques y envases en buenas condiciones,

Se verificara que los bienes se encuentren adecuadamente empacados, con las envolturas originales
del fabricante y las condiciones de embalaje que los resguarden de) polvo y la humedad, debiendo
garantizer la identificacion y entrega de los bienes que preserven sus cualidades durante el transporte
y almacenaje, sin merma de su vida Gtil y sin dafio o perjulcio alguno, asl como el slstema de red frio
para su transporte y almacenaje, demostrando e} cumplimiento mediante registro de temperatura.

En caso de ser distribuidor, en el empaque secundario o colectivo se debera incluir una etiqueta
donde se observe su razén soclal, RFC y dornicifio.

Mientras no se cumpla con las condiciones de entrega establecidas en el presente, no se daran por
recibidos y aceptados los bienes.

Asimismo, se verificara que el Codigo de Barras que ostenten los bienes a entregar coresponda a los
empaques primarios y/o secundarios, asi como los relativos a los empaques colectivos, de acuerdo a

las normas internacionales de codificacién y a la Cedula de actualizacién de niimeros de Codigos de
Barras, Pesos y Vol(imenes.

El proveedor debera entregar junto con los bienes:
¢ Orden de Reposicién o de Remision en la que se indique el nimero de lote o de serie en

su caso, fecha de caducidad (en caso de aplicar) nimero de piezas, descripeion de los
bienes, precio unitario y costo total. A ST R R

= En su caso, copia del programa de entregas. !

* Informe analitico del lote a entregar emitido por el laboratorio de control de calldad el |
fabricante o aquél que se haya determinado en la convocatoria a la licitacién o invitacién
y en el contrato o convenio modificatorio respectivo (sdlo aplica para bienes terapéuticos).

+ Escrito preferentemente en papel membretado, en el cual el Proveedor, por su propio
derecho o a través de su representante legal, garantice que el periodo de caducidad de
los bienes no podra ser menor a 12 (doce) meses, contados a partir de la fecha de
entrega de éstos (sdlo aplica para bienes terapéuticos).

» Los Proveedores podran entregar bienes con una caducidad minima hasta de 7 (sicte)
meses, siempre y cuando entreguen una carta compromiso, en la cual se obliguen a

canjear sin costo alguno para las dependenclas y entidades requirentes, aquellos bienes
que no sean consumidos dentro de su vida itil.
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Los envases secundarios y a falta de estos los envases primarios, deberan contener contra
etiquetas sin cubrir leyendas originales, indicando la clave del bien a 14 digitos en apego a io
establecido en el numeral 5.28 de la Norma Oficial Mexicana NOM-072-SSA1-2012.

Todos los biolégicos que sean entregados en los diferentes almacenes de las dependencias y
entidades requirentes, deberan estar liberados, para lo cual los proveedores deberan de
presentar el Oficio de liberacién emitido por la Comision Federal para la Proteccién contra
Riesgos Sanitarios (COFEPRIS).

E! proveedor debera garantizar la conservacion de la red fria dentro del intervalo de temperatura
establecido, entre +2°C a +8°C, de tal manera que no se alteren sus caracteristicas
Fisicoquimicas, Biolégicas y Microbiolégicas durante la transportacién, distribucion y
almacenamiento, mediante monitores electronicos que permitan un reporte grafico, desde el
punto inicial de la distribucion hasta su destino final.

Se solicita se consideren los siguientes conceptos para hacer mas eficientes los procesos de
recepcion-manejo-aimacenamiento y distribucién de vacunas:

INFORMACION TECNICA

El proveedor debera entregar las Tablas de Termo Estabilidad con la conclusion de la
temperatura méxima y minima vigentes de los productos biolégicos a suministrarse, en la
Coordinacion de control Técnico de Insumos (COCTI), asi como al responsable del almacén de
delegacional del IMSS y los almacenes de las dependencias y entidades requirentes, donde se
haga la entrega.

El proveedor conjuntamente con los bienes, deberd entregar, por cada lote del producto, el
Certificado de andlisis, incluyendo el del diluyente, cuando sea un componente del producto
biologico. Por cada uno de los lotes, el proveedor entregara el certificado de pruebas (ensayos)
realizados al producto a nombre del fabricante, que contenga todas las pruebas y
especificaciones técnicas del bien, indicadas en esta convocatoria; asi como los resuitados
obtenidos en cada caso (expresado en el Sistema Internacional de Unidades) y deméas datos,
entre ellos: Domicilio, teléfono y fax del fabricante, nombre genérico y comercial del bien, nimero
y tamafio del lote fabricado, fecha de caducidad, firmado por el responsable de control de calidad
de la empresa.

En el caso de que el bien, requiera de un instructivo y manual de uso, se deberza entregar en
idioma espafiol conforme a los marbetes autorizados por {a COFEPRIS.

Se solicita se consideren los siguientes conceptos para hacer mas eficiente los procesos de
recepcidn-manejo-almacenamiento y distribucién de las vacunas:

« Empaque resistente, que conserve y mantenga la temperatura de las vacunas en el rango de
entre +2°C a 8°C, no se recibirén cajas de carton plegadizo (color blanco), ya que estas no
presentan resistencia requerida a la humedad y & la estiba.

« Tratdndose de las Vacunas BCG, doble viral y triple viral, debe acondicionarse de origen
el liofilizado con e! diluyente correspondiente en el envase secundario, conforme a lo
establecido en el registro sanitario.
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» También deberan de enviar igual cantidad de Iotes liofillzado y lotes de diluyente, es decir 1 a
1.

* El material de empaque utilizado debers ser resistente, asi como eficiente en conservar la
temperatura de la vacunas en el rango de entre +2°C g 8°C.

* Los embalajes (cajas de cartén corrugado con perforaciones) en que se entreguen, deben
ser de dimensiones tales que sean de f4cil manipulacion, para optimizar las maniobras de
carga, descarga y almacenamiento.

* Enviar oportunamente la documentacién impresa requerida y actualizada para entreger al
responsable sanitario del Aimacén Delegacional del Instituto.

CONTROL DE REGISTRO DE LA CADENA DE FRIO EN TRAYECTO

Para el control y registro de la cadena en frio, invariablemente cada embarque debera contener
un minimo de 2 monitores electrénicos TEMP TALE 4 para cada destino (almacén delegacional),
a fin de que los responsables del almacén puedan leer cada monitor, es dedir si la ruta lieva tres
destinos, deber&n acompafiar 6 monitores TEMP TALE 4 y asi sucesivaments se incrementara o
disminuiré el nimero de monitores de acuerdo a la cantidad de delegaciones a enfregar segdn

se trata de tréiler (2 en la parte delantera, 2 en la parte media Y 2 en la parte trasera) y todo esto
multiplicado por cada destino a entregar, con esto se verificard la conservacién del bloldgico a
una temperatura de +2°C a 8°C de tal manera que no alteren sus caracteristicas durants la
transportacion, almacenamiento y distribucién, desde el punto inicial de Ia distribucion hasta su
destino final, que nos permitan obtener un reporte grefico de las temperaturas a la que fue
expuesto el producto durante su traslado Y que serd constatado al entregar fos monitores al
responsable del Almacén, para que verifique en ese momento la temperatura de red de frio a la
que estuvo expuesta durante su trayecto.

En todos los casos deberan anotar el nimero de serie de cada monitor, entregando una relacién
de los monitores incluidos para la entrega en cada lugar. Cada almacén deb%r__g contar_con el
software temp tale manager desktop, asi como la interfase o lector (es) para morijtor £l

4 con conexién al puerto USB. e

AR ST SN

RECEPCION DEL BIOLOGICO O INSUMO

Si en algiin momento el producto presenta alguna variacién en la temperatura de refrigeracion, se i
deberd consultar las tablas de estabilidad del fabricante, en las cuales debera estipular de

tablas de estabilidad indican que este soporta un segundo o tercer accidente de refrigeracion,
como garantia de que las dependencias Y entidades requirentes, no perdera el producto si
ocurriera alglin siniestro posterior.

Deberd considerarse los horarios de entrega, toda vez que en caso de no cumplir con el mismo
el resguardo y aseguramiento de los biolégicos sera responsabilidad del proveedor hasta ia
recepcion de los mismos por parte de las dependencias y entidades requirentes.

9

Driftores temptile Vid




~a

UNIDAD DE ADMINISTRACION

DIRECCION DE ADMINISTRACION - zv
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO | MSS

MEXICO |

GOBIERNO DE 1A REPUSLICA

En caso de que los bienes no sean consumidos durante su vida Util, seran canjeados sin costo
alguno para las dependencias y entidades requirentes. El proveedor, debera avisar por escrito y
con 7 dias naturales de anticipacion a la fecha de arribo del biolégice a los almacenes y
entregarlo al responsable del almacén.

RECEPCION DEL BIOLOGICO O INSUMO

Si en algtn momento el producto presenta alguna variacién en la temperatura de refrigeracion, se
debera consultar las tablas de estabilidad del fabricante, en las cuales debera estipular de
manera clara el tiempo y temperatura que podran estar los bienes fuera del intervalo de
refrigeracion, evaluando si existe afectacién al producto.

Adicionalmente se establecen condiciones adicionales para el IMSS, e ISSSTE, indicadas en el
Anexo “Condiciones de Entrega”.

10 Penas convencionales y deducciones (4.18.4 i) POBALINES)

Con el proposito de garantizar el cabal cumplimiento a las obligaciones establecidas en los contratos
que se deriven de la presente licitacién, de conformidad a lo establecido en los articulos 45, fraccién
XIX, 53 y 53 bis, de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector Pubiico y 85
fraccién V, 86 segundo parrafo, 85, 96, 97 y 100 de su Reglamento; se aplicaran las sanciones
descritas a continuacién o, en su caso, se llevarad a cabo la cancelaclon de partidas o la resclsién
administrativa del contrato.

a. Penas Convencionales

De conformidad con €] Articulo 53 de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico y 95 de su Reglamento, procedera la aplicacion de penas convencionales por atraso en la
entrega de los bienes.

Las penas convencionales se aplicaran cuando por causas imputables al proveedor, la entrega de los
bienes se realice con atraso, tomando en cuenta para esta determinacién la fecha convenida o
pactada contractualmente entre las partes, considerando lo siguiente:

o Se penalizara con el 2.5% (dos punto cinco por ciento) por dia natural de atraso, hasta por
cuatro dias.

e Se determinara en funcion de los bienes no entregados en la fecha convenida.

« Ei perlodo de penalizacién comienza a contar a partir del dia siguiente en que se concluye el
plazo o fecha convenida para la entrega de los bienes.

« La pena convencionhal por atraso se calculara por cada dia natural de incumpiimiento, de
acuerdo con el porcentaje de penalizacion establecido, aplicado al valor de los bienes
entregados con atraso, y de manera proporcional al importe de ia garantia de cumplimiento
gue corresponda al concepto. La suma de las penas convencionales no debera exceder el
importe de dicha garantia.

10
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La penalizacién por atraso en ia entrega de bienes, considerars lo siguiente:

» El servidor piblico designado como administrador del contrato, serz el responsabie del céleulo,
aplicacién y dar seguimiento de las penas convencionales.

* La pena convencional se calculard por el administrador del contrato, por cada dia de atraso por
la falta de cumplimiento de entregar en tiempo ios bienes, de acuerdo con el porcentaje de
penalizacién establecido Para el correspondiente procedimiento de contratacion.

* Las penas convencionales deben aplicarse bajo el principio de propercionalidad, toda vez que si

una parte de la obligacidn fue cumplida, la pena no puede ser aplicada a la totalidad del monto
contratado.

¢ La penalizacién se calculard a partir del dia siguiente en que concluye el plazo o fecha
convenida para la entrega de los bienes.

= El mecanismos para céiculo y aplicacién seré determinado por cada Dependencia o Entidad
Participante, el cual debera estar comprendido dentro del plazo establecido por el articulo 51 de
la LAAASSP para el pago.

b. Deducciones

Con fundamento en o dispuesto en el Articulo 53 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector P(iblico, se aplicara deductivas en los siguientes casos:

Clll:ndo el proveedor no de cumplmisnic
a la solicltud de canje o recoleccién de de jos blenss o :
o o6 i o cunpln con | pendeniasde | 16,128 hbles s paredel di 11 s aplcardo
requisftos de calidad, o con defectos o canje o

viclos ocultos, en el plazo sefialado. recoleccion. canje o recoleccian.

PARA EL IMSS
Cuando el proveeder no eniregue las 10% de! valor total
musstras que le solicite Iz Coordinacion | de la clave

10% del valor total Fecha de nofificacién para canje o recolacein +

Fecha nofificada para la entrega de la muyestra,

de Cantrol Técnico de Insumoe (COCTI) | solicitada de Sayarir del dia hébil siguients se aplcarie(10%;, |.”
para evaluar la calidad de los ingumos ) muestra, del valor totai de la ciave Solksda de) Dube. -
enfregados. AV

EN CASO DE INCUMPLIMIENTO EN %

LA ENTREGA DE LOS BIENES. 10% del morto ) R
Cuando el licitante adjudicado o total de Ios bienes | ! 4#a 20 se aplicard el 10% del valor por los

entregue los bienes requeridos en el no entregados bienes no entregados,

plazo méximo de entrega, considerando

los 4 dias de sancién.

En caso de que el licitante adjudicado se haya hecho acreedor a penas convencionales o
deducciones, el Administrador del Contrato o la persona designado por éste notificars al contacto
oficial del licitante adjudicado el importe y causa de la sancién, a fin de que en el plazo maximo de 5
dias hébiles proporcione los elementas para desvirtuar su aplicacién y/o entregue la nota de crédito
corespondiente, de no hacerio en dicho plazo se entenders por aceptada la sancién y en
consecuencia se podra aplicar el descuento de este importe con cargo a las facturas pendienies de
pago de cualquier contrato formalizado,
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E! proveedor debera entregar la nota de crédito en la Unidad donde se origind la sancion. De no dar
cumplimiento a lo estipulado, se podré realizar el descuento de! importe correspondiente con cargo &
las facturas pendientes de pago de cualquier contrato que esté formalizado con el proveedor.

11. Garantias contra defectos o viclos ocultos de bienes (4.18.5 POBALINES)

El licitante que resulte adjudicado con la presentacion de su propuesta, acepta responder en
cualquier caso de los defectos y vicios ocultos de los bienes objeto del presente procedimiento de
contratacion, tanto durante ef tiempo de vigencia del contrato como durante la vida Utll del producto,
debiendo cumplir con las obligaciones de canje precisadas en los términos y condiciones.

12. Plazo y condiciones de canje o devoluci6n del bien. (4.18.5.1 y 4.18.5.3 POBALINES)

12.1Canje.

Las Dependencias y Entidades requirentes en caso de detectar en los bienes entregados defectos 0
vicios ocultos, solicitaran al proveedor mediante oficio o correa electronico al contacto oficial
designado por el licitante adjudicado el canje de los bienes.

Ei proveedor tendra un plazo méximo de 10 (diez) dias habiles contados a partir de la notificacion
para realizar el canje de los bienes por otros iotes que no presenten los defectos o vicios ocultos
identificados. En caso de incumplimiento se aplicard la deduccién Indicada en el apartado
correspondiente.

En los casos que el proveedor no realice el canje o la recoleccion de los bienes defectuosos y/o con
vicios ocultos, conforme al parrafo anterior, las Dependencias y Entidades requirentes procederan a
la disposicion final de los mismos de acuerdo a lo establecido por la Ley General de Salud en el
articulo 414 pamafo tercero. En este caso, el Importe de los bienes no recolectados cuyo pago se
haya efectuado, se considerar& como pago en exceso y el proveedor debera reintegrar dichas
cantidades, a mas tardar 10 dias naturales posteriores a la solicitud por parte de la dependencia o
entidad requirente, mas los intereses comespondientes, conforme a la tasa que establezca la Ley de
ingresos de la Federacion, en los casos de prérroga para el pago de créditos fiscales. Los intereses
se caloularan sobre las cantidades pagadas en exceso y se computarn por dias naturales desde la
fecha en que el Instituto haya realizado el pago de dichos bienes.

En el supuesto anterior, para el caso de los bienes, cuya disposicion final sea la destruccion, el
proveedor cubrira el importe de la destruccidn, a mas tardar 10 dias naturales posteriores a la
solicltud por parte del Instituto. De no cumplir con lo anterior se considerara como page en exceso y
se procedera en los términos del parrafo anterior, tomando como base 1a fecha limite para el célculo
de los intereses el dia siguiente a la fecha limite de pago.

L% solicitud del canje se realizaré a través de los administradores de los contratos o por el personal
quendesignen para tal efecto.

12,2 Devolucion.

Cuando las Autoridades Sanitarias (COFEPRIS o Secretaria de Salud) revoquen el Registro Sanitario
de los bienes que hayan resultado adjudicados, las Dependenclas y Entidades requirentes, ademas
de que podran rescindir el contrato, solicitaran al proveedor la recoleccion de los insumos, la cual

12
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deber4 concluirse en un plazo no mayor a 15 {quince) dias habiles contados a partir de la notificacién
por parte de las dependencia o entidad requirente.

También proceders la devolucion del total de las existencias de los bienes al proveedor, cuando con
posterioridad a la entrega de lotes corregidos, se detecte el mismo defecto de lotes anteriores o éstos
no hayan sido canjeados.

El proveedor se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafos yio perjuicios que por
inobservancia o negligencia de sy parte, llegue a causar al Instituto ylo terceros.

En los casos que ef proveedor no realice la recoleccién de los bienes defectuosos y/o con vicios
ocultos, conforme al parrafo anterior, las Dependencias y Entidades requirentes procederan a la

En el supuesto anterior, para el caso de los bienes cuya disposicién final sea ia destruccion, el
proveedor cubrird el imporie de Ia destruccion, a més tardar 10 dias naturales posteriores a la
solicitud por parte del Instituto. De no cumplir con lo anterior se considerars como pago en exceso y
se procedera en los términos del pérrafo anterior, tomando como base la fecha limite para el célculo
de los intereses el dia siguiente a I3 fecha limite de pago.

12.3 Caducidades del bien. (4.18.5.4 y 5.5.2.1.4 POBALINES)

El licitante adjudicado debers presentar al momento de la enfrega de los bienes un escrito en papel
membretado, firmado por su representante legal, el cual garantice que el periodo de caducidad de los

bienes que entregara no sera menor a 12 (doce) meses contados a partir de 1a fecha de entrega de
los mismos.

Tratandose de productos bioldgicos (vacunas) se considerara una caducidad de hasta minima de 12
(doce) meses y hasta 7 (siete) meses como minimo al momento de su arribo a los Almacenes,
siempre y cuando se entregue carta compromiso de canje, preferentemente sn papel membretado de

las dependencias y entidades requirentes, aquellos bienes que no sean consumidos, dentro de su
vida dtil; en el contenido de dicha carta, se debera indicar la(s) clave(s), con su descripcién,
fabricante, nimero de lote, cantidad, fecha de fabricacion, caducidad, no. de contrato y no. de
licitacién.

meros. de ¢ diges.de”

Pl j

e LUNITA]

Asimismo, se verificara que el Cédigo de Barras que ostenten los bienes a
empaques primarios y/o secundarios, asi como los relativos a los empa

las normas internacionales de codificacion y a la Cedula de actualizaripy
Barras, Pesos y Voltmenes. i

%

v

13




e DIRECCION DEADMINISTRACION- _—
MEXICO g SXEaN UNIDAD DE ADMINISTRACIGN |
e, R N COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO l M$

T,

En el caso del IMSS, bajo ninguna circunstancia el Instituto aceptara bienes con caducidad Inferior a
7 meses, salvo en los insumos que por su composicidn biologica no sea posible de acuerdo a la
opinlén de atencion médica, el cual debera ser avalado mediante oficio por la Coordinacion de Control
Técnico de Insumos (COCTI) del instituto.

13 Pago (4.18.6 POBALINES)

Se efectuaran los pagos progresivos al proveedor una vez entregados los bienes, de conformidad con
lo dispuesto en el articulo 51 de la Ley de Adquisiciones, Amendamientos y Servicios del Sector
Publico y 93 de su Reglamento.

El pago se realizaré por las dependencias y entidades requirentes dentro de los 20 dias naturales

posteriores a aquél en que el Proveedor presente los documentios en las condiciones y los lugares a
que hace referencia el Anexo “Lugares y Requisitos de pago”.

14 Anticipos (4.19 POBALINES)

Para el presente procedimiento no se otorgaran anticipos.

15 Representante Técnico. (4.22 y 4.34 POBALINES)

El IMSS fungira como representante técnico en el procedimiento que se derive de los presentes
términos y condiciones a través los siguientes servidores publicos o los designados por los mismos
para tal efecto:

Régimen Ordinario:

La Coordinacién de Atencion Integral a la Salud en el Primer Nivel designa al Dr. Manuel Cervantes
Ocampo, Titular de la Coordinacion de Atencién Integral a la Salud en el Primer Nivel y al Dr.
Leopoldo Garcia Velasco, Jefe de Area de Enfermedades Inmunoprevenibles y Semanas Nacionales.

Régimen IMSS-Prospera:

La Unidad de IMSS Prospera designa como al Dr. Gabriel Padrén Segura, Titular de la Coordinacion
de Atencién Integral a la Salud, como representante Técnico.

16 Administrador del Contrato. (5.3.17 y 5.3.18 POBALINES)

Los administradores de los contratos tanto para el Instituto del Seguro Social como para el resto de
las Dependencias y Entidades requirentes se encueniran detallados en el Anexo “Administradores
de Contrato de Dependencias y Entidades Requirentes”.

7 Seguro de Responsabilidad Civil. (5.5.6 POBALINES)

Para el presente procedimiento no se requiere solicitar a los licitantes un seguro de responsabilidad
civil.

El proveedor se obiiga a responder por su cuenta y riesgo de los danos y/o perjuicios que por
inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar al Instituto y/o terceros. e
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18 Otras condiciones

18.1 Calidad
E!' proveedor debers

entregar todos los insumos cumpliendo con los requisitos de calidad

establecidos en la Ley General de Salud, l.egislacion Sanitaria y demas ordenamlentos aplicables.

Adiclonaimente para e} IMSS:

Ei proveedor debera

entregar todos los insumos cumpliendo con los requisitos de calidad

establecidos en |a Ley General de Salud, Legislacién Sanitaria y demas ordenamientos aplicables.

En el caso de que se adjudique un bien que cuente con antecedentes de incumplimiento conforme a

acompanadas de su informe de resultados de analisis emitido por el fabricante para que e Instituto

realice la evaluacion,
corespondiente.

De no demostrar ia ¢co

a fin de constatar el cumplimiento a las especificaciones de la norma

rreccion, los administradores de contrato o en su caso la Coordinacién de

Control de Abasto conforme a las necesidades del Instituto Y en caso de que el proveedor asignado

Si los lotes presentados no muestran correccién de los defectas, los administradores de contratos o
8n su caso la Coordinacién de Contro] de Abasto podran salicitar el inicio del proceso de rescisién
administrativa del contrato,

El Instituto podré solicitar al proveedor en cualquier tiempo durante la vigencla del contrato lo

siguiente:

v Muestras de los insumos adjudicados para verificar el cumplimiento de los requisitos de
calidad de fos bienes.

. Las especificaciones técnicas de calidad
cuenten con Norma Oficial Mexicana, asi

estabilidad acelerada Y 2 largo plazo de sus productos. El no
mencionado sera motivo de emision de oficio de rechazo de ia mu

por parte del Instifuto.,
. El certificado vi

T
§ 2
3
H Vv

gente de Buenas Practicas de Fabricacitn, expedido por ia COFEPRI§.
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De acuerdo al parrafo anterior, el tiempo establecido para la entrega por parte del proveedor, sera en
un lapso no mayor a 5 {cinco) dias habiles.

Lz evaluacion de la calidad realizada por el Instituto de los insumos para salud, se efectuara
conforme a lo establecido en la Ley General de Salud, en los articulos aplicables, conforme & lo
establecido en la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y sus Suplementos, misma gque
podré ser consultada en la pagina electronica.de la Secretaria de Salud: http:/portal.salud.gob.mx, en
las normas oficiales mexicanas, normas mexicanas, normas internacionales, asi como las
especificaciones técnicas del IMSS (misma que podré ser consultada en la pagina electronica:
httg:llcomgras.imss.gob.mxl?P=grovinfg), o a falta de éstas, de acuerdo a las especificaciones
técnicas del fabricante y cuando el Instituto lo determine procedente se realizaran pruebas de
funcionalidad.

El Instituto podra verificar el cumplimiento de los requisitos de calidad de los blenes, a través de los
programas de muestreo y quejas, cuyas muestras deber4n ser repuestas por el proveedor sin costo,
al 4rea del Instituto que asi lo solicite. El incumplimiento en la entrega de las especificaciones,
métodos de prueba, sustancias de referencia ylo ceriificados de calidad emitidos por el fabricante, en
un plazo mayor a 5 dias habiles serd motivo para que el Institutc emita oficio de dictamen de
incumplimiento al lote & evaluar.

Correspondera a las Delegaciones verificar que los bienes entregados por los proveedores no
cuenten con reporte de incumplimiento por parte del Instituto a través la Coordinacion de Control
Técnico de insumos (COCTI).

18.2 Datos Generales y Notlficaciones Oficiales de los Licltantes

Con la finalidad de establecer canales de comunicacion oficiales con los proveedores, en los
contratos se debera incluir los siguientes datos:

Nombre completo de! contacto oficial
Cargo

Domicilio

Teléfono (oficina y celular) y fax
Correo electronico

Cabe sefialar, que el contacto designado por el proveedor, no tendréd que ser necesariamente el
representante legal de la empresa, sin embargo toda notificacion que se le haga liegar por parte del
Instituto, se considerara de caracter oficial.

Las notificaciones podran realizarse en los siguientes términos:

» Mediante oficio entregado en el domicilio sefialado en este apartado.
+ Via correo electronico
o Llamada telefonica

El proveedor se obliga a comunicar cualguier cambio en los datos de este contacto oficial, mediante

escrito en papel membretado firmado por su representante legal dirigido al Administrador de Contrato
y/o a los Representantes de los mismos.
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GORIERND DE LA REFUBLICA

E
Dependencias o Entidades requirentes no se hacen responsables por las consecuencias que por
causa de la omision afecten a proveedor.

Para el IMSS
Se entiende como canal oficial a;

* Administradores de los Contratos Delegaciones.

* Coordinadores de Abastecimiento de Delegaciones.

* Coordinador de Contro! de Abasio y/o Coordinador Técnico de Planeacion y/o Divisional
de Planeacion de Bienes Terapéuticos y/o Division de Supervision y Control del Abasto.

* Coordinador de Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios © personal que designe
para tal efecto.

El presente documento se suscribe con fundamento en las facultades conferidas en e numeral 8.1.1.2, Coordinacidn de
Control de Abasto, de! Manuai de Organizacion de la Direceién de Administracién; y en su calidad de Area Consolidadora en

IMSS Prospara y, &n el €aso de las dependencias y entidades requirentes se actua como area Integradora de log
requerimientons.

*Es Ia responsable de integrar, concentrar ¥ revisar las necesidades def Areg Requirente, asi como reunir fos
dictﬁmene:s de disponiblilidad presupuestaria y las especificaciones téonicas, para que, en representacion de
fodas las Areas Requirentes, realice ef envio del expediente al Area Contratants.”

Marié del Pilar Buerba Gémex to Olmos
Titular de la Coordinacisn de Control de Titular de la Coo n Técnica de
Abasto Planeacion
Vilida Autoriza

wn de Pia ierfes Terapéuticos
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ANEXO 3 (TRES)

"“DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 02 HOJAS INCLUYENDO B3 CAR

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL







INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL

—DIRECCION-DE-FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
COORDINACION DE PRESUPUESTO E INFORMACION PROGRAMATICA
DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO

FOLIO: 0000000285-2018 I:] Dictamen de inversitn
Dictamen de Gasto
Dependencia Solicitante: Lg_B________ Distrito Federal Nive! Ceritral j
 0es001 Oficinas Centrales i ]
180000 CoordControlAbasto ]
Concepto: T6F|CIO NO. 3408 RECIBIDO EL. 24/08/2017 PARA LA ADQUISICION DE MEDICAMENTOS f
i
l _‘
i "3 ’ - 1
Fecha Elaboracion: | 24/08/2017 ]
Total Comprametido (en pesas): $ 30,348,720,778.40
Cuenta: 21053001 DE MEDICAMENTOS Unidad de Informacitn: 141101 Centro de Costos: 150200 . .-
E;{PROMET IDO MENSUAL (er miles &e pesas);
i __ENE I FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SER OoCcT NOV [o][o]
30,348,720.8 | 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 2.0
DISPONIBLE ton mis do pesas) : R
- 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 00] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0] 0.0}

El presente documento de existencia de respaldo presupuestario se emite en términos de lo senalado en numeral 7.2.10 de la Norma
Presupuestaria del instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), y de lo establecido en el articulo 8% 144 y 148 del Reglamento Interior del
IMSS, responsabilidad del area solicitante el destino y aplicacién de los recursos. También se informa que este documento Unicamente
tendra validez para el ejercicio fiscal en curso, Y que con base en la revision que se efectud en el Sistems Financiero PREI-Millenium,

en el Modulo de Control de Compromisos, en la combinacion unidad de informacién y centro de costos, los montos sefalados quedan
comprometidos para dar inicio a las gestiones de adquisicién de bienes y servicios con base al marco normativa vigente.

DIA MES ANO
DICTAMINADO DEFINITIVO

DICTAMEN DEFINITIVO

IMPORTE DEFINITIVO (EN PESOS) :

SE EMITE SUJETO A LAS CIFRAS DEFINITIVAS QUE APRUEBE LA H. CAMARA DE DIPUTADOS PARA EL IM8S, RAZON POR LA CUAL
EL IMPORTE DEBERA RATIFICARSE UNA VEZ QUE s&ggw;&mgg%%ss_m APROBADO PARA EL EJERCICIO 2018.

Ll 57 R, Clave: 6170-009-001
o5 %}1 O

/$ 3 :
&  COORDINACIGNTECKICA %
~  DEGESTIONPRESUPUESTARIY T

& i DHVISION DECONTROL Y SEQUmNENTy oo/
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION
————UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA —Contrato Nimero- |
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y U170351
CONTRATACION DE SERVICICS

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

ANEXO 4 (CUATRO)
“‘PROPUESTA ECONOMICA”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 02 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL
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