


\._

OSH3AIY ¥ N303dvdY OLYHINOD JINISTHd 130 SYINSNYTO A SINOIOVHYIOIA SV

droVSAYN/
L10Z/34aNIEON/S |
"Bleuas as anb uoioejeIu0d ap ojudjwipasold fe sajuapuodsalos ‘slueenuo) ugisialg e| Jod sopeuoisodaid sojualindop So| UOI PEPIILIOJLIOD Bp OPBIOGE|d any 0APUN| OJuBWNLSY) 815T
09]19nd 103385 |ap mo_u_?_am sojusjlepually ‘ssucidismnbpy ap A7 | ep ojiawe|bay
18P $8 A || u0IS3eJ} 'Z SOINIJUY A 'SSIH| I8P SOjIIALSG uu ugloesald A sousuepually
‘5auo]9jsinbpy ap epeyau ua sojusjweau] A ‘saseg ‘SE|0d SB| P g1 'S [BIRUNN
01VHINGD 7130 SFHOAVHLSININGY S013a NOIOVINISIHAIH N2
/ «~YHOAYAITOSNOD vady..
YOI vavyH3IA0ody 01Svav 3d TOHLNOD 30 YHOAVNIaHO0D WOHINAYHIAOdY
ZINY ANIIHD YTNISIH-K THIGWI INQD vaHINE Hyid 130 VN C /, VNVNIHVZ ONvHHE3S-3dDIvavNO VIHYW ~
A S
'A2.30°V'S| ' VSOAL YWHVYHd TVIDO0S 0HNDIS 130 ONYIIXIW OLNLILSNI
«d00x3A0Hd T3, «OLNLLSNI 135
~_17 (N'W001/19 SOS3d -
OHI0 A VANI3S SOLNIOOHLYNO A <Emuoﬁ_ﬁ%—m\%mm=%ﬁvw .p__ﬂ_w*_oo A \\ ‘0LVHINOO 3IN3STHA T30 (OHLYAD)
()vordv  (X)%0 | 71w oONID A VINTHYNO SOLNIIDOHLYND VINALIS SOLNII0ILIS SanoTw 3aanm) | 7 A (500) 2 {ONN) | SOXANY SO ¥ INHOANOD ‘8402 TYOSH OIDIOYArT T3a YAYArOSNOD VHAINOD Y1 YHVd ‘SODIdOHLODISd
SANOTUN OHLYNDILNIFA) SeveLaLles A SIINAIDVAIANLST 0¥0 A 'SOILOYT 060 ‘SOINIWYOIGIW OL0 SOINED SOT 30 SOOLNIJVYHAL SANIIE 30 NOIDISINDAY
1982b'ShY'ves
WAl VA NIS-ONDXY N 31HOdM "V'A'LNIS OWININ JLHOJMI OLVYINOD 130 013P80
YIHALYIN v130 AFT
V1 N3 S0QI0318v1S3 'STIVOSIH SOLISINDIH SOT YNNI
N0 (1040) LINEILNI HOd VL1910 T¥0SH 2INVEOHAAC) : ST 2 NS sanaig IR0
0DYd VHYd 0ZV1d | 73a (S0Q) 2 OXINV 13 N3 SOQINTONI SONILSIA 3INFSIHd 130 VIHYND  VINSNY1D $3N3IY 0730 YDIHLNT 30 VHOIS
730 TYNIDIHO 13 'SYHIIONYNIY Svady Sv1 N3 3INISIHd $07 30 VOIULNT HYDNT 1a
.HOQ3IA0HA T3, IO NI 1IN0V V¥ STHOMALSOJ SO N3 SOQYHIYINT H3S NyHIFA3a SINTIE SOT Y1 N3 CQvOIANI 01 ¥ QVAINHOINOD
STIVHNIYN _SVId (JINIFA) 02 SO1 30 OHINIQ
OOINQHLITTT |- 08980F LNYIHIN onod 02IX3IW 30 0av1SI 130 €5 vonand viavioN YNVHY ¥Z3d JAIVr OavIONION 09I180d O1HVLON
vonand .
S107 30 OHIHE3 30 £} VHNLI983 VHOR 0181 Yoi18Nd YHNLYIS3 ZINY aNI3YD YTHOSIHD ATHIAND vH310aVE3A0dV 130 FHANON
» 4
_ (£102 30 OZHYIN 30§ 3G ¥£0'2} OHIWON YONAN YHNLIHOSI) ‘SIHVTIAIS A SOQYAIHIA SRS IC ALY

SYNIDIQ3W ‘SOLNINYDIQIW ‘SODITIN SOLONTOH 30 ASYT0 YAOL 30 NOISINOD ‘NOIOYNDISNOD ‘NOIOY.INISIHAIY ‘NOIOV.LHOLXT ‘NOIOVLHOCNI | zo_0<N_._<_omm=>_Oo NQIONGIHLSIA ‘VINIA ‘YHdWOD V1

SVHIO JMIN3 JLSISNOD TVID0S 0L3rd0
NS ‘SOLNIVISA SNS NOD OQH3NIY 3Q

OJINQHLO3T3 1-08980F

TLNYOHIN OF104 OOIX3W 30 0QV1S3 130 £1 VINENd VIHVLON
; voneQd "
n 0 -
ZANDZYA Yd3HEYE 0S¥D 003HATY HYISO 0avIONION 00I780d O/YLON 6002 30 I98NLO0 3A 22 WHNLoS Y93 868’/ VANd VHNLIEOSI
Wo5esoAdgauasiby OJNOH103Td 0IHHOD 2626 ¥925 Xvd 2626 ¥925 {sloNO4313L
OOIX3N 30 Q¥ani3 ‘0741 TvLS0d 0DIAQY ‘0YVAIK TINDIW NOIDYDTTIA ‘VANOVL VINOTIOD ‘0 OHIWAN IIJALNVAHIL 30 04109 e.&m.o_._. _wm_ﬂomﬁﬁs
1 0168155 00A SSMI TYNOH LV OY.LSIOTH _ PHL420160ALd oY "A'030 V'S 'VSIAL YWHYHd H0A33A0Hd
100€5012 VININD
210230 01809V 30 12 Y el () 1 e . OTIv4 30 VHOZ4
OLy3igavy oavuyz -
8102-5820000000 0104 ONY SN Vi
'VIH3 LYW VN3 ST18YOITdY SINOIOISOASIA SVELO A OLNSHY 136 NS 30
OlAZHd ViS3NdNS3Yd QVANIZINOGSIA 30 NIWVLOa SOAILY13HHOO SYW3A A €1 ‘dSSYY1¥13Q £y A G ‘62 Il NOIDOVH 82 ‘WAL |
OLVHINOD 30 OdIL 92 ‘Il NQIDOVE SI8 92 ‘| NQIOOVH 92 'OJVHHYd OONND3S 92 ‘0H3oHaL OININVANNA
OdvdHYd 21 SOMNDIIHY SO7 NOO n_<n=:=ou_zoo 3@ ‘SONvVIIXaW
8102 — " ey 810z OMaNT L moc_z: S0av.is3 wo._ 30 ¥JIL/10d NOIONLLSNOD ¥1 30 ¥eL SOINJILHY
130 L102-253-270HAD6L0-V1 zo_u< LVHINOD
ONV San via ONY SIN vja OHIWNN YOINOHLOT T3 OIDHIWGD JHEI 30 SOaYLVHL A e
SO 30 YHNLHIF00 Y1 0rva IWNOIDYNHILNI voInand NOIOV.LIDIT
OLYHINOD 130 VIONIDIA
VN SYVIO T30 NQIS3S N e
SOIDIAN3S 3a NQIDVLVNLINOD
I 30 | YroH A SaNZIE 3a NQIDISINDAY 3d NOIDYNIAHO0D g&-
6.¢0.1LN OYINNN VHNLONYISIVAINI 3 SINOIDISINDAY 30 GYAINN L=

S3N3I89 3Ad NOIDISINDAY 3Id OLVILINOID

NOIOVYLSININGY 3a NQIDO3¥Id
TVID0S 0UNHIS TIA ONVIIXIN OLNLILSNI




DEGLARACIONES

.~ EL WSTITUTO MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL, QUE EN 10 SUGESIVO SE DENCMINARA "EL INSTITUTO" DECLARA
AUE

1 E5 UN OFGANISMC PUBLICO  DESCENTRALIZADK) DE LA ADWNGTRACIIN PUBLICA FEDERAL. COK PERSONALIOAD
TUAIDICA Y PATRIMON PROPIOS, GLIE TENE A SU CAAGU LA CRGANZACION ¥ ADMINSTRAGICN DEL SEGURO SOCUL
COMD UN SERUCID PUBLICO) BE CARACTER NACICNAL EN TERMINOS DE LOS ARTICULOS ¢ ¥ 6 DE LA LEY DEL SEGUAD
SOOI

1.2 E5TA FACULTADO PARA REALIZAR TODA GLASE DE ACTOS JURIDICOS, EN TERMINOS DE La LEGISLAGION VIGENTE,
PARA LA CORSECUCION DE LS FINES FARA LOS GUE FUE CAEADO, DE CONFORMIDAD CON EL AFTICULD 251
FRACCIONESIV Y ¥ DE LA LEY DEL SEGURDSOCIAL

i FACULTADA PAFA SUSCRIEIRLEL PRESENTE INSTRUMENTO
JURIDICO EN REFRESENTACION OF “EL WSTITUTO". DE AGUERDO CON EL FOLER GUE LE FUE CONFERICO EN LA
ESCATURA FUBLICA NUMERO 15,080 O FECHA Z OE DICEMBRE DE 2018, OTORGADA ANTE LA FE DEL LICENCADO
EDUARDO FRANCISCO BARGIA VILLEGAS SANGHEZ CORDERD, TITUILAR DE LA NOTARIA PUBLICA NUMERD 248 DE LA
CIUCAD DE MEXICO, E INSCRITA EN EL REGISTRO PUBLICO DE CREANSMOS DESCENTRALZALOS 8A0 EL FOLO
HUMERO 7-7-15422016-19107 ¥ MANIFIESTA, EAJD PROTESTA DE DECIR VERDAD, OLE L4S FACULTADES QUE LE
FUEROH NOLE WODIFICADAS. N ALGUNA

14~ LAS DELEGACIONES Y UMAES D ~EL INSTITUTO" FUNGIFAN COMO ADMINISTRAGORES DEL PRESENTE CONTRATO,
FESPOMSABLES OF DAR SEGUIMENTD ¥ VERIFICAR EL CUMPUMENTO OF LOS DERECHOS Y CBLIGACIONES
ESTABLECIDOS EN EL WISMO), DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO B4 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE ADQUISICIONES,
ARAERDAMIENTOS Y SERV.IUS UEL SECTOR PUBLICD, EN ADELANTE 'ALAASSP", REPRESENTADOS POR LA
COIRDINADORA DE CONTROL DE ARASTO.

L5+ PARA EL CUNPUMIENTO DE SUS FUNCKINES ¥ LA REALZACION DE SUS ACTWICADES PARA EL EIERCICIO
FAESUPUESTAL 2018, REGUIERE DE LA ADOUISICION DE LOS B.ENES DESCAITOS EN EL ANVERSO DE ESTE
INSTRUNENTO, SOUICITADOS FOR LA COORDINACKON DE CONTROL DE ABASTO.

16~ PARA CLIBFIF LaS EROGACIONES QUE SE DERIVEN DEL PRESENTE CONTRATO, CUENTA CON LOS RECURSOS
SUFICIENTES, N DICTAMEN OF FREVO
‘STNALADO EN EL ANVERSO DEL

EL PRESUFUESTO DEFINTIVO A EJERCER ESTA SWETOQ A LA APROBACION DEL PRESUFUESTC D2 EGRESOS DE LA
FEDERACIGN PARA EL EJERCICIO FISCAL 2016 POR PARTE DE L4 H_ CAUARA DE DIFUTADOS DEL CONGRESO CE LA
UGN, FOR LO OUE EL CUMPUMIENTO DE LiS UBIGACIOES DE ESTE CONTRATO OUEDR SULIETO PARA FINES DE
EJECUCION ¥ PAGO A Li DISPONIEILDAD PRESUFUESTARLA CON LA QUE CUENTE “EL INSTITUTCY, CORFORME AL
PRESUPLESTD DE EGRESOS DE LA FELERADION QUE PARA EL EJERCICIO FISCAL 2018 SE APRUEEE. SIN
RESPONSABILIDAD ALGUNA PARA ELISTITUTO ME-ICANG DEL SEGURO SOCIAL

“EL. PROVEEDOR" DESERA ENTREGAR EL LFDI A FAVOR DE ELIRSTITUTO” FOR EL IUPORTE CE LA APLICACION DE LA
PENACONVENCKNAL FOR ATRASD.

EN MNGUN (2450, SE DEBERA AUTORIZAR EL PAGD DE LOS BIENES, S O SE Ha DETEAMINADO. CALCULADO ¥
NOTIFICADO A “EL PROVEEDOR® LAS PENAS, CONVENCIONALES O DEDUCCIONES PACTADAS EN E\. FRESENTE
CONTRATO, ASI 20O SU REGISTRO ¥ VALIDACION EN EL SISTEMA PREI MILLENIUM.

+ CARTA COMPROMISO, EN LA CUAL SE OBUIGUE A CANJEAR LOS BIENES, DENTRO DEL FLAZQ ESTABLECIDO EN EL
PEESENTE CONTAATO, SIN COSTO ALGUND PARA “EL INSTITUTO", ACUELLDS BIENES QUE MO SEAN
CONSUMIDOS, CENTRD DE SU VIDA UTIL

ENIREGA DE U3 MSWOS,

o i DOS, A TRAVES DEL S|

CONTACTO OFICIAL, “EL WSTITUT" NG SE HACE RESPONSABLE POR LAS SITUACIONES GUE L4 OWISION DE ESTO
AFECTE AEL PROVEEDOR".

DE 0§

7§ L AUTORIDAD COMFETENTE CECLARA EL CONCURSC MERCANTIL O CALGLIER SITUACION ANALOGA ©
EQUIVALENTE QUE AFECTE ELPATRIMON O DE *EL PROVEEDOR',

& CUANDO LOS BIENES ENTREGADOS NO PLEDAN FUNCIONAR O SER UTILIZADOS POR ESTAR INCOMPLETOS.

6 CUANDD DE MANEPA REITERATIVA Y CONSTANTE, “EL PROVEEDOR™ SEA SANCIONADO POR PATTTE DE -EL
INSTITUTO” COM PENALCACIONES Y/O DEQUCCIONES SOBRE EL MISMO CONCEPTO DE LOS BIENES QUE
ENTREGA

o POR

DE INC! JSULA DE It

PRESENTE 1STAUMENTO.

INTERBANCARSO OUE “EL INSTITUTO" TIENE EN DPEFACION, PARA TAL EFECTO “EL PROVEEDOR U
WUIMERQ DE CLENTA, CLABE, BANCO Y SUCURSAL, A MENOS OUE “EL PROVEEDOR” ACRELITE EN FOTMA FEHACIENTE
LAIMPOSIBILIDAD PARA ELLO.

EL FAGO SE DEPOSITARA EN LA FECHA FROGRAMADA, A TRAVES DEL ESQUEMA INTEFBANCARIQ 81 LA CUENTA
BANCARIA DE “EL PROVEEDOR" ZSTA CONTRATADA CON PANORTE, BEVA BANCOMER, HSBC, 0 SCOTIABANK INVERLAT
© A TRAVES DEL ESOUEMA INTERBANCARIO ViA SPEI (EISTEMA DE PAGOS ELECTRONICOS WIEREANGARIIS) 81 Li
CUENTA PEFTENECE A LN BANCO DISTINTO A LOS ANTES MERCIONADOS “EL IRSTITUTDY REALIZARA LA INSTRUCCICN
B PAGO EN Lt FECHA PROGRAMADA ¥ SU APLICACIGN SE LLEVARA A CABO EL DIR HABIL SIGUIENTE.

LAS URG DEBERAN REGISTRAR £L DONTRATO Y
TRAMITE DE PAGO CORRESPONDIENTE

ENEL AR EL

EN APEGO A LOS UNEAMIENTOS FARA LA VEFIFICACICN DEL CUMPLMIENTO DE L3S OBLIGACIONES EN MATERIA LE
SEGUFIDAD SOCIAL D LOS PROVEEDORES Y CONTRATISTAS, DE FECHA 25 DF MAYQ DEL 2015, “EL PRVEEDOR®
DERERA PRESENTAR UNA COPLA DE LA OPINION {POSITIVA Y VIGENTE) POR GADA TRAMITE DE PAGO, LA CUAL PUEOE
SER CONSULTADA A TRAVES DE (A PAGINA ELECTRONCA HITE/WAWIMIS.GOBMUTRAMITESCUMPLMIENT):
QELIGACIONES, EHLOS TERWINOS RECUERIDOS POA “EL NSTITUTO"

£N CASO DE QUE “EL PROVEEDOR" FRESENTE , CONF(
LOS AFTICULDS 80 ¥ 92 DEL *ALMSSP, *EL INSTRUTG" DENTRD DE LOS TRES DIAS HABILES SIGUENTES A LA
‘RECEFCION DE L MISWA, INDICARA POR ESCRITO A “EL PROVEEDOR" LAS DEFICIENCIAS O ERADRES OUE DERERA
CORREGIA.

EN CASD DE GUE “EL PROVEEDOR® RECIEA PASOS EN EXCESO DEBERA REITEGFAR LAS CANTIDADES PAGADAS EN
EXCESO MAS LOS INTERESES CORFESPONDIENTES, CONFORKE A LA TASA GUE ESTABLEZCA L4 LEY DE INGRESOS DE
LA FEDERACION, EN LOS CASDS DE PROPADGA PARA EL PAGO DE CREDITOS FISCALES. LOS INTERESES SE
CALCULARAN SOBRE LAS CANTIDADES EN EXCESO Y SE COMPUTARAN FOR DIAS NATURALES DESDE Li FECH DE SU
ENTREGA KASTA LA FEGHA EN QLE “ELISTITUTO",

EL FAGO DE LOS BIENES QUEDARA CONDICIONADO FAOPOFCIORALVENTE AL PAGD OUE “EL PROVEEDOR DEGA
EFECTUAR POR CONCEPTO DE FEHAS CONVENCIONALES POR ATRASO Y0 POR CONCEFTO DE DEDLKCIONES EN
AMBOS CASDS, “EL INSTITUTO" REALIZARA LAS RETENCIONES CORRESPONDIENTES SOBRE EL CFD) QUE SE PRESENTE
FARA PAGD. EN EL ENTENDIDO DE GUE EN EL SUPUESTO DE CLEE SEA RESCINDIDO) EL CONTRATD, MO PROCEOERA EL
COBAO DE DICHAS DE L5 EFECIVA

1.7 SERALA COMO DOMITILIO PARA TODUS LDS EFECTOS DE ESTE ACTO JURIDICO €L DURAHGD

NUMERO 201, PISO <, £

RLAASSP', EN CASQ OE DISCREFANCHA

-ce con ATICULO 81 LT )
El XL RIDICO, PREVALECERA LD ESTABLECIDD.

ENTRE L YL
EN LA CONVOCATULA Y EN LA JUNTA DE ACLARACIONES

1,*EL PROVEEDOR" DEGLARA QUE:
1. ES UNA FERSONA HORAL CONSTITUIDA DE EGISLACION MEXICAN, ENEL

HLASSP"

EN CASO DE INCUMPLIMIENTO EN LOS PAGOS, EL INSTTUTO™ 4 SOLICITUD DE “EL PROVEEDOA™, DERERA PAGAR
GASTOS FINANCIEROS CONFORME 4 LA TASA GUE SERA IGUAL A LA ESTABLECIDA PCR LA LEY DE INGRESOS OE L&
FEDERACION EN LCS CASDS OF PROFA0GA PARA EL PAGO DE CREDITOS FISGALES. DICHOS GASTOS SE CALDUARAN
SOBRE LAS CANTIOADES NO PAGADAS ¥ SE COMPUTARAN POR DIAS NATURALES DESDE DUZ SE VEKCI EL PLAZO
PACTADO, HASTA LA FECKA EN OUE SE PONGAN EFECTIVAMENTE GAS CANTIOADES A OISPOSICION DE “EL
PROVEEDOR™.

TESTIMONIO DE Ui ESCRITURA SEMALADA EN EL ANVERSO DF ESTE CONTRATO, SE ENCUENIRA OEBIDAMENTE
INSCRITA N EL RZGISTRO FEOERAL DE CONTRISUYENTES ¥, EN SU CACD, EN EL REGISTRO PATROMAL OF “EL

DE DERECHCS. “EL PROVEEDOR” SE UBLIGA A NO_ TRANSFERIR © CEDER POR NNGUN TITULO, EN
FORMA TOTAL O PARCIAL A FAVOR DE CUALOER OTRA PEFSOYA FISICA O MORAL LOS DERECHOS Y ORLIGACIINES
QUE SE DERIVEN DEL 2 4 EXCEPCION OE LOS DEREC! ), DEBIENDO EN ESTE CASO,

FEGISTROS ANVEFSO DE ESTE NFIOICO.

11:2- §U APODERADC LEGAL SE ENCUENTRA PLENAVEHTE FACULTADD PARA SUSCRIEIR EL PRESENTE CCNTFATO, DE
CONFORMIDAD CON LAS FACULTADES OONF ERIDADAS MEDIANTE EL TESTIMONIO DE LA ESGRITURA PUELICA SENALADA
EN EL ANVERSO DE ESTE CONTRATO ¥ MANFIESTA, BAK) PROTESTA DE OECIR VERDAD, OUE NO LE HAN §I00
‘AEVOCADAS, MODIFICADAS, O LINITADAS EN FORMA ALGLMA, HASTA U FECHA.

L2~ FENE LAS CONDICIONES O ORGANZACIGN, EXPERENCIA, PERSONAL CAFACITADO Y UEWAS RECURSOS
TECNICOS, HUMANGS ¥ ECONDMICOS NECESARIOS, PARA CUPLIR CON LAS OBLIGACICNES OUE CONTRAE EN EL
PRESENTE CCNTRATO.

14 MANFIESTA, BAJD PROTESTA CE DECIR VERDAD, NO ENCONTRARSE EN LDS SUPUESTOS DE LOS ARTICLLOS 50
&0 DE LA LEY CE ADOUISIZIORES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICICS DEL SECTOR PUBLICO, EN ADELANTE 'LAMSSP

EN CASO DE QUE "EL FROVEEDOR SE ENCUENTFE EN LOS SUFUESTOS SERALADDS ANTERIORMENTE, EL CONTRATO
SERA NULO PREVIA DETERMINACION DE LA AUTORIDAD COMPETENTE DE CONFCRMIOAD LN LD ESTABLECIDO EN EL
ARTICULD 15 0 LA LAASSF"

EL
ELSEAVICIO DE RELATIV) A L4 EL

 VIBEMTE ¥

WSTTTUTO" A TRAVES DEL
TALEFECTO,

2 LOS EIENES TIENEN UNA VIDA UTIL MENGR A PARTIR DE LA FECHA
CUANDO SE CUENTE EL DICTAMEN ELITION POR LA COCTI.

. SIEMPRE ¥

LS ENVASES SECUNDARIGS, Y & FALTA DE ESTOS LOS PRIMAAIGS DEBEREN CONIENER CONTRA ETIOUETAS SIN
CUBAIA LEVERDAS ORGINALES, INDICANDO LA CLAVE DEL BIEN A 12 {DDCE) DVGITOS EN APEGO 4 LO ESTABLECIDO EN
LA NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-O7E S34T-2012

ASMISHO “FL PROVEEDOR” DURANTE LA VISENCIA DEL PRESENTE CONTAATO ESTARA A LO DISPUESTO EN €L
APARTADO PARA LA INCLUSION DE REGSTROS SANTARICS CONFORME A LAS CONDICIONES DESCAITAS EN EL
NUMERAL 14.2 DE LOS TERINOS Y CONDICIGNES, IHCLINDOS EN EL ANEXQ 2{D0S) DEL PRESENTE CONTRATO Y ENISLI
‘CASD, A LAS PRECIS.ONES REALIZADAS EN LA JUNTA DE ACLARACIONES, DEL PROCEDIMIENTO DEL CUAL DERIVA EL
PRESENTE CONTRATC

PARA LA CUAVES CON REQUERIMENTO DE ESQUEWAS PARTICULARES DE ENTREGA PARA EL WSTITUTO', ¥
ABASTECHENT() SIMULTANEO DEBERAN FEMITIPSE AL ARGHIO DENQMINADO “REQUERMIENTO oo QUE SE LOCALZA
EN EL SISVEMA ELECTRONICO DE INORMACION PURLICA GUEERNAMENTAL DENOMINADO COMPRAKET, EN LOS
ANEXCS DE LA JUNTA DE ACLARACIONES 'ANEXOS JA LA-E52017 actualoasarar - aihivo PAR, Lamfa dasoomprimid:
76,191,810 octetod Y CONSIDERAR LOS SIGLIENTES ESOUEMAS DE ENTREGA:

» CONSUMO EN DEUAKDA.- CLAVES EN CONSIGRA HASTA EN TANTO NO SE INGRESEN A INVENTARLCS DE ‘EL

WSTITUTO" EN OLE *E. PROVEEDOR' SE OBLGA A MANTENER INVENTARIOS MINIWGS EN TODOS LOS
PUNFOS SWJETOS AL ESOUEMA.
L&S DELEGACIONES Y UMAE'S TENDRAK LA RESPONSABILIDAD DE AGTUALIZAR DE MAKERA DIARIA SUS
INVENTARIOS EN SU) SISTENA DE ABASTQ INSTITUCIGRAL MODULD DE COMUNKCACION DE FROVEEDQRES
WA SM MSS GOB X CON EL DBJETD DE OUE “EL PROVEEDOR' GARANTICE LA REPCSICION DE LOS
TNVENTARLOS DE MANERA OPCRTLNA.

o ENVREGA HOSPTALRIA- ENTREGA OE QIENES DE NANERA DIFECTA POR 'EL PROVEEDOR” EN FARMACAS
DEL ?

FRESENTE CONGFATO, SCRAN PAGADOS POR “EL PROVEEDOR™ CONFORME A LA LEGISUACION APUCABLE EN LA
MATERA ENl CASO DE BIENES DE IMPORTACION, LOS TRAMTES Y PAGO DE IMPUESTOS Y DERECHOS
CORRESPONDIENTES SERAN A CARGO D "EL PROVEEDOR”.

“EL PROVEEDOR, N 5L CASQ, CUMPLY Trams

DEL SEGURQ S0CIAL, ASI COMO CON EL PAGD DE LAS CUQTAS OBREAD-PATRONALES A QUE RAYA LUGAR *EL
PROVEEDOR" GUE TENGA CLENTAS LIUIDAS ¥ EXIGIBLES A SU CARGD POR CONCERTO DE CUOTAS OBRERD
PATFRONALES, CONFORME 4 LO PREVISTO EN EL ARTICULO 40 £ DE LA LEY DEL SEGURO SOCIAL ACEPTA OLE -EL
WSTITUTO" LAS CUMPENSE CON EL @ 10 PAGOS UIE TENGA OLIE HACERLE POR CONCEPTO OE CONTRAPRESTACICH
PORL

OECIA PAULIERA.- PATENTES Y/ MARCAS.- “EL PROVEEDDR" SE OELIGA PARA CUN "EL INSTITUTO" A PESPONDER
FOR DS DANOS Yild PERUILICIOS (UE LE PLIIERA CAUSAR A ESTE O A TERCEROS, SI CON MOTIVG DE LA ENTREGA DE
105 BIENES ADOUIRICOS VIOLA CERECHOS DE AUTOR, PATEATES Y/0 NARCAS U OTHOS DERECHOS DE FROPEDAD
INDUSTRIAL G INTELECTUAL A NIVEL RACIONAL O INTERRACIONZL RESERVADDS A NIVEL NACIONAL O INTERNACIONAL
EN CA50 DE QUE SOBREVINIERA ALGUNA RECLAAGKON EN CONTFA DE -EL NSTTUTD" POR CUALQUIERA DE LAS
‘CAUSAS ANTES MENCIOKADAS, L UNICA OBUGACION DE ESTE SERA LA DE DAR AVISO EN EL DOMIGILO PREVISTO EN
E5TE INSTAUMENTO JURIDICU A EL FROVEEDOR' PARA OUE ESTE LLEVE A CABD LAS ACCIONES NECESARUAS OLE
GARANTICEN LA UIBERAGION DE *EL INSTITUTO" DE CUALOUIER CONTROVERS(A O RESPONSABILIDAD DE CARACTER
CIVIL, LERCANTIL, FENAL O ADMINISTRATIYA OUE, EN SU CASO, SE OCASIONE.

DECIMA SEGUNDA.- GARANTIAS.. “EL FROVEEDOR" SE GBLIGA A ENTREGAR A “EL INSTITUTQ" LA GARANTIA OUE A
DOMTIRUACION SE INDICAN:

©  METAS MEDICAS- CLAVES EN EL OLE A L0 LARGD DEL EJEACICIO DEL PRESENTE QONTRATO, SE
A SAUDO

> ENTREGA DOMCILARA
> VAPORIZADORES.

GABE RESALTAR QUE WENTRAS NO'SE CUMPLA CON LAS CONDICIONES DE ENTREGA ESTABLECIDAS EN £L PRESENTE

CONTRATO, *EL IRGTTTUTO" NO DARA PR RECIBIDOS ¥ ACEPTADOS L0S BIENES ¥ SE APLICARA LA SANCION
CORRESPONDIENTE.

GUINTA- BE LAS NORKAS ¥ LCENCIAS. LDS BIENES DEEERAN SER NUEVCS, CUMFLIA CON LAS NORMAS OFICULES
MEXICANAS Y CON LAS NOPMAS WEXICANAS, SEGUN PROCEDA, Y A FALTA DE ESTAS CON LAS NORMAS
INTERMAGIONALES, DE CONFORMIDAD CON LO DISFUESTO EN LOS ARTICULDS 56 ¥ B5 DE LA LEY FEORRAL SOBRE
METROLOBIA Y NORMALLZACION; EN SUCASC, LAS NORWAS OE FEFERENCIA O ESPECIFICACIONES TECNICAS CUE SE
SERALAN EL AFTICULD £ D LA LEY COAOA O BIEN. CEBERAN CUMPLR CON 1S CARACTERISTICAS ¥

SEXTA- GE LA CAUDAD O LS BIENES.- CONFORME A LO PREVISTO EN EL ARIICULD 50 DE LA LAXSSE" ¥ LO
ESTABLECIDG EN LOS TERMINOS Y CORDICIONGS, INCLUIDOS EN EL ANEXC 2 (POS) DEL PRESENTE CONTRATO, “EL
PROVEEDOR SE OELIGA A CUNPUR CABAINENTE EL ORUEVO DEL PRESENTE CONTRATO Y A ENTERA SATISFACCION DE
“EL INSTITUTGY; POR LO GUE. 'EL PRVEEDOR® RESPONDEFA DE LOS DEFECTOS ¥ WICIOS OCLLTOS OUE AFECTEN LA
CAUDAD O LOS BIENES EN GLESTION, ASL COMO RESPONDER DE CUROLIER DiRA RESPONSABIUDAD EN OUE
A0S EN EL CADIGO CVIL FEGERAL.

“EL PROVEEDOR" DEEERA PRESENTAR A "EL INSTITUTO", A TRAVES DEL AREA DE FINAKEAS OLE w
SOLGITUD RESPECTIVA DENTRO DELDS 5 (CINCO) DIAS NATURALES ANTERIORES A LA FECHA DE PAGO PAOGRAMADA,
A L& QUE DEGERA ADJUNTAR UNA COPIA DE 105 CONTRARECIACS. CUVO INFORTE TRANSFIERC Y DEWAS
COCUMENTOS SUSTANTIVOS DE DICHA TRAKSFERENCIA, L0 CLAL SERA NECESARID PARA EFECTUAR EL PAGD
CORRESPONDIENTE. CE IGUAL FORMA FACEDERA EN CASO DE GUE CELERRE CONTAATO DE CESKON DE DERECHOS
DE COBRO A TRAVES DE FACTORAIE FINANCIERO CONFORME AL PROGRAMA DE CADENAS PRODUCTIVAS DE NACIONAL
FINANCIERA, SINC., ISTITUCION OE BANCA DE OESARROLLO.

S CON MOTIVO DZ LA TRANSFERENCIA OF LOS DERECHOS DE COBRO SOLICITADA POR “EL PROVEEDOR” SE ORIGINA
UN'RETRASD EN EL PAGO, NO PROCEDERA EL PAGO DE LOS GASTOS FINANCIEROS A OUE HAGE REFERENCIA EL
ARTICULD §1 DE LA "LAASSF",

CUARTA+ PLAZO, LUGAR ¥ CONDICIONES DE ENTREGA.- "EL PROVEEDOR" SE COMPROMETE A EMTREGAR A “EL
INSTITUTO" LS MENES GUE SE NENCIONAN EN EL ANEXO 3 (UNC] Y 4 (CUATRO) DEL PRESENTE CONTRATO, EN LOS
LUGARES DESCAITOS £K EL ANEXO 2 (D0S), APEGANDOSE A LS CONDICIOKES, ALCANCES Y CARSCTERISTICAS
DETALLADAS EN LA CONVOCATORUS, JUNTA DE ACLARACIONES Y ACTA OE FALLD DEL FROCEUIMENTO DEL CUAL

EM EL CASO DE OUE UN BIEN CUENTE CON ANTECEDENTES DE ICUMPLIMIBNTD CQNFORME A LAS ESPECIFICACIONES
TECNICAS DE CALIDAD, “EL PROVEEDOR" A PARTIR DEL FALLO Y KASTA POR LD WENCS 15 (QUINCE} DIAS HABILES
FREVICS A LA PROWERA ENTREGA, DEBCPA PRESENTAR UESTRAS EN “EL INSTITUTC” DE UN LOTE CORREGIDO DE
FABRICACION POSTERIOR AL LOTE DICTAMINADD CON IKCIIVPLIMENTO ¥ QUE PRETENDA ENTREGAR A -EL
WSTITUTQ", ACOMFAADAS DE SU INFORME DE RESLILTADOS DE ANAUSIS EMITIDO POR E1. FABAICANTE FARA GUE “EL

INSTITUTO" REAUICE LA EVALUACION, CUMPLIMENTO A LAS LA NORMA
CORRESPINDIETE
LA ENTREGA OF L5 MUESTRAS Y LA DOCUMERTACION SE EECTUARA EN CALLE JOSE URBANO FDNSECA NUMERO ¢,
N LAS SALISS, A MADERD, CODIGO POSTAL 07760, CiUDAD DE MEXICO,
2121 {0 LUNES A VIERHES DE 00 A

OE MO DEWOSTRAR LA CORRECCION, EL ADMINISTRADOR D GONTRATO O EN 5U CASD LA COCRDINACION DE
‘CONTROL CE ABASTO, CONFORME A LAS NECESIDACES CE “EL INSTITUTQ" Y EN CASO DE OUE “EL PROVEEDOR"

DE $US OBLIGACIONES FISCALES, CONFORME A LD BiSPUZSTO POR LAS REGLAS 2151 ¥ 210 DE LA RESOLLEIOK
MISCELANEA FISCAL 2017, PUBLICADA EL 23 DE DICIEWERE DE 2018 Y SUS ACTUALIZACIONES, DE CONFORIIDAD CONEL
ARTICUL 2-D DEL CODIGO FISCAL DE LA FEDERAGION, DEL GUAL FRESENTA COPIA A "EL INSTITUTO” PARA EFECTOS
O LA SUSCRIPCION DEL PRESENTE CONFRATO.

0,511 DOFES SE 2
¥ GUE SE ENCUENTRA AL CORAENTE EN EL PAGO DE LAS CUOTAS DBRERD PATONALES 4 OLE HAVA LLGARL

INSTAUMENTO JLRIDICO.

17+ EN SU CAS, CUENTA POR 5 O PGR CONDUGTO DZ SI) SUBCONTRATANTE, CON EL OQCUMENTO
CORRESPONDIENTE, VIGENTE, EXPEDIDG FOR “EL INSTITUTO", -FELATIVO A Ls OFINIGN POSTIVA SOBRE EL
CUMPUMENTO O SUS OBUGACIONES FSCALES EN MATERIA OE SEGUR.DAD SOCIAL CCNFORME AL ACUERDO
ACDO:SALLHCT. 10121 £231.P.DIR DICTADO POR EL H, CONSEU) TECN.CO DE “EL INSTITUTO™ EN LA SESICN CROINARIA
CELEBRADA E ©.CIEMERE DE 2014 PUBLICADO EN EL DIARID OFICIAL DE LA FEDERACION EL 27 DE FEERERC DE
2015 ¥ SUMDIFICACION PUBLICADA EN EL MISMO OE FECHA 3 DE ABRIL DE 2015, EL CUAL EHEE PARA EFECTOS DELA
SUSCRIFCICN DZLPRESENTE INSTRUMENTO [URIDICO.

EN CASO DE INCUMPLIENTO) EN SLS OBLIACIONES EN MATEFLA DF SEGUAIDAD SOCIAL, SOLICITA SE APLIIUEN LOS.
FECURSOS DERIVAOCS DEL PRESENTE CONTAWTO, CONTAA LOS ADELIDOS QUE, EN SU CASD, TUWERA A FAVOR DE “EL
INSTITUTO",

FAM EL

1,8~ EN 8U CASO, CUENTA POR$1 O 0E

DERIVAEL 3 TA EN EL FORTAL OE
COMPRANET 5.0.

106 BENES i v

ENL

ASIGNADO HAYA FARTICIPADO CON MAS DE UNA WARCA, PODRA SOUCTTAR SE PRACTIOUEN ESTUDIOS A CLALDUIERA
DE LAS OTAAS BEN

ALENTE AL 10% (DJEZ POR GIENTO) SOBRE EL IMPOATE QLIE SE INDICA £ ELANVERSO DEL PRESENTE

11, CUANDO SE INGLMPUAN O CONTRAVENGAN LAS DISPOSICIONES OF Us (LAASSP" SU REGLAMENTO ¥ LS DEMAS
LINEAMIENIOS QUE FUGEN EN LA MATERLA

[ BURANTE LA VIGENCIA DEL 0 AESULTE
FAVORAELE POR L AUTORIDAD SSWTARIA O, BIEN, SE RECIBA COMUNICADO POR PAFTE CE L COMISIGN
FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA FIESGDS SANITARLOS (COFEPRIS) EN EL SENTIDO DE GUE ‘EL
FROVEEDOR Hé SIDO SANCIOMADO 0 SEAE HA REVOCADO ELREGISTRO SAMITARID CORRESFONDIENTE.

13 S1-EL PROVEEOOR™ NO PERMIE A “EL MSTITUTG™ LA ASMINISTRACION Y VERIFKCACION A OUE SE REFIERE LA
‘CLALSULA RELATIVA DEL PRESENTE CONTRATO.

GONSIDERACION L0 EXPUESTO POR “EL PROVEEDORT, “EL INGTTTUTO', DENTRO DE LOS QUUNCE DAS HABLES
SIGUENTES AL VENCIMENTO DEL PLAZO GTORGADO A “EL PROVEEDOR", OF MANERA FLNDADA Y MOTIVADA
NOTIFICARA POR ESCRTO LA DETERMNACKIN DE DAR O NO POR RESCINDIDQ ADMINSTRATIVAMENTE EL PRESENTE
CONTRATO. EN CASO DF RESCISION DEL CONTRATO, “EL NSTITUTQ™ FROCEDERA A HACER EFECTIVA LA GARAKTIA DE
CUMPLIMIENTO.

NG HSTITUTO", PODRA SUSPENDER EL
IMENTO DE FESCISION. DE NO DARSE POR FESCINDIOD EL PRESENTE CONTRAT, “EL

AQUELLAS OBLIGACIONES OUE SE HUBIESEN DELADC GE CUMPLIR, A EFECTO OE QUE “EL PROVEEDOR” SUBSANE EL
IHCUMPLIMIENTO GUE HUBERE MOTIVADO EL INCHO DEL PROCEDIMENTO DE RESCISION. LO ANTEFIOR, SE LLEVARA &
CARO A TRAVES DE UN COIVENO MODIFICATORIO EN EL QUE SE ATENDERA A LAS CONDICIONES PREVISTAS EN EL
FTICULE &2 OE LA "LAASSP. SI PREVIAMERTE A LA DETERMUINACION DE DAR PR RESCINDIDO ESTE CONTRATD, “EL
PROVEEDOR™ ENTREGA LDS EIENES, EL PROCEDIMENTQ INCIADO QUEDARA SiN EFECTOS, PREVIA ACEPTACICN Y
VERIFICACION DE ~EL INSTITUTO" POR ESCAITD, DE QUE CONTINUA WIENTE Lk NECESIDAD DE CONTAR CON LUS

JURIDICO, EN MONEDA HACIONAL INPUESTO AL

*EL PROVEEDOR' OUEDA OBUGADO A ENTREGAR A “EL INSTITUTO® L PLIZA DE FIANEA, EN LA DIVSICN DE
‘GONTRATOS, UBICADA EN CALLE DURANGO NUMER 291 10° PIS0, GOLONUA FOMA NORTE, DELEGACICH CUAUHTEMOC,
CBOIGO FOSTAL 04700, CIUDAD CE MEXCO, TALEFECTOSE EN
OICHADIVSIIN.

"DICHA POUZA DE GARANTIA DE CUMPLIBAENTG DEL CONTRATO SE UIBERARA DE FORMA INMEDIATA A ‘6L PROVEEDOR®
UNA VEZ OUE “EL INSTITUTD” LE OTORGUE AUTORZACKON POR ESCRITO, PARA QUE ESTE PUEBA SOLICTAR A LA
ACCADORA CORRESPUNDIENTE 14 CANCELACION DE LA FIANZA, AUTCRIZACION OLE SE ENTREGARA 4 'EL
PROVEEDOR" SIENPRE QUE OEMUESTRE HABER CUMPLICO CON LA TOTALIDAD DE LS DBLIGACIONES ADCUIRIDAS
POR VIRTUD DEL PAESENTE CONTRATO; PARA LO CUAL DEBERA PRESENTAR MEDIANTE ESCRITO LA SOCITLD DE
LIBERAGK]N DE LA FIAIZA EN LA DIVISKON DE CONTRATGS, WSMA QUE LLEVARA A CABO EL PROGEDIWENTC PARA LA
LIBERACKON Y ENTREGA DE FAACA

EL ADMIISTRADOR DE ESTE CONTRATO SOLIGITARA EN UN TEFWINO NO WAYOR A 30 (TREINTA) DIAS NATURALES
POSTERIORES A LA VERIFICACION DEL CUMPLIKENTO O TERMNACION DE UIGENCLA OF ESTE INSTRUMENTO JURIDIZO,
LAGANCELACION O LA GARANTIA DE CUNFUMIENTO AL AREA COKTRATANTE.

ENDOSO DE LA GARANTIA DE CUMPLILIENTO. N EL SUPUESTO DE QUE *EL STITUTO" ¥ POR AS{ CONVENIR A SUS
INIERESES, DECIDIERA MODIFICAR EN CUALCLIERA DE SUS PARTES EL PRESENTE CONTRATO, 'EL PROVEEDOR' SE
OBLIGA A DTORGAR EL ENDOSO DE Lk PALIZA DE GARANTIA OFJGINALMENTE ENTREGADA, EN EL QUE QORSTE LAS
MCDIFICACIONES O CAMBIOS EN L4 RESPECTIVA FIANZA, DBSERVANOOSE LOS MISMOS TERMINOS ¥ CONDICIONES
SENALADOS EN LA PRESENTE CLALSULA PARA 1A ENTREGA OE LA GARANTIA DE CUMPLIMENTO, CERENDOLA
ENTREGAR “EL PROVEEDOR A MAS TAFDAR DENTRO DE L 10 (DIEZ) DIAS NATURALES POSTERIORES A LA FIRMA OEL
‘CONYENIQ RESPECTIVO.

'DECIUA TERCERA.- EJECUCON OE LA GARANTIA DE CUMPLENTO.. “EL INSTITUTO" LLEVARA & CABO LA EJECUCIGN

@ SE RESCINDA ADWINISTRATIVAMENTE ESTE CONTRATO.
b) 51 "EL PAOVEEODR® NO PUEDE FEALIZAR €L CAMBID FISICO DEL FRODUGTO) EH TERMINGS DE LD OUE DISPONE
LS CLAUSULAS SEPTIMA ¥ OCTAVA DEL PRESENTE CONTRATO.
DURANIE U VIGENCIA SE DETECTEN DEFCENCUS O FALLAS 0 CAUDAD INFERIOR EN LOS BIENES
SUMINISTRADOS, EN COMPARACIBN GONLOS OFERTADCS
A =

, ENSUCASO, NALES CORRESPONDIERTES.

'DECIMA OCTAVA.« MODIACACIONES AL CONTRATOL- CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICULOS 52 DE LA “LAKSEP" ¥ 61 DE
‘SU REGLAMENTO, DENVRAG DE SU PRESUPLESTO APRORADD ¥ DISFONIBLE Y SOBRE LA BASE DE RAZONES FUNDADAS

PROVEEDOR", PARA TAL EFECT, "EL PROVEEDOR SE DBLIGA A ENTREGAR, EN SU €450, LA MODIFICACION DE LA
'GARANTiA, EN TERMINGS DEL ARTICULO 103 FRACCION Il DEL"ALAASSP"

PRORROGAS.- ASIISND, SE PODRA ACORDAR PROAROGAS AL PLAZO DE ENTREGA OFLGINALMENTE PACTADO FOR
iSO FORIUITD, FUEAZA MAYOR O POR CAUSAS ATRIBUIBLES A “EL INSTITUTO", TODO LO CUAL DEBERA ESTAR
DEBIDAMENTE ACREDTADO EN EL EXPEBIENTE DE ECTIVO, “EL PROVEEDOR” PUEDE SOLICITAR
L& MODIFICACKN DEL v

€S0 FORTUIT D DE FUERZA MAYOR.

CUALOUIER MOCIFICAGION AL PRESENTE CONTRATD, DEBER FORMALIZARSE MEDIANTE COMVENID V FOR ESCRITO,
ISMO QUE SERA SUSCRITO POR LOS SERVIDORES PUBLICOS QUE LD HAYAN HECHO EN EL CONTRATO, QUIERES LG5
‘SUSTITUYAN O ESTEN FACLLTADOS PARA ELLD.

DECULL KOVENA- RELAGION LABORAL .- “LAS PARTES” CONVIENEN EN QLE “EL INSTITUTO", NO ADOUIERE NINGLMA
QBLIGACION DE CARACTER LABORAL FAR CON “EL FROVEEDOR, Ml PAPA COH LDS TRABAJADORES OLJE EL MSHO
CONTRATE PARA EL CUMFLIMIENTD DEL CRETO DEL PRESENTE RSTRUMENTO JUFIDICO, TODA YEZ GUE DICHO
PEFSOMAL DEPENDE EXCLUSIVAMENTE DE *EL PROVEEDOR".

POR LO ANTERIDR, NO SE CONSIDERARA A “EL INSTITUTO™ COMO PATRCH, B AUN SUBSTITUITO, ¥ ~EL PROVEEDOR",
EXFRESAMENTE LO EXIME DF CUALOUIER RESPONSABILIDAD OE CARACTER GIVIL, PISCAL D SEGUAIDAD SOCIAL
ABORAL O DE OTRA ESPECIE, GLE ENSU CASO PUDIERA LLEGAR A GENERARSE

“EL PROVEEDOR™ SE 0BLIGA A LIEERAR A “EL INSTITUTO" DE CUALOUIER RECLAMACION DE INDOLE LABCRAL O DE
SEGURIDAD SOCIAL OUE SEA PRESENTADA POR PARIE DE SUS TRABAIADORES, ANTE LAS AUTORIDADES
COMPETEXTES.

& CUANDO EN EL SUPUESTD DE N X EL
PROVEEDOR" EN EL PLAZO PACTADO, EL ENDASD O LA NUEVA GARANTIA, QUE AMPARE EL PORCENTAE
ESTABLECIDO

&
SU CASO L COORDIKACION DE CONTRGL DE ABASTO POORA SOUCITAR EL INICIO DEL PROCES] DE RESCISION

¥ PAGO D “EL INSTITUTO'

L4 TOTALIDAD O LOS BIENES SERAN SOUGTADOS A TRAVES CE ORUENES DE REPOSICON, EN LAS CUALES SE
(NDICARA L DESCRIPCION DEL ARTICULO, LA CANTIDAD DE FIEZAS, LA FECHA Y LUGAR DE ENTREGA.

LAS ORDENES DE REFOSICION TENDRAN UN PERODO DE VISENCIA DE 15 (QUINGE| DIAS NATURALES COMO ENTRZGA
OPORTUNA MAS UN MAXIMO DE ¢ (CUATRO) DIAS MATURALES DE ATRASO CON LA AFLICACION UE LA PENA
CCNVENCIONAL CORRESPONDIENTE. LA CONTABILIZACION DE LOS DIAS SERA A PARIIA DEL SIGUIENTE Dia RATURAL
‘ENQUE LA ORDEN OC REPOSICION FUE EMITIDA POR *EL INSTTIUTO",

“EL INSTFTUTO" POORA SOLICITAR ENTREGAS DE HASTA EL TOTAL DEL SALDO DEL PAESENTE CONTRATD, LO CUAL SE
HARA DEL CONOCIMIENT 0 DE EL PRQVEEDQR” A TRAVES DE UNA ORDEN DE REFOSICION.

“EL PROVEEDOR" DEBERA ENTREGAR LS BIENES A 4AS TARDAR EL DA QUE CONCLUYA EL PLAZO PACTAD) COMO
ENTREGA GPORTUNA, SALVO GUE EL DA DE CONCLUSION OEL FLZO COINCIDA CON Ut DIA INHABIL,EN CLVO CASO LA
FECHA DE ENTFEGA SE RECORRERA AL SIGUENTE DIA HABIL SN DAR LUGAR A LA APLICACION DE PENAS
CONVENGIONALES, SIN EMBARGO, $1 EL TERMINO DEL PLAZO NO COINCIDE CON UN DJA INHABL ¥ “EL PROVEEDOR" NO
ENTREGA ECHA LOS PARA EFECTOS
umi%zcgzonmnzhnoémznsi;m

LA NOTIFICACION DE L CANCELACION DE GRDERES DE REPOSICION SE INFORMARA A *EL PROVEEDOR" A TRAVES DE

DEL OBETD
DEL PRESENTE CONTRAIO CON EL DOCUMENTO CORRESPONDIENTE, VIGENTE, EXPELIDO POR EL INFONAVIT EN LOS
TERMINGS DEL ACUERDO DEL H. CONSESQ) DE ADMINISTRACIGN DEL INSTITUTO DEL FONDO MACICNAL DE LA VIVIENDA
PARA LOS TRABAJADORES POR EL QUE SE EMITEN LA REGLAS PARA LA OBTENCION DE LA CONSTANCIA DE SITUACION
FISCAL EN MATERIA DE APGRTACIONES FATRONALES ¥ ENTERD DE DESCUENTOS, FUBLICADO EN EL DIARIO OFICIAL DE
LA FEDERACKIN EL 26 DE LUNIO DE 2017

116 CONFORME A LO PREVISTO EN LOS ARTICULOS 57 DE LA *LARSSP* ¥ 107 G SU REGLAMENTD, EN GASD CE
AUDITORIAS, VISITAS O INSPECCIONES OUE PRACTIOUE LA SECRETARIA DE LA FURGIOK PUELICA Y EL GRGANO
INTERNQ DF CONTROL EN~EL INSTITUTO", PROPORCIONARA LA INFORMACIAN OUE EN SU MOMENTO SE LE REQUIERA,
FELATIVA AL PRESENTE CONTRATO.

HECHAS LAS DECLARACIONES ANTERIORES, “LAS PARTES” CONUENEN EN GTORGAR EL FRESENTE CONTRATO, DE
CONFORMUAD CON L3S SIGUIENTES:

CLAUSULAS

PRIERA. OBJETO DEL CONTRATQ- 'EL PROVEEDOR S OBUGA A ENTREGAR A EL INSTITUTC' LOS BIENES,
AJUSTANDOSE ESTRCTAWENTE A LDS REGUERIMENTOS Y A LAS ESPECIFICAGICNES DE LDS MISMOS, DETALLADOS EN
403 ANEXOS 1 (UNO), 2 (D0} ¥ 4 (CUATRO) DEL FRESENTE CONTRATO, ASI CCMO A LA CONDICIONES DE L
CONVOCATORIA, JUNTA DE ACLARAGIONES, ACTA DE FALLO CEL PROCEDIMIENTO DEL CUAL DERIVA EL PRESEHTE
CONTRATO, SUCONSULTA EN EL PCRTAL DE 50

‘SEGUNDA- IMPORTE DEL CONTRATO.- “EL NSYTUTO" PODRA EJERCER HASTA EL FRESUFUESTO WMAXIMO PRECISACO
ENEL ANVERSO DE ESTE INSTRUMENTO JURIDICO), LA PRESENTE OFERACION SERA EN MONEDA NACKINAL Y LA TASA
APLICABLE DL IMPLESTO AL VALGA AGREGADO (| YA ES DEL T (CERQ FOR CIENTO)

“LAS PARTES” CONVIENEN QUE EL PRESENTE INSTRUMENTO JUAIDCO SE CELEBAA BAKI LA MODALIDAD UE PRECIOS
FLIOS, OE ACUEFDO CON LOS PRECIOS URITARICS PACTADOS, FOF, L0 GUE EL MONTO DE LOS MISHOS NO CAMBIARA
DORANTE LA VIGENGIA DEL FRESENTE NSTRUMENTC JURIDIO0. MO SE FODRA AGREGAR NIKGUN O0STO EXTRA.

TERCERA.- FORMA Y CONDICIONES DE PAGO.- SE EFECTUARAN LOS PAGOS PROGRESIVCS A “EL PROVEEDOR™ UNA
VEZ EXTREGADOS LOS BIENES, DE CONFORMIDAT CON LD DISPLIESTD EN LOS ARTICULOS 51 DE Lt LASSP ¥ 3 DE SU

COMCILIOS ¥ HORARIO D ATENCKIN SE RELACIONA EN EL ANEXQ 2{D0S) DEL PRESE!

LAS ORDENES DE REPOSICION PCORAN SER CANCELADAS A SOLICITUD FOR ESCRUIO OE "EL PROYEEDOR" Y PREVI)
;zEWmo_um “EL NSTITUTG" BAKD LOS SUPUESTDS SENALADOS EN EL NUMERAL L1 DE LOS TERMINOS ¥ CORDICIORES,
WISUGS QUE SE

“EL INSTITUTO" AL MOMENTO DE

INSTITUCIONAL A”EL

DELPRAESENTE CO!

“EL INSTITUTD” POORA SOLICITAR A €L PROVEEDOR” £ CUALUIER TIELPO DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO
10 SIGUIENTE:

= MUESTRAS DE LOS INSUM
DE LOS HIENES.

« LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS OF CALIDAD Y METODOS DE PRUEBA DE 105 FRODUCTOS OUE MO CUENTEN
‘CON NORK CFICIAL MEXICANA, AST COMD 1AS SUSTANCIAS DE REFERENCIA Y LAS TABLAS DE ESTASILIDAD
ACELERADA ¥ 4 LARGO FLAZ0 DE SUS PRODUCTUS. EL NO PROPORCIONAR LO ANTES MERCIONALO SERA
MOTIV OF EMSIIN DE OFICI0 DE RECHAZD DE LA MUESTRA SLUETA A EVALLACION FOR PARTE DE “EL

[UUDICADOS PARA VEAIFIGAR EL | E CAUDAD

INSTITUTD"
« ELCEATIFICADO VIGENTE DE BUENAS PRACTICAS DE FASFICACION EXPEDIOO FOR LA COFEFRIS.

DE ACUERDO AL PARAAFQ ANTERIOR, EL IEWPD ESTABLECID PARA LA ENIAEGA POR PARTE DE “EL PROVEEDOR™
SERAEN U LAPSO NO MAYOR A 5 (CINGO) DIAS HABILES.

L EVALUAGION DE L GALIDAD REALIZADA POR “EL INSTITUTO" DE LOS INSUMOS PARA SALUD, SE EFECTUARA
CONFURME 4 LO ESTABLECIDG EN LA LEV GENERAL DE SALUD, EN LOS ARTICULOS ASLICABLES, CONFORME A LO
ESIAZLECIDO EN LA FARVACOPEA DE LDS ESTADOS UNIDGS MEXICANCS Y SUS SUPLEMENTCS, WPLICASLE DE
ACUERDO A Lt FECHA DE FASFICACION DEL PRODUCTO), MSMA QUE PODRA SER CONSULTADA EN LA PAGINA
ELECTRONCA DE LA SECRETARIA OF SALLID: nty ol sl gobi, EN LAS NORMAS OFICIALES MEXICANAS, NORMAS
MEXICANAS, NORMAS INTERNACIONALES, AS} COMK) LAS ESFECIFICACIONES TECHICAS DE “EL INSTIUTC(MSHA QUE
POCRA SER CONSULTADA EN LA PAGINA ELECTRONIGH: bt formgrns s ot mu/lpm provinl), O A FALTA OF ESTAS, OF
ACUERDO A LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL FABRICANTE Y CLANDQ “EL NSTIUTO" L0 DETEFMINE
FROCEDEKTE S5 AEALZARAN FRLERAS DE FUNGIOHALIDAD YO FAUEBAS EFECTUADAS TN UN LABORATORK)
ACREDITADO O TERCERD AUTORIZADO 0R LA ENTIDAD) CORRESPONDIENTE SEGUN SEA EL CASO, CUVOS GASTOS

PROVEEDOR" DIRECTAMENTE EN EL LUGAR DONDE
“EL PROVEEDOR” EN EL PORTAL DE PROVEEDORES

MISMO GUE PUEOE SER

LAS ORDENES DE REPOSICIGN SERAN NOTIFICADAS A “EL PROVEEDOR® A TRAVES DE La PAGINA INTERNET DE

DEEL PROVEEDOR".

7 ) SE HARA LA
ROTIFICACIOH A TRAVES DE LAS AREAS DE ABASTECIMENIC DE NIVEL CENTRAL Y/0 DE CADA DELEGACKIN D MAE'S A

DARAN POR CONFIRMADAS §1 S LOGAA LA GOMUNICACION, PARA ESTE CASO, “EL INSTITUTC" SOUCITARA EL NOMBRE
¥ CARGO DE LA FERSONA DUE ATENDIO LA LLAMADA.

£5 RESPONSABILIAD DE “EL PROVEEDOR" EL TAAMITAR Y CONTAR CON SUS CLAVES DE ACCESO VIGENTES PARA
ACCEDER AL PORTAL OE INTERNET DE FROVEEDORE PARA CONSULTAR EL ESTADO DE SUS ORDENES DE REFOSICION
YA CUE LOS PROFLEMAS OF ACCESO AL FORTAL NO EXIEN A “EL PROVEEDOR" DE SUS OBUGACIONES. LA
OBTENCIGN D LAS CLAVES PODRA SER GESTIONADA EN LA OOCREINACION TECNICA DELANALISIS ¥ SEGUIM ENTO DE
PADCESOS, UBICADA EN TOKIO hUMERO 80 PIS0 1, COLOMA JUAREZ, CODIGD PUSTAL 05800, CILDAD LE MEXICO, LA
ATENCION SERA OTGRGADA A TRAVES DE Lt DIVISION DE AKALISIS € INFORMACICN DE ABASTO, TELEFONC 52382700,
EXTENSION 12305, DE LINES A VIERNES, DIAS HABILES DE 6:00A 15.00 HORAS,

‘COMDICIONES DE ENTREGA, Lh 1RAHSPORTACION DE LDS BIENES, LAS MANIOBAAS DF GARGA Y DESCARGA EN EL
ANDEN DEL LUGAR O ENTREGA SERAN A CARGD DE “EL PROVEEDOR”, ASI COMO EL ASEGURAMIENTO LE LOS BIENES,
IWSTTTD".

EL PERSONAL ENCARGADO CE LA RECEPCION SERA EL ADMINISTRADOR CEL CCNTRATO © LA PERSOKA OLE ESTE
DESIGNE, ABORAR ACTA DE ENTREGA-RECEFCION, TODA VEZ OUE PARA L RECEPCION DE LOS

Emm,mzmmv;(;wsmzsmo»oomnuz‘srn);moamzmmummmmomﬁ?,;p#;mmz.m!ﬁmzwz.
SIENDD EL AL MOL BARA EL TRAMITE DE Q. 6]
SIGUIENTE,

€1 PAGD SE REALIZARA EN PESOS MESKCANOS, EN LOS PLAZOS MOPMADGS POR LA DIRECCION DE FINANAS EN EL
“PROCEDIMIENIQ PARA L RECEFCIGH, GLOSA Y APROBACION DE DOCUMENTOS FRESENTADOS PARA TAAMITE DE
PAGO'Y CQNSTITUCKIN OE FONDS FLIGS' SIN QUE ESTOS REBASEN LDS 20 (VEINTE; DiAS NATURALES POSTERIORES A
AQUEL EN OLE “EL PROVEEDOR™ PRESENTE EN LAS AREAS DE TRAMITE DE EROGACIONES LA REFRESENTACION
(MPRESA DEL CFD), SIEMPRE ¥ CUANDO SE GUENTE DOK Li SUFICIENCIA PRESUPLESTAL, AS| COMO GON LA
DCCUMENTAGICN COMPROBATCAIA OUE ACRELITE LA ENTREGA OE 103 BIENES, Y SE INDICUE EN DICHA
DOCUMENTACIGN LOS BIENES ENTREGADOS, NUMERQ DE PROVEEDOR, UMERO DE CONTRATO, NOMERO DE FIAKEA ¥
DENOMINACION SOCIAL DE LA AFIANZADORA, EN SU GASO. EL CONTRATO ¥ SU DIGTAMEN FRESUPUESTAL DEBERAN
ESTAR REGISTRADOS EN ELSISTEMA PAE| MILENILM

“EL PAOVEEDOR" OEEERA EXPEDR SUS CFUI EN EL ESOUEMA DE FACTURACION ELECTROMCA, CON LAS
ESPECIFICACIONES NORMAUAS POR EL SERVICIO DE ADMPSTRACION TRIBUTAFIA (SAT) A NOM3RE DEL INSTITUTO
MEXICAO DEL SEGURD SOCIAL, GON REGISTRO FEDERAL DE CONTRLSUVENTES ING421231145, UOM.CILI EN AVENIDA
PASEQ DE LA REFOFMA NUMERG 478, COLONIA JUAREZ, GODIGO POSTAL D380, LELEGACION CUALHTEMCC, CIUDAD CE
MEXICO, PARA LA VAUDACION DE DICHOS COMFROBANTES -EL PROVEEDOR” DEBERA CARGAR ENINTERNET, A TRAVES
DEL FOFIAL DE SERVICIOS A PROVEEDORES DE L PAGINA OE ~EL INSTITUTO" EL ARCHYO EN FORMATO XML L

BIENES WEDIA L& GENERACION DE UN ALTA A TRAVES DEL SA (SISTEMA DE ABASTO INSTIIUCIONAL).

DYRANTE L& RECEPCION, LOS BXENES ESTARAN SILIETOS A LINA VEKIFICACION ViSUAL ALEATORIA, CCN OBJETO DE
REVISAR OUE SE ENTREGUEN CONFCHME CON LA DESCR2CIOR DEL CADRQ PASICO Y CATALDBO DE MEDICAMENICS
EMITIDO FOR LA COMISION INTERINSTITUCIONAL DEL CUADRQ BAS.CQ ¥ CATALOGO OE INSLIMOS DEL SECTOR SALUD,
251 COMO EN EL CLADRD BASICO DE MEDICAMENTOS OE “EL INSTITUTQ" VIGENTE, ASi COMO EN LAS CONDICICNES
DESCAITAS EM EL PRESENTE CONTRATO, CONSIDERANDD CANLIDAD, EMFAQUES Y ENVASES EN BUENAS
CONLICIONES.

SE VERIFICARA OUE LOS MENES S ENCUENTREN ADECUADAMENTE EMPACADOS, CON LAS ENVOLTUFAS ORIGINALES
DEL FABRICANTE ¥ LAS CONDICIONES DE EMBALAJE QU LOS RESGUARDEN DEL FOLVO Y LA HUMEUAD, CEBENDO
GARANTIZAR LA IDENTIFICACION Y ENTREGA DE LDS EIENES OUE PRESERVEN SUS CUALIDADES OURANTE EL
TRANSPORTE Y ALMACENAJE, SIN MZFiMA DE S11 VIDA UTILY SIN DARO 0 PERILICIO ALGUNO.

EN FL EMPAQUE SECUNDAFIO O COLECTWO SE DEBERA INCLUIR UNA ETIGUETA DONDE ST OBSERVEN SU RAZON
SOCIAL, RAFC Y LOMCILIO.

“EL PROVEEDOR" DEBEFA ENTREGAR JUNTO LON LDS BIENES:

«  ORDEN DE FEPOSICION EN LA QUE SE INDIOLE EL NUMERQ DE LOTE O DE SERIE EN SU CASO, FECHA DE

VALIDEZ UE LS WISMOS SERA DEVERMINADA DURANTE LA CARGA ¥ UNICAMENTE LDS VAUDOS

SERAN PROCEDENTES PAFA PAGD.

EL ADMINISTRADOR DEL'EONTRATO SEFA GUIEN DARA LA AUTORIZACION PARA QUE La DIFECCION DE FINANZAS
FAOCEDA ASU PAGO DE ACUERDO A LD NORMADC EN £L ANEXO CUZNTAS CONTABLES DEL PROCEDIMENTO PARA LA
RECEPGION, GLDSA ¥ AFRQBACIQN OF DOCUMENTOS PRESENTADOS FARA TRAMITE DE PAGO ¥ LA CONSTITUCICH,
MODIFICACION, CANCELAGION, OFERACIGN Y CONTROL DE FONDOS FLIOS®, MISHOS OUE SE ENCUENTRAN PUBLICADOS
EN & 4 DIRECCION:

“EL PAOVEEDOR" SZ OBLIGA A NO CAMCELAR ANTE EL SAT LOS CFOI A FAYOR DE “EL INSTITUTO" PREVIAMENTE
VALIDADOS EN EL POATAL O SERVICIOS A PROVEEDORES, SALYO JUSTIFICACION Y COMUNCACICN POR PASTE DEL.
MISMO AL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO PARA SU AUTORIZACKON EXPFZSA, DEBIENDO ESTE INFOFMAR A LAS AREAS
DE ICACION Y

DEXC PRECIO UNTARID Y COSTO
ToTAL

INFORBE AKALITICO DEL LOTE A ENTREGAR EMITIDO POR Fi LABORATORK) DE CONTHOL DE CAUDAD DEL
FAGRCANTE O AQUEL QUE S2 HAVA DETERMINADU EN LA CONVOCATORIA Y EN EL CONTRATO O CONVENID
MODIFICATORIC.

+ ESCAITD PREFERENTEMENTE EN PAPELMEMBRETADO, EN EL CUAL POR SU PROPIO DERECHO 0 A TRAVES DE S
FEFRESENTANTE LEGAL GARANTICE QUE EL PEFIODO DE CADUCIDAD OF L0S BIENES NGO PODFA SER MENOR A
12100621 LESES, CONTADOS & PAFTIR DE L3 Fecha D Bl DE ESTOS (S0LD APLICA PARA BIEHES

AAPELTTICOS)

EN CASO DE N
FECHA OE ENTREGA DE LOS MISMCS

HASTA DE PARTIA DE LA

DE DICTAMEN D INCUMPUMIENT AL LOTE A EVALUAR.

‘CORRESPONDERA A L NERF “EL PROVEEDOR" NO
‘CUENTEN CON RERORTE DE INCLMPLIMIENIO POR PAAITE CE “EL SSTITUTO™ A TRAVES DE LA GCOGRDINACION DE
GONTROL TECKICO DE INSUMOS {COCT).

SEPTIMA.- CAKJE OF LOS BIENES- EL INSTITUTO™ A TRAVES DEL ADMNISTRADOR DEL PRESENTE COHTRATO £N SUS
DELEGACIONES, UMAE'S /0 LA COCROINAGIN DE CONFROL DE ABASTO, PODRA SOLICITAR POR ESCRITO O FOR
CORAEQ ELECTRONICO A ~EL PROVEEDOR™ EL CAPUE DE LOS BIENES QUE FRESENTEN DEFECTCS 0 VICIOS OCULIOS,
L& NOTIFICACION SE REALIZARA A LAS PERSONAS Y/O DIRECCIGNES OUE “EL PROVEEDOR' DETERMINO COMO
CONTACTOS OFICULES.

“EL PAOVEEDOR' AGEPTA REGPONDER EN CUAGUIER CASO. UE LOS DEFECTOS ¥ WCIOS OCLLTCS DE LOS BIENES

ENTREGADOS TANTO DURANTE LA VIGENCA'CEL CONTRATO COMO DURANTE LA VIDA UTIL DEL PRODLCTO, Y TENDRA

UN PLAZD MAXIMO OF 10 (IEZ) DiAS HABILES CONTADOS A PARTIRLDE LA NOTIFICACIGN FARA REALIZAR EL CANUE OC

LOS BENES PO OIHOS LOTCS QUE 40 FAESEXTEN 103 DEFECTOS 0 VoS DELLIOS DENTIRCADGS, ENCAS0 22
L SPONDIE

EN LOS CASOS CUE "EL PROVEEDOR 10 REAUCE EL CANJE O Lk FECOLECCKIN DE LOS BIENES DEFECIUOS0S ¥/

OiAS NATURALES POSTERICRES A LA SOLCTIUD FOR PAATE DE ‘EL MSTITUTOY WAS LOS NTERESSS
CORRESFUNDENTES, CONFORME A LA TASA QUE ESTABLEZCA LA LEY DE INGRESOS OE LA FEDERACION, EN LOS
CASOS DE FAORROGA PARA EL PAGO OE CREDITOS FISCALES L0S INTERZSES SE CALCULARAN SORAE LAS
CANTIDADES CESOY LA FECHA EH QUE *EL BiSTITUTO"
HAYA REALIZADO EL PAGO £€ DIGHOS EIENES

EN EL SUPUESTO ANTERIOR, PARA CASD DE LOS BIENES, CUYA DISPOSICION ANAL SEA LA DESTRUCOION, “EL
PRAVEEDOR’ CUBFIRA EL IMPOFTE DE L& DESTRUCCKIM, & AS TARDAR 10 [DIEZ) DIAS NATURALES, POSTERIORZS A
LA SOUCITUD POR FARTE DE *EL STITUTO". OF 1) CUMPLIA CON LG ANTERLOR S CONSIDERARA CCMO PAGO EN
EXCESO ¥ 5E FROCEDERA EN LS TERMINGS LEL PARRAFQ ANTERIOR, TOMANDO COMO BASE LA FECHA LIMITE PARA
ELCALZU.O DE LOS INVERESES EL DA SIGUIENTE A LA FECHA LIMTE DE PAGO.

CANE.

~EL PROVEEQOR, PREVIA
NOTIFICACION OE "EL NSTITUTO”.

o

DE CONFORMDAD CON EL ARTICULD 31 FRACCION Il DEL 'RLAMSSF" Y LA NATURALEZA CE LOS BIENES DE LA
FRESENTE CONTRATACION, LA APLICACKON CE LA GARANTIA DE CUMPUMENTO SE HARA EFECTIVA POR EL MONTO
TOTAL DE L& OBUGACION GARMNTIZADA.

DECIMA CUARTA.- PENAS CONVENCIONALES,. - DE CONFGRMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 53 DE LA
“LAA5SP* Y % DE SU REGLAMENTO, LA PENA CONVENCIONAL AFLICABLE A ~EL PROVEEDOR™ POR ATRASO EN LA
ENTREGA DE LOS BIENES. LA CUAL SE APLICAFIA CLIANDO, POR CAUSAS MPUTABLES A "EL PROVEEDDR", LA ENTREGA
OF DS BIENES SE REAUCE CON ATRASG, CONSIDERANDO PARA ESTA DETERMINACION La FECHA CONVENIDA O
PACTADA EN EL PRESENTE CONTRATD, D ACUERDO A LD DETALLADO EN EL NUMERAL 11 A DE LOS TERMINGS Y

«  SE PENALZARA CON EL 25% (00S PUNTO CINCO POR CENTO) SIN CONSIDERAR EL IMPUESTO AL VALOR
AGREGADO (LV.A ), POR DIA NATURAL OE ATRASO, RASTA POR 4 (CUATRO} DAS.

+  ELPERIODO DE PENALIZACION COMIENZA A CONTAR A FARTIFL DEL Dik SIGUIENTE EN QUE SE CONGLUYE EL
PLAZO Q FECHA CONVENDA PARA LA ENTREGA DE LOS BIENES.
» LAPENACONVENCIGNAL FOR NATUFAL OE DE AGUERDO

VIGESMA. ¥ A DE !

EL APARTAD) DE DECLARACIONES DE ~EL INSTITUTO" DE ESTE INSTRUMENTO JURIDICO, ADMINISTRAR Y VERUFICAR EL
CUMPLMENTO DEL PFESENTE CONTAATO; DE CONFORMIDAD CON L0 ESTABLECID EN EL PENULTIHO ¥ LLTIMO
FARRAFQ DEL ATICULO 34 OEL ‘RLAASSP".

ENEL SE LLEVE TEMPORALO 0
PUBLICCS. TENDRA CARGCTER DEE ADMNISTRADOR DL CONTRATO LA PERSNA QUE LO SUSTITUYA EN EL CARGO O
'AQUEL CUE SEA DESIGNADD PARA TAL EFEGTO.

VIGESIMA PRIMERA.- CONCILIACIOMN.. EN CUALOUIER MOMENTQ DURANTE 1 VIGENCIA DEL PRESERTE CONTRATO, “EL
PROVEEDOR" 0 “EL MSTTUTO" POCRAN PRESENTAR ANTE EL ORGAND INTERNO DE CONTROL EN “EL INSTTUTO™
‘SOUCTUD DE CONCILACIGN PCR DESAVENENCIAS, DERIVADAS DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURDICO, CONFORBE A
LO DISPUESTO POR LA"LAASSF" Y SU REGLAMENTO.

LA SOUCITUD SE PRESENTARA MEDIANTE ESCRITO, EL CUAL CONTENDRA LOS REQUISTOS CONTEMDOS EN L
AFUICULD 15 DE LA LEY FEDERAL OF PROCEDIMIENTO ADMNSTRATIVO, ADEMAS HARA REFERERGIA AL NUMERQ DE
CONTRATO, AL_SERVIDUR PUBUCO ENCAPGADO DE SU ADMINSTRACION, ORIETO, VIGENCA Y EL MONTO CEL
'CONTRATO, SERALANDO, EN SU CASO, SOBRE LA EXISTENCIA DE CONVENIOS MOCIFICATORIOS, DEBIENDO ADJUNTAR
coRa SEN

VIGEGIMA SEGUNDA.- LEGISLACION APLICABLE.- “LAS PARTES” SE OBUGAN A SUVETARSE ESTRICTAMENTE PARA EL
DL PRESENTE CONTRAIC, A TODAS Y CADA UNA DE LAS GLAUSULAS DEL MiSMO, ASI COMO A LO

CON EL FORGENTAE DE ENAUZACION ESTABLECIOO, APLGADD AL YALOR DE LOS MENES ENTREGAOCS CON
ATRASO, ¥ DE MANERA PROPORCIONAL AL JMPORTE DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO GUE CORFESPONDA AL
CONGEPTO. LA SUMA DE L2 PENAS CONVENCIONALES MO DEBER EXCEDEREL IMPORTE DE DCHA GARMNTIA

FARA AUTORZAR EL PAGO DE LOS BIENES PREVIAMENTE “EL PROVEEDORT TIENE QUE HAEER CURIERTO LAS PENAS

A EN EL PRESENTE CONTRATO ¥ EN LA CONVOCATORIA EL

PROCEDIMIENTO OE CONTRATACION DEL CUAL DERIVA ESTE INSTRUMENTQ JURIDIGD. EL ADMINISTAADOR BEL.

CONTRATD SERA FL RESPONSABLE DE VERFIGH OUE SE CLIFLA E5TA GBLIGACKAN, DENTRO DE 1055 (CIN00) DS
WSION DEL

DECIMA QUINTA. DEDUCCIONES.- CON FUNDAMENTO EN L0 DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 53 B.S O LA LEY OE
ADGUICIONES, ARAENDAMIENTCS ¥ SERVICIOS DEL SECTOR FUBLICO Y 97 OE SU REGLAMENTO, LS DEDLCCIONES
SE APLICARAN CONFORWE A LAS CAUSAS, PORCENTAIES ¥ CALCULDS PREVISTOS EN EL KUMERAL 11 INCISO B) DE LOS
TERMINDS ¥ CONDICIONES, MISWOS GUE SE INTEGRAN EN EL ANEXD 2 (DOS) DEL PRESENTE CONTRATO, AS] COMO A
LA CONDICIONES CE LA ¥, JUNTA DE EL DEL CUAL DERIVA EL
PRESENTE CONIRWIO, DISPONELES PARA SU CONSULTA EN EL PORTAL DE COMPRAS GUSEFNAMEKTALES
COMPRANET 6.0,

EL ADM.NSTRADOR DEL PRESENTE CONTRATQ SERA RESPONSABLE DEL GALCULO, APLICAGIGN ¥ SEGUIMIENTO OE
LAS DEDUCCICNES.

EL MONTO MAXIMO DE APUCACKIN DE LAS DEDUCCIONES NO PODFAN SER MAYOR AL OUE RESULTE DE APLICAR EL
PORCENTALE DE LA GARANTLA DE CUMPLMIENTO DEL PRESENTE CORTRATD

FAGO DE CUALCUIER CONTRATO FORMALIZAZO.

~EL PROVEEDOR" i ENTRE NOTAD CENGDAR
GUMPLIMENTD A LO ESTIPULACO *EL INSTITUTD? DESCONTARA LAS CANTIDADES OUE RESULTEN DE APLICAR LA
SANCION SOBE LOS PAGOS QUE DEBA CUBRIA “EL PROVEEDOR. POR LO TANTO_ EL PRGVEEDOR" AUTORIZA A
DESCONTAR LAS CANTICADES OUS RESLLTEN DE APLCAR LAS SANCIONES SERWLADAS EN LOS PARAAFOS
ANTERICRES. SOBAE L0S PAGOS CLE A ESTE DEEA CUBRIRLE *EL INSTITUTO" DUFANTE EL PERICO0 EN GUE INCURRA
VIO SE MANTENGA EN DEL SWANISTRO DE LOS BIENES. EL LIMITE PARA LA APLICACION

MONTO DE LA GARAKTIA D X

100 ENLOS

DECIMA SEXTA~ NTICIFABA.- 0E "
“LARGSP V 102 DEL 'FLASSP", *EL IMSTITUTG" PODRA DAA POR TERMINADO ANTICIFADAMENTE EL PRESENTE
CONTRATO SIN RESPGNSABILIOAD PARA ESTE ¥ SIN KECESIDAD OF GUE MEDIE RESOLLCION JDICUL ALGUNA,
CUANDO CONCURRAN RAZONES OF INTERES GENERAL © BIEN, CLANDQ POR CAUSAS JUSTIFICADAS SE EXTINGA LA
NECESIOAD DE REQUERIR LOS BENES OBJETO DEL PRESENTE CONTRATO, ¥ SE DEMUESTRE QUE DF CONTINUAR CON
ELCUNP € LAS OAL ALGUN DANO O PERJICI) A ELINSTITUTO" 0 SE
DETERMINE U NUUDAD DE LOS AGROS CUE DERON ORIGEN AL FRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, CON MOTIVO BE
_..,oznmo.._h,oz DF UNA INCONFORMIDAD O NTERVERCION DE OFIGID EMITIDA POR LA SECRETARIA DE LA FUNCICH
PBUCA

EN ESI0S CASOS *EL INSTITUTD" FEEMBOLSARA A 'EL PROVEEDOR" LOS GASTOS MO RECUPERABLES EN OUE HAYA
NCURFIDO, SIEMPRE OUE ESTOS SEAN RAZONABLES, HOBADOS Y SE RELACID! CON
ELPRESENTE IMSTRUMENTO.LURIDICO.

DECMA SEPTMA- RESCIION ADMMSTAATVA DEL CONTRATO. “EL WSTITUTO" PODRA RESCINDIA
¥ SIN NECESIDAD DE RESOLUCION JUDICIAL PREVIA EL PRESENTE CONTRATO EN CUALOLIER

OCTAVA.- DEVOL STORIDADE!

i £
PODRA RESCINDIR EL PRESENTE

MOMERTO CLIANDO “EL PROVEEDOR” ACTUALICE ALGUNO DE LOS SUPUESTOS QUE DE MANERA ENUNCIATIVA MAS KO

“EL INSTIUTO"
CONTRATO Y APLICAR LA SANCION CONTRACTUAL CORRESPONDIENIE, SOLCITARA A =EL PROVEEDOR" LA
‘AECOLECCION DE DS INSUMODS, L CLAL DEBERA CONCLUIRSE EN UN PLAZO NO KAYOR A 15 (QUINGE) DIAS HABILES
(GONTADOS A PAFTIR DE LA NOTIFICACKON POR PARTE DE “EL INSTIUTGY", OE CONFORMICAD A LD DISFLESTO EN EL
NUMERAL 122 DE LOS 1ERMINOS Y CONDICIONES, INTEGRADOS EN EL ANEXO 2 (DOS) DEL PRESENTE INSTRUMENTO
RGO

TAMIEN PROCEDERA Li DEVOLUCION DEL TOTAL DE LAS EXISTENCIAS DE LOS BIENES A *EL PROVEEDOR', CLANDO
CON FOSTERIDRITAD 2 LA ENTREGA DE LOS LDTES CORREGIDOS SE DETECTE EL MIMO DEFEZTO DE LOS LOTES
ANTERORES Q ESTOS N HAYAN SID0 CANUEADOS

QMTATH ERALAN

L CUANDO NO ENTREGUE L& GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL PRESENTE CONTRATO, A MAS TARQAR DENTRO DE
LOS DIEZ DIAS NATURALES POSTERIORES A LA FIRMA.

2 CUANDD INCURRA EN FALTA DE VERACICAD TOTAL O PARCIAL RESPEGTO A Li INFGRMACION PROFORCIONADA
‘PAPA LA CELEBRACION DE ESTE CONTRATO.

3 CUMDO SE INCUMPLA, TOTAL O FARCIALMENTE,
E5TE INSTRUMENTD JURIDICO ¥ SUS ANEXTS.

A CUANDD SE COPRUEBE GUE 'EL PROVEEDOR® HAVA ENTREGADO BIENES CON DESCRPTIONES V
CARACTERISTICAS DISTINTAS A LAS PACTADAS EN ESTE CONTRATO O CUANDX) NO LOS ENTREGUE CONFORME A

DE LAS DBUGACONES BN

LA NORMAS INSTITUTD”

“EL NTITUTO" PODRA DAR OISPOSICION FINAL DE LOS ENES QUE NO SEAN CANJEADCS ¥/ ¥
APUCARS £ ~EL PROVEEDOR” LAS SANCIONES CORRESFONDIENTES.

NOVENA.- RESPONSABILIDAD. * EL PROVEEDOR' SE CBLIGA A RESPONDER POR SU CUENTA Y AIESGO DE LOS DATIOS
Y/0 PEFULICIOS QUE POR INCSSERVANGIA O NEGUIGENCIA DE $U PARTE, LLEGUE A CAUSAR A *EL IRSTITUTD* Y0 A
TERCEROS, CON MOTIVD DE LAS OSLIBACIORES PACTADAS EN ESTE INSTRUMENTO SURIDICO, DE CONFORMIDAD CON
L0 ESTABLECIDD EN EL ARTICULD 53 DE LA "LAASSP"

-

“EL PROVEEDOR' LE HAYAN SIDO DEVUELTOS PARA CANUE, FOR
PROBLEWAS DE CALIDAD, CEFECTOS O VICKIS OCLATOS, DE ACUEROO A 10 ESTIPULADO EN EL FRESENIE
CONTRATO).
& CUAKDD SE TRANSMITAN TOTAL O PARCIALMENTE, BAIO CUALGUIER TITULO ¥ A FAVOR DE CUALDUER OTRA
PERSONA FISICA O MORAL, LOS DERECHOS Y OBUGACIONES DERWADOS DEL PRESENTE INSTRUMENTO

JURIDICO, “ELISTITUTO

ESTABLECIDO EN LA "LAASSP", SU REGLAMENTO, Y SUPLETORIAMENTE AL CODIGD GIVIL FEDERAL A LA LEY FEDERAL
O PROCEDIMENTO ADMINISTRATIVD, AL CODIGO FECERAL D PROCETVMIENTOS CIVILES Y DEMAS ORDENAMIENTOS
APUICABLES EN LA MATERiA

VIGESIMA TERGERA. JURSDICGIOH- PARA LA INTERFRETACION Y CUMPLIMIENTO DE ESTE INSTRUMENTO JURIDICO.

5[ COMO PARA TODO AGUELLD QUE NO ESTE EXPRESAMENTE ESTIPULADO EN EL ISIO, "LAS PARTES” S& SOMETEN

‘A L& JURSDICCIGN DF LOS TRBUNALES FEDERALES COMPETEATES DE LA CIUDAD DE MEXICO, RENUNCANDO A
£S PUDIERK CORRESPONDER.

VIGESMA CUARTA - RELAGION DE (O3 QUE SE R UE
CONFOFMIDAD'Y FORMAN PARTE INEGRANTE OEL PRESENTE CONTRATD.

ANEXO 1 {810} TECHICAS

AHEXD 2{005) “TERMNGS ¥ CONDICIONES, LLGARES DE ENTFEGA Y PAGO DE LDS BIENES
ADMINISTRADORES DEL CONTRATO Y ESQUEMAS PARTICULARES OF ENTREGAS™

ANEXDI(TRES) DICTAVEN DE DISPONIILIDAD PRESUPUESTAL PREVI0"

ANEXO 4 [CUATRO} "FROPLESTA ECONOMICA"

PREVIA LECTURA Y CEBIDAMENTE ENTERADAS “LAS PARTES® DEL CONIENIOO, ALCANCE Y FUEFZA LEGAL DEL
PRESENTE CONTRATO, EN VIFTUD DE OLE SE AILSTA A LA EXPRESION DE SU UBAE VOLUNTAD ¥ OUE Sl
CONSENTIMIENTO NO SE ENCUENTRA AFECTADO PR DOLO, ERRDR, HALA FE K1 OTROS VICIDS DE LA VOLUNTAD, LO
FIRMAN Y RATIFIGAN EN SEXTUPLCADO, A EL DiA 15 OE NOVIEMERE
DE 2017, GUEDANDO UN EJEMPLAR EN PODER DE ~EL PROVEEDOR™ Y LOS DENAS EN PDEN DE ~EL INSTITUFO"




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 PLANEACION Y CONTRATOS

Contrato Niimero
ui70479

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







e
soogngdesa  Soudig 3p UOISING Bt apJ
um_o OUBJpa} ESOY BUlY of7] sy

‘N'W 00T/T19 SOSHd OHJO A VINALZS mOHzmHo‘ﬁ
NCH 00T/SZ S0SEd OWIYND A VININ B0k

¥

Fia

{'GONIO A VINENYAD SOINATDOYLYND SENOTTIN OULVNDIINIHA * OWIXYW
BOMAIDALES TIN OHJO A YINZIES SOINHIDHIAS SANOTIIW ZAEON ° OWINIW

PYALET NOD SHLYOIWI

98 LS ‘BhY TS
T9°8LY'S¥F’ 523

SZ'PSLBLL'6S

*YATYENDAY VZNYIA
*OLYEINGD TIQ HIYOdWI

9°8LY'SPY TS STTPSLIBLL'6S

OLAN OWINTIW

LEAN OWIXY¥W
HLIOdWI HILYOdKWI

"d 2140120 YHOH
/IT/LT0Z tyHDEA
TYNIDV

B0 PIB'ZS £1°988'9SS‘TS  286'C

01034d

OLNANOSEA  OININDSAT

() (%)

PLP9E/000°928 c0'€66'28  LB9's SLY'E
ILIOINI OTYYIINA YT YNINIW
0IDHdd YANYWAQ
T OXANY

£800LTOCECOTO0660 *NOIDISINOAY 'ON
6LP0LTN :OIVELNODY "ON
OYLSINIWAS AJ OI¥IIEY OLYEINOD

SOIDIA¥ES 3 NOIDVIWILNOD A SENIIE HQ NOIDISINOAY Ed NOIDYNIQIO0D

SENOIDISINOAY Hd YWALSISHNS IVS-SSWI
TYID0S O¥NDIS TIA ONYOIXEW OINLIISNI

489’8

LND-0ETT?0- H4Z :ojuedTaqed D4d

ODIXEW :©TOUdPs201d
ANYXOIQIIN :edigy

LAV¥-80G090- D45 :ajuedlxqed DJdi

COIXAW :e1ouspanoxd
UNITYNEIL edIey

TGN-ZZ9086- INWE :83UedTIqRd DAY

YIONTEd :eTDouapanoid
JINTIA edIeR

BL6-ECTTIG6~ WYS :23UBDTIqRd DAY

YIONYY¥d :BTOUSpadoid
dOOVIWIY¥d :edXel

W T/9W

(TN T/5W

T) YN0 Ya¥D TW 0T NOD SYIATTOdNY SHIL NO
D HSYANZ "YNONIYTIW 30 OW 0T ¥ AINATYAIN
03 YNONI¥TIW Hd OLVIOVT :ENATINOD YIATIO0
dWY ¥a¥0 HTAYLIOFANI NOIDNTOS “YNONIATIW

0060STT00860
f YENIIEE0D

TO TO 00TS 000 0TO

NOIDTI¥DSAa

OTNDILIYY TIA FAVTID

LESLOTO0 *¥OUZIAO¥A "ON

PUL-TZOT60-

"ATD HO 'Y°S '¥SDAL WWIYHA ¢

ALd ¢ ISR -
YOTAINOY

00005STT00660
:dss1g 'Jrserd






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 PLANEACION Y CONTRATOS

Contrato Numero
U170479

ANEXO 2 (DOS)

"TERMINOS Y CONDICIONES, LUGARES DE ENTREGA Y PAGO DE
LOS BIENES, ADMINISTRADORES DEL CONTRATO Y ESQUEMAS

PARTICULARES DE ENTREGAS”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 26 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATUL;Aff

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL







MEXICO

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD D'E ADMINISTRACION

Lt -

GOBIERNC DE LA REPUBLICA

En cumplimiento a Io dispuesto en el numeral 4.18.4. de las Politicas, Bases
ateria de

Seguro Social (POBALINES), se establecen los presentes Términos y Condiclo

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

EXO 3

IMSS

AN
TERMINOS Y CONDICIONES PARA PROCEDIMIENTO DE LICITACION PUBLICA
Lc

INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURADELOS T

- Adquisiciones, Arrendamientos_ y Prestacién de Servicios del Inst

Y Lineamientos en
ituto Mexicano dei
nes para la compra

de bienes terapéuticos de los grupos 010 Medicamentos, 030 Léicteos y 040 Psicotrépicos,
relativos a la Compra Consolidada de| ejercicio fiscal 2018,

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL (IMSS)

INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADD {ISSSTE) :

SECRETARIA DE LA DEFENSA NACIONAL (SEDENA)

PETROLEOS MEXICANOS (PEMEX)

1

2

3

4

5_ | SECRETARIA DE MARINA/DIRECCION GENERAL ADJUNTA DE SANIDAD NAVAL (SEMAR)
6

7

8

2

INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD DE BAJA CALIFORNIA SUR

10 | SECRETARFA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO

11_ | SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL DISTRITO FEDERAL

12 | INSTITUTO DE SALUD DE TUXTLA GUTIERREZ, CHIAPAS

13 | SERVICIOS DE SALUD DE CHIHUAHUA

14 | INSTITUTO CHIHUAHUENSE DE SALUD

15 | SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE COLIMA

16 | SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE DURANGO

17 | INSTITUTO DE SALUD DEL ESTADO DE MEXICO

16_{INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADG BE MEICE Y MUNICIPIOS (ISSEMYM)

13_ | INSTITUTO MATERNO INFANTIL DEL ESTADO DE MEXiCO

20__ | SERVICIOS ESTATALES DE SALUD Y/O SECRETARIA DE SALUD DELESTADO DE G UERRERQ.

21 | SERVICIOS DE SALUD DE MICHOACAN

22 { SERVICIOS DE SALUD DE MORELOS

23 | HOSPITAL DEL NINO MORELENSE

24 | SERVICIOS DE SALUD DE NAYARIT

25 _{ SERVICIOS DE SALUD DE OAXACA

26_ | SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA

27 | SERVICIOS ESTATALES DE SALUD DE QUINTANA ROD

28 | SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOS|

29 | SERVICIOS DE SALUD DE SINALOA

30 | SERVICIOS DE SALUD DE SONORA

31 | SECRETARIA DE SALUD DEL ESTADO DE TABASCO

32 | SECRETARIA DE SALUD ¥ O.P.D. SALUD DE TLAXCALA

1
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32 | CENTRO REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE CHIAPAS/HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PEDIATRICAS
34 | HOSPITAL DE LA MUJER

35 | HOSPITAL GENERAL DR. MANUEL GEA GONZALEZ

36 | HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

37 | HOSPITAL JUAREZ DE MEXICO

38 | HOSPITAL JUAREZ DEL CENTRO

3 | HOSPITAL NACIONAL HOMEOPATICO

20 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE CIUDAD VICTORIA TBICENTENARIO 2010”
21 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

22 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE LA PENINSULA DE YUCATAN

23 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE OAXACA

22 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO

a5 | INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA

26 | INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA IGNAQO CHAVEZ

27 | INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN

48 | INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS "ISMAEL cOslO VILLEGAS"
29 | INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIAY NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
50 | INSTITUTO NACIONAL DE PEDIATRIA

51| INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA ISIDRO ESPINOZA DE LOS REYES

52 | INSTITUTO NACIONAL DE PSIQUIATRIA RAMON DE LA FUENTE MURIZ

53 | INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION LUIS GUILLERMO IBARRA IBARRA

54 | SERVICIOS DE ATENCION PSIQUIATRICA

55 | HOSPITAL GENERAL DE MEXICO, "DR. EDUERDO LICEAGA"

Asimismo, se establece la cantidad minima de los bienes a contratar es del 40%, de conformidad con
lo establecido en el articulo 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Pablico (LAASSP), tal como se indica en el Anexo denominado “Requerimiento’

2. Descripcién ampliay detallada de los bienes.

Los bienes terapéuticos a adquirir, se encuentran en los siguientes grupos: 010 Medicamentos, 030
L acteos y 040 Psicotrépicos, contenidos en el Cuadro Basico y Catélogo 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.

Conforme a la descripcién de los cuadros y catélogos, 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 denominado “Requerimiento”.

3. Pruebas, método de evaluacion y resultado minimo que debe obtenerse (4.18.3 b)
POBALINES)

Exclusivamente seré necesaria la evaluacién de las claves detalladas en el anexo denominado
uClaves con Muestra” a las que se realizara una revision técnico-sanitaria-documental e inspeccién
fisica en las instalaciones del Instituto, para verificar por parte de la Coordinacién de Control Técnico
de Insumos, la concordancia de estas con las especificaciones y metodologias de prueba que s€
encuentran contenidas en la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos, Suplementos para
Dispositivos Médicos (aplicable de acuerdo a la fecha de fabricacién), o en las Normas Oficiales
Mexicanas, Normas Mexicanas, Nomas Intemacionales, Normas del Instituto Mexicano del Seguro
Social y a falta de éstas, de acuerdo a las especificaciones técnicas del fabricante y demas aplicables

| P
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IMSS

participante entregue al siguiente dfa habli de Ia vltima Jun
el Instituto Io siguiente:

* Escrito dlrigido al Instituto en papel membrétado con la razén social del licitante, a través del

cual solicite la evaluacién de la clave-marea vy fabricante que ofertars, haciendo referencia a|
nimero de licitacion piblica que corresponda.

* La cantidad de muestras indicada en el anexo denominado “Claves con muestra”, las cuales
deberdn ser de fabricacisn reciente, corresponder a un mismo nimero d

e lote por clave-mares
a ofertar y etiquetadas conforme lo establece I NOM-072-SSA1-2012 Etiquetado de
Medicamentos y de remedios herbolarios. '

por lo que no serén devueltas y servirdn para su comparacion con las entregadas por e licitante adjudicado duranté
la vigencia del contrato,

* Certificado de calidad emitido por el fabricante y/o Titular del Registro Sanitario
cofrespondiente al Iote de las muestras entregadas que

contenga la totalidad de las pruebas
contenidas en la normatividad aplicable al producto (incluyendo la especificacion y resultado)

Copia iegible del Registro Sanitario vigente o Prérroga vigente expedidos por la COFEPRIS o

documento en dichos términos y/o que no se hayan entregado 'la muestrad;

aquellas claves
requeridas en el anexo denominado “Claves con muestra” es motivo d& desechamiento de [as
propuestas técnicas de aquellas partidas y claves que no rednan cualquiera dé%gc;s requisitos,

El resultado de Ia eval
emisién del fallo.

Para las claves npo detalladas en ] Anexo denominado “Claves con muestra”, no serg necesaria la -
presentacién de Muestras, sujetandose a Ia evaluacién de los documentos requeridos en el apartado
de términos y condiciones.

| p
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4. Programa de entregas. (4.18.4 a) POBALINES).

Las entregas de las claves, se realizaran de acuerdo a la cantidad indicada en la orden de reposicion,
pedido, orden de suministro o documento, a través del cual la Institucion consolidada notifique Ia
solicitud de bienes, las cuales podran ser solicitadas a partir de! dia natural siguiente de la noftificacion
del fallo con entrega a partir del 2 de enero de 2018, conforme a las necesidades de cada Institucion.

La primera entrega de las claves, no podra ser mayor del 20% (veinte por ciento) de la cantidad
maxima adjudicada, la cual podré solicitarse con entrega a partir del 2 de enero de 2018, o bien de
emitirse el fallo posterior a esa fecha, a partir del dia natural siguiente a la notificacion del fallo,
conforme a la emisién de érdenes de reposicion para el IMSS, pedidos, 6rdenes de suministro ©
documento para las Instituciones consolidadas, siendo la entrega en un plazo méaximo de 15 dias
naturales posteriores @ 1a notificacion.

La vigencia de la contratacién seré del 1° de enero de 2018y hasta el 31 de diciembre de 2018, en
términos de lo dispuesto en el articulo 46 de la LAASSP y 84 de su Reglamento.

5. Norma © Especificaciéon Técnica que deben cumplir los bienes de los grupos 010
medicamentos y 040 estupefacientes y psicotrépicos. (4.18.4 b) POBALINES).

Normas:
« NORMA Oficial Mexicana NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion de —
medicamentos.

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

« NORMA Oficial Mexicana NOM-073-SSA1-2015, Estabilidad de farmacos Y
medicamentos, asl como remedios herbolarios.

« NORMA Oficial Mexicana NOM-164-SSA1-2015, Buenas préacticas de fabricacion de
farmacos. Vigente a partir del 02 de agosio de 2018.

« NORMA Oficial Mexicana NOM-184-SSA1-2012, Productos y servicios. Leche, férmula
lactea y producto lacteo combinado. Especificaciones sanitarias.

o NORMA Oficial Mexicana NOM-251-SSA1-2009, Practicas de higiene para el proceso
de alimentos, bebidas o suplementos alimenticios

5.1 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 & jo decretado en la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y Sus
suplementos, en las Normas Oficiales Mexicanas, Normmas Mexicanas, Normas Internacionales, -
especificamente NOM-059-SSA1-2015, NOM-072-SSA1-2012, NOM-073-SSA1-2015 ¥y NOM-164-

s ﬁ; \
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» deberdn 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 lo

determinen procedents, se realizardn pruebas de funcionalidad ante e laboratorio acreditado por la
Entidad Mexicana de Acreditacién (EMA)

con lo establecido en |a NORMA Oficial Mexicana NOM-184-SSA1

2012, Productos Y servicios.
Leche, formula iactea Yy producto lécteo combinado Especificacion

es sanitarias, asi como con las

las especificaciones técnicas del
fabricante, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 53 y 55 de 1a Ley Federal sobre

Metrologia y Normalizacién; o especificaciones técnicas que se sefialan en €l articulo 67 de Ig Ley
mencionada o bien, deberan cumplir con las caracteristicas y especificacliones requeridas en Ja
presente Convocatoria, por la(s) clave(s) en la(s) que participe v a falta de estas las especificaciones
técnicas del fabricante. En todos los casos cuando Jas dependencias o entidades lo determinen

procedente, se realizargn pruebas de funcionalidad ante e laboratorio acreditado por la Entidad
Mexicana de Acreditacién (EMA),

-251-SSA1 -2009, Practicas

de higiene para e| Proceso de alimentos, bebidas o suplementos alimenticios, Especificaciones

sanitarias, asi como con |ag especificaciones técnicas del IMSS y a falta de éstas, de acuerdo a |ag
especificaciones técnicas del fabricante, de conformidad con lo dispuesto

en los articulos 53 y 55 de
la Ley Federal sobre Metrologia v Normalizacién; o especificaciones técnicas que se sefialan en ¢}
articulo 67 de la Ley mencionada o bien, deberan cumplir con las caracteristicas y especificaciones

el laboratorio acreditado por Ia
Entidad Mexicana de Acreditacién (EMA). Al 55
6. Licenclas, Permisos, Registros, Certificados o Autorizaeioné?’:

Gue: de?bélg'é.umplir )
aplicarse al bien. (4.18.4 c) POBALINES). W ey

¥
P

Como parte de Ia propuesta técnica, los licitantes deberan presentar o siguiente:
6.1 Registro Sanitario.

- Copia legible del Registro Sanitario vigente, expedido por la Comisidn Federal parg Iz
Proteccién Contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS), conforme a lo establecido en'el
articulo 376 de Ig Ley General de Sajud debidamente referenciadg co
ofertado a 12 digitos el cual debers corresponder a los i :
podré integrar los anexos co pondientes a la informacis I ipcié
y/o marbete, a efecto de que pueda acreditar fehacient
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cumple con la cédula descriptiva del Cuadro Bésico y Catélogo de Insumos del Sector
Salud.

- En caso de que el Registro Sanltario no se encuentre 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 trémite de prorroga del Registro Sanitario,
presentado ante la COFEPRIS; y

3.- Carta en hoja membretada y firmada por el representante legal de! Titular del Registro
Sanitario, en donde manifieste que el tramite de prorroga del Registro Sanitario, del cual

presenta copia, fue sometido en tiempo y forma, y que el acuse de recibo presentado
corresponde 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 contratacién y posterior a su adjudicacion, los Registros Sanitarios con la
COFEPRIS.

6.2 En caso de que los bienes ofertados no requieran Registro Sanitario, se debera presentar:

- Etiqueta del producto terminado para su comercializacion, que acredite el cumplimiento de la

descripcion del bien indicada en el Anexo denominado *REQUERIMIENTO", en idioma —

espafiol, identificando o referenciando la clave del bien ofertado a 12 digitos), v;

La etiqueta se define como el marbete, rotulo, marca o imagen gréfica que se haya escrito,
impreso, estarcido, marcado, marcado en relieve o en hueco, grabado, adherido o precintado
en cualquier material susceptible de contener el insumo, incluyendo el envase mismo, que
permitan acreditar claramente las especificaciones Yy caracteristicas de los bienes ofertados;
documental que deberan exhibirse

- Constancia emitida por COFEPRIS en la que se manifieste que el bien ofertado no requiere de

Registro Sanitario, en la que indique de manera expresa la clave y/o descripcién del mismo.
6.3 Licencias y Avisos
6.2.1. En caso de que el licitante no sea el titular del Registro Sanitario:

o Aviso de Funcionamiento (salvo que se trate de estupefacientes, psicotrépicos,
sueros, antitoxinas de origen animal y hemoderivados).
o Aviso de Responsable Sanitario.

6.3.2. En caso de que el licitante sea el titular del Registro Sanitario y oferte estupefacientes,
sicotrépicos, sueros, antitoxinas de ori imal v hemoderivados:

e Licencia Sanitaria y aviso de responsable Sanitario.

6.4 Carta de Respaldo. En caso de que el licitante no sea titular del o los Registros Sanitarios de los
bienes que oferta, debera proporcionar carta del titular del registro sanitario, en la que manifieste
el respaldo de la propuesta técnica con la que participa y se obliga & cumplir en el tiempQ de
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por la (s) clave
a la vista las

entrega y plazo de garantia de los insumos para la salud objeto de ésta licitecién:
(s) en la (s) que participe. Asimismo, manifestar que se compromete poner
especificaciones técnicas de calidad, métodos de prueba, sustancias de referencia

de estabilidad acelerada Y a largo plazo, asi como Ia validaclon de métodos de
insumos que oferta, en el momento Gue se le requiera.

6.5 Acuse de recibo de las muestras,

muestras y documentacion de aquellos nimeros de claves que se indican en e] A,
requerimiento en la columna “Claves con Muestra®, y sea emitido por
las reciba en e] domicilio indicado en el numeral 3 del presente documento.

hexo denominado
personal de la COCTI que

6.6 Folletos o catilogos o fotografias o manuales, entre otros,

Para comprobar las
especificaciones técnicag requeridas. (4.18.4 d) POBALINES).

Para el presente procedimiento no se requieren folletos, catélogos, foto
para comprobar ias especificaciones técnicas, la inform
Registros Sanitarios y las IPP,

grafias, manuales, entre otros
acién solicitada debers estar contenida en los

7. Visitas a las instelaciones institucionales donde se suministrardn o colocarén los bienes.
(4.184 ¢) POBALINES). '

Para el presente proc

edimiento no se realizaran visitas a las instalaciones institucionales por
parte de los licitantes.

8. Visitas a las instalaciones de los licitantes. (4.18.4 f) POBALINES),

PEAR
- E
L2

Para el presente procedimisnto no se realizardn visitas a lag instalaciones *ifé;{

9. Plazo, lugar y condiciones de entrega de los bienes. (4.18.4g) POBALINé’S)?H__ .
9.1 Plazo y lugar de entrega

La claves deberan ser entregadas en los destinos y domicilios sefialado
“Lugares de entrega” y “Lugares de entrega y pago IMSS™,

pendencias y entidades requirente a través de.
a

mento a través del cugl |
depsndencia o entidag requirente notifique la solicitud de bienes, en las cuales se indicarg la
descripcion del articulo, la cantidad de piezas, la fecha y lugar de entrega.

Las érdenes de reposicién para el IMSS, pedido, orden de suministro o documento g través del cual
la dependencia o entidad requirente notifique la solicitud de bienes, tendrs un periodo de vigencia de
15 (quince) dias naturales como entrega oportuna mss un maximo de 4 (cuatro) dias naturales de
atraso con la aplicacién de la pena convencional correspondiente. La contabitizacién de los dias sera
& partir del siguiente dia natural en que sea emitidg la orden de reposicion

del IMSS o notificado e|
Pedido, orden de suministro o documento para la dependencia o entidad requirente,

’ P
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Las dependencias 0 entidades requirentes validaran que con independencia de estos parametros, no
se generen solicitudes por punto de entrega y proveedor menores a $500.00 (quinientos pesos
00/100 m.n.) a fin de garantizar la costeabilidad de las mismas.

Las dependencias O entidades requirentes podran solicitar entregas hasta por el total del saldo del
contrato, lo cual se haréa del conocimiento del proveedor a través de la solicitud (orden de reposicion,

pedido, orden de suministro o documento a través del cual se notifique la solicitud de bienes).

El proveedor debera entregar los bienes 2 mas tardar el dia que concluya el plazo pactado como
entrega oportuna, salvo que el dia de conclusion del plazo coincida con un dia inhdbil, en cuyo caso
la fecha de entrega sé recorrerd al siguiente dia habil sin dar lugar a la aplicacion de penas
convencionales, sin embargo, Si el término del plazo no coincide con un dia inhabil y el proveedor no
entrega los bienes en esa fecha, los dias inhabiles siguientes contaran como naturales para efectos
de la aplicacion de penas convencionales.

De la fecha establecida en el calendario para la entrega, el proveedor tendré 4 (cuatro) dias mas para
la entregar, considerando este periodo como entrega extemporénea con la aplicaciéon de penas
convencionales.

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

Las dependencias © entidades requirentes podran cancelar las ordenes de reposicién, pedido, orden
de suministro, dentro de los 3 dias naturales posteriores a su emision o notificacion, salvo los casos
en gue posteriormente se conozca algGn problema de calidad en los bienes que serén recibidos.

La notificacién de la cancelacion de ordenes de reposicién, pedidos, ordenes de suministro o
documentos que establezcan para su solicitud, se informaré al proveedor a través de la direccion
electrénica (http:llsai.imss.gob.mx) para el caso del IMSS y/o correo electronico y/lo llamada
telefonica.

Las cancelaciones por parte de las dependencias y entidades requirentes se podrén realizar por los
siguientes supuestos:

Duplicidad en la emision.

Por notificacion de la rescision administrativa del contrato.

Terminacion anticipada del contrato.

Por incumplimiento a las especificaciones técnicas de calidad.

Omisién a la solicitud de canje © recoleccion de bienes realizada por el Instituto, por diversos
motivos (calldad, caducidad, etc.).

. Problemas técnicos del sistema que emite la orden.

. Por cualquier otra causa que implique algun dano o perjuicio al Instituto.

s @& a ¢ @&

Las ordenes de reposicion, pedidos, 6rdenes de suministro o documentos gue establezcan para su
solicitud, podran ser canceladas a solicitud por escrito del proveedor y previo andlisis por parte de las
dependencias ¥ entidades requirentes, bajo los siguientes supuestos:

| # N
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o Cuando se soliclte |a entrega de narcéticos, estupefacientes y biolégicos en almacenes o
unidades que no cuenten con Licencia Sanitaria.

. Cuando se supere |a cantidad mé&xima adjudicada, y no se haya hecho del conocimiento del
proveedor o éste no haya aceptado el incremento a la contratacisn.

Para el IMSS:

Al momento de Ia entrega emitird nimero de alta en el Sistema de Abasto Institucional &l proveedor
directamente en el iugar donde se realiza Ia entrega, mismo que puede ser visualizado por el
proveedor adjudicado en ej portal de proveedores.

Las érdenes de reposicién seran notificadas a los proveedores a fravés

de la Pégina de internet de
Proveedores ubicada en Ia direccién electrénica (http:llsai.imss.gob.mx).

proporcione, en el entendido qu

se dard por confirmada su recepcion. Para el caso de las llamadas telef

confirmadas si se logra Ia comunicacién, para este caso. el Instituto solicitara el
persona que atendié la llamada.

£l personal encargado de la recepcién sers el administrador del contratoy o la persona qué" éste

designe para tal efecto, no serd necesario elaborar acta de entrega-recepcién, toda vez que paré *Ia
i i el IMSS a través del Sistema de

Sector Salud, asi como en el Cuadro Bssico 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.
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Se verificara que los bienes se encuentren adecuadamente empacados, con las envolturas originales
del fabricante y las condiclones de embalaje que los resguarden del polvo y 12 humedad, debiendo
garantizar la identificacion y entrega de los bienes que preserven sus cualidades durante el transporte
y almacenaje, sin merma de su vida utit y sin dafio o perjuicio alguno.

En caso de ser distribuidor, en el empague secundario © colectivo se deberé incluir una etiqueta
donde se observe su razén social, RFC y domicilio.

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

El proveedor debera entregar junto con los bienes:

« Orden de Reposicion o remision O pedido u orden de suministro, en la que se indique el
namero de lote o de serie en su caso, fecha de caducidad (en caso de aplicar) nimero de
piezas, descripcion de los bienes, precio unitario y costo total.

« Informe analitico del lote a entregar emitido por el laboratorio de control de calidad del
fabricante o aquél que se haya determinado en la convocatoria a la licitacion o invitacion y en
el contrato o convenio modificatorio respectivo (solo aplica para bienes terapéuticos).

« Escrito preferentemente en papel membretado en ol cual el Proveedor por su propio derecho ©
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 (solo
aplica para bienes terapéuticos).

o Los Proveedores podran entregar bienes con una caducidad minima hasta de 9 (nueve)
meses, siempre y cuando entreguen una carta compromiso, en la cual se obliguen a canjear,
dentro del plazo establecido en la convocatoria, invitacion o cotizacién, sin costo alguno para
las Dependencias y Entidades requirentes, aquelios bienes que no sean consumidos dentro
de su vida util.

e Se podra considerar una caducidad menor a 9 (nueve) meses, cuando se acredite que los
bienes tienen una vida dtil menor a partir de la fecha de fabricacion.

Los envases secundarios y a falta de éstos los envases primarios, deberan contener contra etiquetas
sin cubrir leyendas originales, indicando la clave del bien a 12 diglitos en apego @ lo establecido en
el numeral 5.28 de la Norma Oficial Mexicana NOM-072-SSA1-2012,

Las condiciones de entrega detalladas en el presente apartado resuitan aplicables para todas las
dependencias Yy entidades participantes, salvo para el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de
los Trabajadores del Estado, cuyas especificaciones se incluyen en el anexo denominado lugares de
entrega apartado ISSSTE.

Para el IMSS, como se indica en el Anexo denominado Requerimiento, columna ‘Esquemas
particulares de entrega para el IMSS" se consideran los siguientes esquemas, cuyas condiciones
adicionales o especiales se detallan en el anexo denominado “Esquemas particulares de entrega para
IMSS”:

o Consumo en demanda

o Entrega hospitalaria \\
10 T\°
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o Entrega domicilaria
o Metas médicas
© Vaporizadores

10 Abastecimiento Simultaneo (4.18.4 h) POBALINES)

» Y en caso de no aceptar, se declarara desierta Y 8& proceders a efectuar otro

En este sentido Yy en apego a lo antes sefialado se determina lo siguiente:

Con Precio Méximo de Referencia

iMSS
DOs 80% 20%

ISSSTE
PEMEX

11
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Claves de Consumo en Demanda

El resto de las Dependencias y Entidedes requirentes atendiendo a que existe proveeduria suficiente
que pueda cubrir la demanda estimada, una fuente de abastecimiento, para lo cual se debera
considerar lo sefialado en el articulo 50 del RLAASSP.

11. Penas convencionales y deducciones {4.18.4 1) POBALINES).

Con el proposito de garantizar el cabal cumplimiento a las obligaciones establecidas en los contrates
que se deriven de la presente licitacion, de conformidad a lo establecido en los articulos 456, fraccion
XIX, 63 y 53 bis, de la LAASSP y 85 fraccion V, 86 segundo parrafo, 95, 96, 97 y 100 de su
Reglamento; se aplicaran las sanciones descritas a continuacién o, en su caso, sé lievara a cabo la
cancelacién de partidas o la rescision administrativa del contrato.

a. Penas Convencionales.

De conformidad con el Articulo 53 de la LAASSP y 95 de su Reglamento, procederd 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 contractugimente entre las partes, considerando lo siguiente:

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

« Se determinara en funcién de los bienes no entregados en la fecha convenida.

« El periodo de penalizacién comienza a contar a partir del dia siguiente en que $6 concluye el
plazo o fecha convenida para la entrega de los bienes.

o La pena convencional por atraso se calcularé por cada dia natural de incumplimiento, de
acuerdo con el porcentaje de penalizacion establecido, aplicado al valor de los bienes
entregados con atraso, Yy de manera proporcional al importe de la garantia de cumplimiento
que corresponda al concepto. La suma de las penas convencionales no deberd exceder el
importe de dicha garantia.

La penalizacion por atraso en la entrega de bienes, consideraré lo siguiente:

« El servidor ptiblico designado como administrador del contrato, sera el responsable del célculo,
aplicacion y dar seguimlento de las penas convencionales.

“ f
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* La pena convencional se calcularg por el administrador dej contrato, por cada dia de atraso por
la falta de cumplimiento de entregar en tiempo los bienes, de acuerdo con el porcentaje de
Penalizacion establecido Para el corespondiente pProcedimiento de contratacién,

* laspenas convencionales deben aplicarse bajo el principio de Proporcionalidad, toda vey que si
una parte de Ia obligacién fue cumplida, la pena no puede ser aplicada 3 la totalidad del monto
Contratado.

* La penalizacion se calcularéd a partir dej die siguiente en que concluye el plazo o fecha
convenida para Ig entrega de los bienes,

b. Deducciones

Con fundamento en lo dispuesto en el Articulo 53 Bis de g LAASSP, se aplicaré deductivas en los
siguientes casos:

R B

‘ Cuando

el proveedor no de del lor | Fecha de notificacion para canje o recoleccion + 10
cumplimiento a g solicitud de canje de- los | dias habiles, a partir del dia 11 se aplicars g| 10% de!
0 recoleccién de los bieneg cuando | bienes valor total de Ios bienes pendientes de canje o
estos no cumplan con requisitos de | pendientes de | recoleccion.
calidad, o con defectos O vicios | canje
oculios, en el plazo sefalado. recoleccion.

PARA EL IMSS

Cuando el provesdor no entregue | 10% dey velor | Fecha notificada para ig entrega de Ja muestra, a
las muestres que Je solicite Ia | total de |a clave | partir del dfa habif siguiente se aplicars v| 10% del
Coordinacion de Coniroj Técnico de | solicitada de | valor totel de la clave solicitada de muestra,

Insumos (COCTY) para evaluar la | muestrs, )

calidad de los insumos en ados.
EN CASO DE INCUMPLIMIENTO 10% del monto | Al dia 20 se apl
EN LA ENTREGA DE LOS total de los | no entregados.
BIENES. bienes no
Cuendo el licitante adjudicado no | ®Ntregados

entregue los blenes fequeridos en
el plazo maximo de entrege,
considerando los 4 dias de sancion.

ot o
S EE LS

icard el 10% del valor por ios bignes
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El proveedor deberé entregar la nota de crédito en la Unidad donde se origind la sancién. De no dar
cumplimiento & lo estipulado, se podra realizar et descuento del importe correspondiente con carge a
las facturas pendientes de pago de cualquier contrato que esté formalizado con el proveedor.

42. Garantias contra defectos o vicios ocultos de bienes (4.18.5 POBALINES)

El licitante que resulte adjudicado con la presentacién 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 el tiempo de vigencia del contrato como durante la vida Util del producto,
debiendo cumplir con las obligaciones de canje precisadas en los términos y condiciones

13. Plazo y condiciones de canje o devolucién del bien. (4.18.5.1 y 4.18.5.3 POBALINES)

13.1 Canje.

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

El proveedor tendra un plazo méaximo de 10 (diez) dias habiles contados a partir de |2 notificacion
para realizar el canje de los bienes por otros lotes que no presenten los defectos o vicios ocultos
identificados. En caso de incumplimiento se aplicaréd la deduccion indicada en el apartado
correspondiente.

En los casos que €l proveedor no realice el canje o la recoleccion de los bienes defectuosos y/o con
vicios ocultos, conforme al parrafo anterior, las Dependencias ¥ Entidades requirentes procederén a
la disposicion final de los mismos de acuerdo a lo establecido por la Ley General de Salud en el
articulo 414 péarrafo tercero. En este caso, el importe de los bienes no recolectados cuyo pago se
haya efectuado, se consideraré como pago en exceso y el proveedor debera reintegrar dichas
cantidades, a mas tardar 10 dias naturales posteriores & la solicitud por parte de la dependencia o
entidad requirente, mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa que establezca la Ley de
ingresos de la Federacion, en los casos de prorroga para el pago de créditos fiscales. Los intereses
se calcularan sobre las cantidades pagadas en exceso Y s computarén 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 disposicién final sea la destruccion, el
proveedor cubrira el importe de la destruccion, a mas tardar 10 dias naturales posteriores a la
solicitud por parte del Instituto. De no cumplir con lo anterior sé considerara como pago en exceso y
se procedera en los términos del parrafo anterior, tomando como base la fecha limite para el calculo
de los intereses el dia siguiente @ la fecha limite de pago.

La solicitud del canje se realizaré a través de los administradores de los contratos O por el personal
que designen para tal efecto.

13.2 Devolucion.
Cuando las Autoridades Sanitarias (COFEPRIS o Secretaria de Salud) revoquen el Registro Sanitario

de los bienes que hayan resultado adjudicados, las Dependencias Y Entidades requirentes, ademas i
de que podran rescindir el contrato, solicitaran al proveedor la recoleccion de los insumos, la cual
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debera concluirse en un plazo no mayor a 15 (quince) dias habiles contados a partir de Ia notificacién
por parte de las dependencia o entidad requirente.

El proveedor se obliga a responder Por su cuenta y riesgo de los dafiog Yo perjuicios que por
inobservancia o negligencia de sy parte, llegue a causar a| Instituto y/o terceros,

En los casos que e! proveedor no realice la recoleccién de los blenes defectu
ocultos, conforme al pérrafo anterior, las Dependencias y Entidades requirent

€s procederan a la
disposicién final de jos mismos de acuerdo a Jo establecido por Ia Ley General de Salud en e} articulo
414 pérrafo tercero. En este caso, el importe de los bienes no recolectados

efectuado, se considerars como pago en exceso y el proveedor debers reintegrar dichag cantidades,

0S0s y/o con vicios

intereses se
r dias naturales desde |a

solicitud por parte de| Instituto. De no cumplir con lo anterior se considerara como Pago en exceso y

S€ procedera en.los términog del parrafo anterior, tomando como base la fecha limite para el célcuio
de los intereses el dia siguiente a la fecha limite de pago.

13.3 Caducidades del bien. (4.18.5.4 POBALINES).

El licttante adjudicado deberé presentar a| momento de lg entrega de los bienes un escrito en papel
membretado, fi

iIrmado por su representante legal, el cuaj garantice que el periodo de caducidad de log
bienes que entregara no sera menor a 12 (doce) meses contados a partir de |a fecha de entrega de
los mismos.

contados a partir de |a fecha de entr
compromiso en la cual se obliguen a canjear dentro dej
condiciones, sin costo alguno para las depen
Séan consumidos dentro de $u vida Util.

ega de los mismos, slempre y cuando entreguen una cartg

plazo establecido en los términos y
dencias o entidades requirentes aquelios bienes que no
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14 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 LAASSP y 93 de su Reglamento.

El pago se realizara por las Dependenclas Yy Entidades requirentes dentro de los 20 dias naturales
posteriores a aquel en que el Proveedor presente los documentos en las condiciones y los lugares @
que hace referencia el anexo denominado “Lugares Yy Condiciones y Requisitos de pago”.

15 Anticipos (4.19 POBALINES).
Para el presente procedimiento no sé otorgarén anticipos.
16 Representante Técnico. (4.22y 4.34 POBALINES).

El IMSS fungird como representante técnico en el procedimiento que se derive de los presentes

términos y condiciones a traves los siguientes servidores publicos o los designados por los mismos
para tal efecto:

« Titular de la Divisién Institucional de Cuadros Bésicos e Insumos para la Salud.
« Coordinador Técnico de Control de Insumos.
« Titular de la Divisitn de Planeacién de Bienes Terapéuticos.

17 Administrador del Contrato. (5.3.17y 5.3.18 POBALINES).

Los administradores de los contratos se encuentran detallados en el anexo denominado
“Administradores de Contrato”.

Los cudles serén los responsables de verificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales,
como es la entrega de los bienes, supervisar el cdlculo de deducciones y penas convencionaies,
entre otros. El administrador del contrato podra auxiliarse para el debido cumplimiento de sus
obligaciones, con otros servidores publicos, cuando las condiciones contractuales lo requieran, en
ese caso, dichos auxiliares seran corresponsables de las actividades que se les asignen y de
mantener informado al administrador del contrato con la periodicidad y forma que se les indique.

18 Seguro de Responsabilidad Civil. (5.5.6 POBALINES).

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

19 Otras condiciones.
19.1 Calidad
El proveedor debera entregar todos los insumos cumpliendo con los requisitos de calidad

establecidos en la Ley General de Salud, Legislacion Sanitaria y demas ordenamientos aplicables.
‘/.
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acompafiadas de su informe de resultad

realice la evaiuacién, a fin de constatar el cumplimiento a las especificaciones de Ia norma
correspondients.

La entrega de las muestras Y la documentacién se efectuars en la calle José Urbano Fonseca No. 6,
Colonia Magdalena de Ias Salinas, Dele

gacion Gustavo A, Madero, C.P. 07760, Ciudad de México,
Teléfono 57473500 ext. 26121, directo: 57546894, de lunes a viernes de 8:00 a 16:00 horas (dias
hébiles).

De no demostrar Ig correceion, los administradores de contraio o en su caso la Coordinacién de
Control de Abasto conforme a las necesi

dades del Instituto Yy en caso de que el proveedor asignado
haya participado con méas de una marca, podra solicitar, se practiquen estudios a cualquiera de las
otras marcas ofertas del bien.

€n su caso la Coordinacién de Control de Abasto
administrativa del contrato.

El Instituto podra solicitar
siguiente:

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

. Las especificaciones técnicas de calidad
cuenten con Noma Oficial Mexicana, asf como las susta
estabilidad acelerada Y a largo plazo de sus

mencionado serd motivo de emision de oficio de rechazo de la muestrs su]‘"ejama -':eVag_ﬂésfﬁn
por parte del Instituto, 4 [ e
El certificado vigente de Buenas Précticas de Fabricacion, expedido por la COFEP‘RI}S.;
Para la entrega por parts de| proveedor, §éf:

De acuerdo al parrafo anterior, el tiempo establecido
un lapso no mayor g 5§ (cinco) dias habiles.

=

por el Instituto de los insumos Para salud, se efectuars’
conforme a lo establecido en Ig Ley G

establecido en ia Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos v sus Suplementos, (aplicable de
&cuerdo a la fecha de fabricacién del producto), misma que podra ser consultada en la péagina
electronica de ia Secretaria de Salug: 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 consuitada en |a P&gina electrénica: h :Jicompras.imss. 0b.mx/?P=provinfo , 0 a falta
de éstas, de acuerdo a Ias especificaciones técnicas de| fabricante v cuando e Instituto o deteymine
procedente se realizaran prusbas de funcionalidad y/o pruebas efectuadas en un labofatoric

” P

eneral de Salud, en los articulos aplicables, conforme a lo '
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acreditado o tercero autorizado por la entidad correspondiente segun sea el caso, cuyos gastos
correran por parte de los proveedores.

El Instituto podré verificar el cumplimiento de los requisitos de calidad de los bienes, a través de los
programas de muestreo y quejas, cuyas muestras deberan ser repuestas por el proveedor sin costo,
al area del Instituto que asi lo solicite. El incumplimiento en la entrega de las especificaciones,
métodos de prueba, sustancias de referencia y/o certificados de calidad emitidos por el fabricante, en
un plazo mayor a 5 dias hébiles serd motivo para que el Instituto emita oficio de dictamen de
incumplimiento al lote a evaluar.

Correspondera a las Delegaciones/UMAES 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 (COCT).

19.2 Inclusién de Registros Sanitarios

Para aquellas claves que presenten incumplimiento, el proveedor adjudicado durante & vigencia del
contrato podréa solicitar entregar bienes con Registro Sanitario distinto a los adjudicados debiendo
cumplir con los siguientes requisitos:

o Los solicitados en los requisitos técnicos que se establezcan en los Términos ¥ Condiciones.
Escrito en que justifique las causas que motivan la inclusién, anexando (os requisitos para su ‘
evaluacion y acompanando escrito de fitular del registro sanitario adjudicado que genera la —
imposibilidad de entrega.
Formato de inclusién de Registro Sanitario.
Escrito bajo protesta de decir verdad, en el que manifieste el origen de los bienes conforme al
procedimiento en el cual resulte adjudicado.

Formado de inclusién de Registro Sanitario

La inclusion se sujetard a las mismas condiciones establecidas en los procedimientos de adquisicién
y el contrato, por lo que no resulta procedente modificar ninguna de las condiciones que se derivan
del procedimiento de contratacion y, en consecuencia del contrato. Una vez realizada la solicitud de
inclusion y de resultar procedente, el proveedor se obliga a la formalizacion del convenio, no siendo
susceptible dejar sin efectos la peticion. Para considerar que la inclusion puede ser susceptible de ser
analizada debe existir un incumplimiento durante el mes en que se lleve @ cabo la solicitud o el mes

inmediato previo a la misma.

La solicitud de inclusion de registro sanitario debera gestionarse ante el Representante de los
Administradores del Contrato que en el caso del IMSS es la Coordinacién de Control de Abasto Y
para el resto de as Dependencias y Entidades requirentes ante el administrador de! contrato; dichas

solicitudes no implica obligacion de aceptacion, toda vez que debe mediar el andlisis de la necesida\\
18
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Con |a finalidad de estsblecer canales de comunicacién oficiales con los proveedores, en los
contratos se debera incluir los siguientes datos:

Nombre completo del contacto oficial.

Cargo.
Domicitio.

Teléfono (oficina y celular) y fax.
Correo electronico.

Cabe sefialar, que el contacto designado por el proveedor, no tendré que ser necesariamente el
representante legal de ia empresa, sin embarge toda notificacién que se le haga llegar por parte de

las Dependencias y Entid

Las notificaciones podrén realizarse en los siguientes términos:

* Mediante oficio entreg

El proveedor se obliga a comunicar cual

Via correo electrs

nico

Lilamada telefénica

ades requirentes, se considerars de carécter oficlal.

ado en el domicilio sefialado en este apartado.

quier cambio en los datos de este contacto oficial, mediante

escrito en papel membretado firmado POT sU representante legal dirigido al Administrador de Contrato
y/o a los Representantes de los mismos.

n caso de incumplir con Ig obligacién de informar los cambios en el contacto oficial, Ias

E
Dependencias o Entidades requirentes no se hacen respo
causa de la omision afecten al proveedor

Para el IMSS:

Se entiende como canal oficial a:

Administradores de los Contratos Delegaciones/UMAEs.
Coordinadores de Abastecimiento de Delegaciones/UMAEs.

Coordinador de Control de Abasto y/o Coordinador Téchico de Planeacion yio Divisional de

Planeacién de Bienes Terapéuticos
que designe para tal efecto:

quisicion de Bienes y Contratacién de Servicios o persona

Coordinador de Ad
tal efecto.

19
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19.3 Claves que sean Negociadas por la Comisién Coordinadora para la Negociacion de
precios de Medicamentos y Otros Insumos para la Salud.

Para el caso de las claves sujetas a beneficios adicionales (notas de crédito o en especie) resultado
de la negociacion llevada a cabo por la Comisién Coordinadora para ia Negociacion de Precios de
Medicamentos y Otros Insumos para la Salud, seran entregados a peticion de las Dependencias y
Entidades requirentes.

Las Dependencias y Entidades requirentes solicitaran al proveedor por escrito 0 mediante correo
electronico, la cantidad de productos o el monto en caso de nota de crédito, asi como los lugares de
entrega, considerando a cargo del proveedor los gastos de traslado hasta el lugar de destino. En caso
de incumplimiento se aplicaran las sanciones conforme a las condiciones establecidas en lo sefialado
en el numeral 10 del presente documento,

Penas convencionales

En el caso de claves negociadas por la Comisién Coordinadora para la Negociacién de Precios de
Medicamentos y otros Insumos para la Salud, el atraso en la entrega de los beneficios adicionales se
caleulard con base al precio negociado, observando lo sefialado en el apartado de Penas
Convencionales de los Términos y Condiciones.

El presente documento se suscribe con fundamento en las facultades conferidas en el numeral 8.1.1.2, Coordinacion de
Controt de Abasto, del Manusl de Organizacién de la Direccitn de Administracidn; y en su calidad de Area Consolidadora en
apego a lo dispuesto en las Politicas, Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacién de
Servicios del Institutc Mexicano del Seguro Social, conforme &) requerimiento enviado por las Delegaciones y UMAEs del

instituto Mexicano del Seguro Social y, en el caso de las dependencias y entidades requirentes se actla como area
integradora de los requerimientos.

‘Es fa responsable de integrar, concentrar y revisar Ias necesidades de! Area Requirente, asi como reunir fos
dictamenes de disponibilidad presupuestarnia y las especificaciones técnicas, pare que, en representaclén de
todas las Areas Requirentes, realice el envio del expediente al Area Cont A

o

~Maria del Pilar Buerba Gomez
Titular de la Coordinacién de Control de Abasto Titular de la Coordinaci

to Olmos
: de Planeacion

Valida

Ana Laurationtes de ‘ .
Titular de la Divisigr de Planeacion d &
Revi ’
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DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

MEXICO -

G OBIERNOQ DE LA REPUBLICA

LUGARES DE ENTREGA Y PAGO DEL IMSS

DIRECTORIQ DE ALMACENES

PARA EL IMSS
HORARIQ DE ENTREGA DE 8:00 HRS A 14: 00 HRS

BELEGACION Y /0 1IMAT LUGAR DE ENTREGA LUGAR DE PAGH

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, Ags.

BAJA CALIFORNIA NORTE Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Blvd. Lazaro Cérdenas 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 v Erogaciones
Calle Cuauhtémoc 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 Sergio Noyola Miranda S-N -
Reserva Territorial Umf35- Guerrero Negro
Bc

CAMPECHE Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Rrogaciones
Calle Nueva del Seguro Social s/n | Av.Lépez mateos s/n, esq. Talamantes y Quintana 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 | Echeverria Alvarez Colonia La Salle C.P. 25280
CP.25015 Arteaga, Coah. Saltillo, Coah.

COLIMA Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Calle Zaragoza No.199 | Calle Zaragoza No. 62 Col. Centro CP. 28000
Col. La Ala Villa C. P. 28987 | Colima, Col.
Ciudad 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. ok et

CHIAPAS Almacén  Subdelegacional en Tuxtla Departamento de Presu L ér',;Coﬁ ' ad y Erogaciones
Gutiérrez, Chiapas | Carretera  Costera .f* ' Pefiférico  s/n
Carretera Tuxtla Gutiérrez-San Cristsbal | Col. Centro C.P. 30700 Taﬁa" e
Km 7.0 i i
Tuxtla Gutiérrez, Chiapas AR

CHIHUAHUA Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad'y Erogaciones

: Privada de Santa Rosa Nos. 21 y 23 | Av. Universidad No 1101 Colonia Centrg” - 5

Colonia Nombre de Dios  CP. 31110 | Chihuahua, Chih. el L
Chihuahua, Chih, e

DURANGO Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erbgaciones | -
Carretera Durango-México Km 5 | Calle Judrez No 104 Sur ler. Piso Zona Centro C:P.34000.
Colonia 15 de Octubre CP. 34285 | Durango, Dgo. PP
Durango, Dgo. 3‘-‘? i

GUANAJUATO Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogacionés
Calle  Espafia Esg. Calle Suecia | Blvd. Adolfo Lépez Mateos s/n Esq. Paseo de los Insurgentes
Fracc. Los Paraisos C. P. 37320 | s/n
Ledn, Gto, Fracc. Los Parafsos C. P. 37320

Tel. 01 477 717 5474, Leén, Gto.

GUERRERO Almacén delegacional Av. Ruiz Cortines $/N | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Frente a la Escuela de Sociales Col. Cuauhtémoc No. 95 Col. Centro Acapulco, Gro. C.P. 39300
INFONAVIT Alta Progreso Acapulco, Gro.
CP.39610
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MEXICO

GOBIERNG DE LA REPUBLICA

DELEGACION Y /0 UMAE

LUGAR DE ENTREGA

DIRECCION DE ADMINISTRACION x
UNIDAD DE ADMINISTRACION

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO l M$

LUGAR DE PAGO

HIDALGO Almacén Delegacional Calle Arboleda no. Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
115 Colonia Industrial la Paz C. P. 42080 Prolongaci6n. Av. Madero No. 407
Pachuca, Hgo. Col. Céspedes Reforma, C.P. 42090, Pachuca, Hgo.

JALISCO Almacén Delegacional Anillo Periférico Sur Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
No. 8000 Col. Sta. Maria Tequepexpan C.P. | Calle Belisario Dominguez No. 1000 esq Sierra Morena Col.
45600 Tlaquepaque, Jal. Independencia C.P. 44340 Guadalajara, Jal.

ESTADO DE MEXICO ORIENTE Almacén de la  Coordinacién  de Jefatura de Servicios de Finanzas Calle 4 No. 25 primer piso
Abastecimiento y Equipamiento Poniente Fraccionamiento Industrial Alce Blanco Municipio de
146 No. 825 Col. Industrial Vallejo Cédigo Naucalpan Edo. Méx.

Postal 02300  Delegacién Azcapotzalco,
Distrito

ESTADO DE MEXICO PONIENTE Coordinacion de  Abastecimiento Yy Jefatura de Finanzas Calle Josefa Ortiz de Dominguez Esq.
Equipamiento Vialidad Toluca Metepec Km. | Miguel Hidalgo y Costilla, Col. Centro, Toluca, Méx. C.P.
45 Barrio del Espiritu Santo, Col. La 50000
Michoacana, Metepec, Edo. de Méx, CP.

52140

MICHOACAN Almacén Delegacional Manuel Pérez Jefatura de Finanzas Avenida Francisco I. Madero Poniente,
Coronado esq. Jesis Sanson Flores s/n. Col. | Col.Centro 1200, C.P. 58000, Morelia, Michoacan
Infonavit Camelinas CP. 58290, Morelia,

Michoacan

MORELOS Coordinacion _ de  Abastecimiento  y | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Equipamiento - Almacén Delegacional Av. | Blv. Benito Juarez No. 18 Primer Piso Codigo Postal 62000
plan de Ayala Esq. Av. Central s/n Col. | Col.Centro Cuernavaca Morelos
Cuauhnauac codigo Postal 62430
Cuernavaca Morelos

NAYARIT Almacén Delegacional Retorno No. 72 Col. | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Obrera C.P.63120 Tepic, Nay. Calzada del Ejercito Nacional No. 14 Col. Fray Junipero Serra

C.P.63166 Tepic, Nay.

NUEVO LEON Almacén Delegacional Manuel L. Barragan | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
No. 4850 Nte. Colonia Hidalgo C.P. 64260 | Calle Prof. Rafael Ramirez Oriente No. 1950, C.P.. 64000,
Monterrey, N.L. Monterrey, N.L.

0AXACA Almacén Delegacional Paraje la Via s/n Km Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
3 Carretera Qaxaca-Zaachila C. P. 68160 | Calzada Porfirio Diaz No. 803, Col. Centro, C.P. 68000
Xoxocotlan, Oax. Oaxaca, Oax.

PUEBLA Almacén Delegacional Calle 5 de Febrero Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Oriente No. 107 Col. San Felipe Hueyotlipan Calle 4 Norte No. 2005 C. P. 72000 Puebla, Pue. Col. Centro
C.P.72030 Puebla, Pue.

QUERETARO Almacén Delegacional en Querétaro Av. | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones

. Mesquital No. 6 Col. San Pablo Querétaro, | Fernando De Loyola No. 101, Col. San Angel, C.P. 76030,
Qro Cédigo Postal 76130 Querétaro, QRO.

QUINTANA ROO Almacén Delegacional Carretera Chetumal- | Depto. Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones Av. Héroes
Mérida Km 2.5 Col. Aeropuerto C.P. 77003 de Chapultepec No. 2 Oriente, Col. Centro C.P. 77000
Chetumal, Quintana Roo Chetumal, Quintana Roo.

SAN LUIS POTOSI Almacén Delegacional Av. De los conventos Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
109-111  Fraccionamiento Hogares | Cuauhtémoc 255 Colonia Moderna C.P. 78270 San Luis
Ferrocarrileros C.P. 78435 San Luis Potosi, | Potosi, S.L.P.

S.L.P.

SINALOA Almacén Delegacional Blvd. Emiliano Zapata Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
No. 3755 Pte. Col. Industrial El Palmito C. P. Fco. Zarco y Jests G. Andrade s/n Col. Miguel Aleman C. P.
80160 Tel. 01667 9920121, 9920475 y | 80200 Culiacan, Sin.

9920476 Culiacén, Sin.

SONORA Almacén Delegacional Prolongacion Hidalgo | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
y Huisaguay Col. Bella Vista C.P. 85130 Cd. | Calle 5 de Febrero No. 205, Col. Centro, C.P. 85000
Obregén, Son. Cd. Obregén, Son.

TABASCO Ciudad industrial 11, calle Butano esq. Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Aluminio s/n, Villahermosa, Tabasco Cédigo | Av. Cesar A, Sandino No. 102 Col. 1° de Mayo C.P. 86190
postal 86032 Villahermosa, Tab.

TAMAULIPAS Almacén Delegacional Conjunto IMSS C.P. Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
87028 Cd.Victoria, Tamps. Centro Médico Educativo y Cultural Lic. Adolfo Lépez

Mateos Colonia Pedro Sosa  Codigo Postal 87120 Cd.
Victoria, Tamps

TLAXCALA Almacén Delegacional Instituto Politécnico Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Nacional s/n San Diego Metepec C. P. | Guillermo Valle No. 115 Col. Centro C.P. 90000 Tlaxcala,
90110 Tlaxcala, Tlx. Tlx.
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MEXICO |

GOBIERNO DE LA REPUBLICA

DELEGACION Y/, UMAE
VERACRUZ NORTE

LUGAR DEENTREGA

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 DE ABASTO

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

LUGAR DE PAGH
Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Lomas del Estadio s/n Col. Centro C. P. 91000 Xalapa, Ver.

VERACRUZ SUR Almacén Delegacional de Bienes Av. Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Veracruz Esq.Norte 22 No. 56 Col. Sta. Sur 10 No. 127 Altos, C.P. 94300, Orizaba, Veracruz Sur.
Catarina C.P.94730 Rio Blanco, Ver.

YUCATAN Almacén Delegacional Calle 44 No, 999 por | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
127 y 127B Col. Serapio Rendén C. P. Calle 34 No. 439 por 41 Col. Industrial C. P.97150 Mérida,
97285 Mérida, Yuc. 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 v Erogaciones
Avenida Restauradores No. 3 Col. Dependencias Federales
C.P.98600 Guadalupe, Zac.

DELEGACION NORTE DISTRITO
FEDERAL

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

Jefatura de Planeacién y Finanzas Delegaci6n Norte del D.F,
Av. Instituto Politécnico Nacional 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
Delegacién Gustavo A. Madero C.P. 07760
Méx, D.F.

Departamento Delegacional de Presupuesto, Contabilidad y
Erogaciones sito en Calzada de la Viga No. 1174, Esquina
eje 5 Sur, Colonia El Triunfo, Delegacién lztapalapa, C.P.
09430, México, D.F.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
TORREON, COAH.

Almacén de la UMAE Blvd. Revolucién No.
2650 Ote. Col. Torreén Jardin C.P. 27200
Torreén Coah.

Departamento de Finanzas de la Umae 71 Bivd, Revolucién
No. 2650 Ote. Col. Torreén Jardin C.P. 27200 Torreén Coah.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
No. 1 LEON, GUANAJUATO

Mat. de Curacién en Almacén de la UMAE
Av. México entrando por Calle Suecia s/n
Col. Los Paraisos C.P.37320 Leén, Gto.

Departamento de Finanzas de la UMAE Blvd. Adolfo Lépez
Mateos esq. Paseo de los Insurgentes s/n Col. Los Paraisos
C.P.37320 Leén, Gto.

HOSPITAL DE GINECO Almacén de la UMAE Paseo de los Departamento de Finanzas de la UMAE Paseo de los
PEDIATR{A No. 48 LEON, Insurgentes s/n Fracc. Los Paraisos C. P. | Insurgentes s/n Fracc, Los Paraisos C.P.37328 Leén, Gto.
GUANAJUATO 37328 Ledn, Gto.
HOSPITAL DE PEDIATRIA Mat. de Curacién en Almacén de la UMAE Departamento de Finanzas de la UMAE Calle Belisario
OBLATOS JALISCO Calle Belisario Dominguez No. 735 Col. Dominguez No. 735 Col. Independencia Sector Libertad C. P.
Independencia Sector Libertad C. P. 44349 44349 Guadalajara, Jal.
Guadalajara, Jal.
HOSPITAL DE GINECO Mat. de Curacién en Almacén de la UMAE

OBSTETRICIA OBLATOS JALISCO

Calle Belisaric Dominguez No. 771 Col.
Independencia-Oblatos C. P. 44340
Guadalajars, Jal.

Departamento de Finanzas de la UMAE Calle Belisario
Dominguez No. 771 Col. Independencia-Oblatos C. P, 44340
Guadalajara, jal. 5 )

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
OBLATOS JALISCO

Mat. de Curacién en Almacén de la UMAE
Calle Belisario Dominguez No. 1000 Col.
Independencia Sector Libertad C. P. 44349
Tel. 0133 36 68 30 00 Ext. 31353 y 31354
Guadalajara, Jal.

— e, ——
Departamento de Finanzas de 1a UMAE Calle - Belisario
Dominguez No. 1000 Col. Independencia Sector Libértad C.
P. 44349 Guadalajara, jal, LR PR A X

¥

s

TRAUMATOLOGIA LOMAS
VERDES

Subalmacén de la Unidad Médica de Alta
Especialidad Hospital de Traumatologia y
Ortopedia Lomas Verdes Av. Lomas Verdes
S/N, Col. Exejidos del Oro, Naucalpan de
Juédrez Edo. de Méx. C.P.53120

Departamento de Finanzas de la UMAE Av. ‘Lox;nas.-‘_[erdésu
S/N, Col. Exejidos del Oro Naucalpan de Juirez, Edoide Mék |
C.P.53120 Horario de 8 a 13 hrs .

St Lty ]
e N
-

HOSPITAL DE CARDIOLOGIA
MONTERREY, N.L.

Almacén de la UMAE Av. Lincoln S/N Esq.
Enf. Ma, De Jesiis Candfa Mendoza Col, Valle
Verde C.P.64730 Monterrey, N.L.

Departamento de Finanzas de la Umae 34 Av. Lincoln S
Esq. Enf. Ma. De Jesiis Candfa Mendoza Col. Valle Verde C.F
64730 Monterrey, N.L.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
MONTERREY, N.L.

Almacén de la UMAE Ave. Abraham Lincoln
y Ave. Fidel Velasquez S/N Colonia Nueva
Morelos C.P. 64320 Monterrey, N.L.

Departamento de Finanzas de la Umae 25 Ave. Abraham
Lincoln y Ave. Fidel Velasquez S/N Colonia Nueva Morelos
C.P.64320 Monterrey, N.L.

HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA
Y ORTOPEDIA MONTERREY, N.L.

Almacén de la UMAE Av. Pino Suarez y 15
de Mayo S/N Zona Centro CP. 64000
Monterrey, N.L.

Departamento de Finanzas de la Umae 21 Cuauhtémoc y

Juan Ignacio Ramén Zona Centro  C.P. 64000 Monterrey,
N.L.

HOSPITAL DE GINECO
OBSTETRICIA MONTERREY, N.L.

Almacén de la UMAE Av. Constitucion y Av,
Félix U. Gémez Col. Centro  C.P. 64000
Monterrey, N.L.

Departamento de Finanzas de la Umae 23 Av. Constituci6n y
Av. Félix U. Gémez Col. Centro C.P. 64000 Monterrey, N.L.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
PUEBLA

Almacén y farmacia de la UMAE Calle 24
Oriente sin niimero, entra la 2 v 4 Norte,
Col. Centro, C. P. 72000 Puebla, Pue.

Departamento de Finanzas de la UMAE Calle 24 Oriente sin
mimero, entra la 2 y 4 Norte, 3er piso de la Torre de
Gobierno, Col. Centro, C. P, 72000 Puebla, Pue. Teléfono 01
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DELEGACION Y /0 UMAIL
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Teléfono 01 222 2424520 a la linea 29,
Extension 61394, Horario de 8:00 a 14:30
horas.

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO l M$

LUGAR DE PAGO
2272 2424520 a la linea 29, Extension 61357, Horario de
8:00 a 13:30 horas.

HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA
Y ORTOPEDIA PUEBLA, PUE.

Almacén de la UMAE Diagonal Defensores
de la Republica esquina 6 Poniente Col.
Amor C.P.72140 Puebla, Pue.

Departamento de Finanzas de la UMAE Diagonal Defensores
de la Repiiblica esquina 6 Poniente Col. Amor C.P.72140
Puebla, Pue.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
No. 2 CD. OBREGON, SONORA

Mat, de Curacidn en Almacén de la UMAE
Prol. Hidalgo y Huisaguay s/n Col. Bella
Vista C. P.85130 Cd. Obregén, Son.

Departamento de Finanzas de la UMAE Prol. Hidalgo y
Huisaguay s/n Col. Bella Vista C. P. 85130 Cd. Obregdn,
Son.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
VERACRUZ

Almacén de la UMAE Calle Cuauhtémoc s/n
Esq. Cervantes y Padilla Col. Formando
Hogar C. P. 91897 Veracruz, Ver.

Departamento de Finanzas de la UMAE Calle Cuauhtémoc
s/n Esq. Cervantes y padilla Col. Formando Hogar C. P.
91897 Veracruz, Ver.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
YUCATAN

Almacén de la UMAE Calle 34 X 41 No. 439
Ex terrenos El Fénix Col Industrial El
Palmito C.P. 97150 Mérida, Yuc.

Departamento de Finanzas de la UMAE Calle 34 X 41 No.
439 Ex terrenos El Fénix Col. Industrial El Palmito C.P.
97150 Mérida, Yuc. Departamento de Finanzas y Sistemas
de la UMAE ler. Piso del Hospital de Traumatologia Av.
Colector 15 S/N, Esq. Av. Instituto Politécnico Nacional Col.
Magdalena de las Salinas Delegaci6n Gustavo A. Madero C.P.
07760 Méx, D.E.

HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA
Y ORTOPEDIA MAGDALENA DE
LAS SALINAS

Almacén de Traumatologia y Almacén de
Ortopedia Av. Colector 15 S/N Esq. con Av.
Instituto  Politécnico  Nacional. Col.
Magdalena de las Salinas Delegacitn
Gustavo A. Madero. C.P. 07760, Méx, D.F.

Departamento de Finanzas y Sistemas de la UMAE 1er. Piso
del Hospital de Traumatologfa Av. Colector 15 S/N, Esq. Av.
Instituto Politécnico Nacional Col. Magdalena de las Salinas
Delegacion Gustavo A. Madero C.P. 07760 Méx, D.F.

HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA
Y ORTOPEDIA MAGDALENA DE
LAS SALINAS

Almacén de Terapia Fisica Av. Instituto
Politécnico Nacional 1306 Col. Magdalena
de las Salinas Delegacién Gustavo A.
Madero. C.P. 07760, Méx, D.F.

Departamento de Finanzas y Sistemas de la UMAE ler. Piso
del Hospital de Traumatologia Av. Colector 15 S/N, Esq. Av.
Instituto Politécnico Nacional Col. Magdalena de las Salinas
Delegacién Gustavo A. Madero C.P. 07760 Méx, D.F.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
LA RAZA

Almacén Hospital de Especialidades de la
Calle Seris y Zaachila S/N, Col. La Raza C.P.
02990 Delegacién Atzcapotzalco. Méx, D.F.
En el Almacén y Farmacia localizados en el
Sotano

Departamento de Finanzas localizado en ler. Piso Hospital
de Especialidades de la Raza Calle Seris y Zaachila /N, Col.
La Raza C.P. 02990 Delegacién Atzcapotzalco. Méx, D.F.

GINECO 3 CENTRO MEDICO LA
RAZA

Almacén:  Material de Curacién vy
Radioldgico Hospital de Gineco-Obstetrica
No. 3 Centro Médico Nacional La Raza, sito
en Antonio Valeriano S/N Col. La Raza,
Delegacién Atzcapotzalco, Méx, D.F.

Departamento de Finanzas y Sistemas de la Unidad Médica |
de Alta Especialidad Hospital de Gineco-Obstetrica No. 3 del
Centro Médico Nacional La Raza, sito en Antonio Valeriano
$/N Col. La Raza Delegacion Atzcatopzalco México, D.F.

HOSPITAL GENERAL DEL
CENTRO MEDICO LA RAZA

Almacén de Material de Curacién y
Radiolégico; y Almacén de Infectologia
Almacén de la UMAE Hospital General del
Centro Médico Nacional La Raza Aw.
Jacarandas Esq. Saachila Col. La Raza
Delegacién Atzcapotzalco, Méx, D.F.

Departamento de Finanzas de la Unidad Médica de Alta
Especialidad, Hospital General Dr. Gaudencio Gonzdlez
Garza, del Centro Médico Nacional La Raza Calz. Vallejo S/N,
Esq. Av. Jacarandas, Col. La Raza Delegaci6n Atzcapotzalco,
C.P.02990 Méx, D.F.

HOSPITAL LUIS CASTELAZO
AYALA GINECOLOGIA Y
OBSTETRICIA GINECO 4

Almacén de Unidad Médica de Alta
Especialidad, Hospital de Ginecologia ¥y
Obstetricia Av.Rio Magdalena No. 289
Planta Baja Col. Tizapan San Angel, CP.
01090 Delegacién Alvaro Obregén, Méx, D.F.

Departamento de Finanzas y Sistemas Hospital Gineo-
Obstetricia No. 4 Av. Rio Magdalena No. 289 ler. Piso Col.
Tizapén, San Angel, C.P. 01090 Delegacién Alvaro Obregén,
D.F.

HOSPITAL DE ONCOLOGIA SIGLO
XXI

Almacén de Unidad Médica de Ala
Especialidad, Hospital de Oncologia del
Centro Médico Nacional Siglo XXI Av.
Cuauhtémoc No. 330 Col. Doctores
Delegaci6n Cuauhtémoc, C.P. 06720 México,
D.F. Planta Baja del patio de maniobras de la
Unidad

Departamento de Finanzas sito en 3er. Piso P del Hospital
de Oncologfa C.MN. Sigio XXI Av. Cuauhtémoc No. 330 Col.
Doctores Delegacion Cuauhtémoc, C.P. 06720 DF. de las
9:00 alas 13 hrs. A

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
SIGLO XXI

Almacén de la Unidad Médica de Alta
Especialidad Hospital de Especialidades
Centro Médico Nacional Siglo XXI Av.
Cuauhtémoc No. 330, Planta Baja Col.
Doctores, Méx, D.F. C.P. 06720 Delegacién
Cuauhtémoc Clave Presupuestal
37B509662153

Departamento de Finanzas del Hospital de Especialidades
del Centro Médico Nacional Siglo XXI. Av. Cuauhtémoc No.
330 Col. Doctores Delegacién Cuauhtémoc, C.P.06720 D.F.

HOSPITAL DE CARDIOLOGIA

Almacén de la Unidad Médica de Alta

Departamento de Finanzas de la UMAE Av, Cuauhtémoc No.
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DELEGACION Y/0 UMAE
SIGLO XXI

LUGAR DE ENTREGA
Especialidad Hospital de Cardiologia Siglo
XXI Av. Cuauhtémoc No. 330, Planta Baja
Col. Doctores, Méx, DF. CP. 06720
Delegacion Cuauhtémoc

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

LUGARDE PAGO
330, Planta Baja Col. Doctores, Méx, D.F. C.P. 06720
Delegacién Cuaubtémoc

HOSPITAL DE PEDIATRIA SIGLO | Almacén de la Unidad Médica de Alta

Departamento de Finanzas de la UMAE Av. Cuauhtémoc No.

Madero, México, D. F.

XXI1 Especialidad Hospital de Pediatria Siglo XXI | 330 Planta Baja, Col. Doctores, Meéxico, D. F. CP. 06720

Av. Cuauhtémoc No. 330, Planta Baja Col.

Doctores, Méx, D.F. C.P. 06720 Delegacién

Cuauhtémoc
ALMACEN DE PROGRAMAS Calzada Vallejo 675, Col. Magdalena de las | Division de Tramites y Erogaciones, General Tiburcio
ESPECIALES Y RED FRiA Salinas, C.P. 07760, Delegacién Gustavo A. Montiel No. 15 (esq. con Gémez Pedraza), Col. San Miguel

Chapultepec C.P.11850 Delegacién Miguel Hidalgo.
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DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION CONTROL DE ABASTO

ADMINISTRADORES DE LOS CONTRATOS DE LAS INSTITUCIONES PARTICIPANTES

|MS$/D€|§‘ICI5I‘I Agunscahentes

IMS5/Delegacién Baja California Norte

LAE JUAN MERCADO
ORTEGA

e
COORDINADOR DE
ABASTECIMIENTO

01 449971 0795

uan.merca $5.20b.

AV. CARCLINA VILLANUEVA No 314, CD
INDUSTRIAL C.P. 20290 AGUASCALIENTES.,

Lic. Victor Manuel

Jefe de Servicios

(686) 564-7730

victor.clemente®imss.gob.mx Calz. Cuauhtémoc No. 300, Col. Aviacién C.P.

Clemente Galvan Administrativos 21230, Mexicali, Bata California
iMSS/Delegacién Baja California Sur Luis Arturo Duarte Jiménez |Coordinador de 6121227291 luis. duarteji@imss.gob.mx cuauhtémoc y carranzas #2415, colonia la
Abastecimientoy rinconada, c.p. 23040
Equi iento Del ional
IMSS/Delegarién Campeche ING. FERNANDQ JAVIER TITULAR DE LA 019818112421 fMMEWMﬂ CALLE NUEVA DEL SEGURO SOCIAL, S/N, coL.
VIRGILIO ROMERO COORDINACION DE CENTRO, C.P. 24000, SAN FRANCISCO DE
ABASTECIMIENTO Y CAMPECHE, CAMP.
EQI|

IMSS/Delegacién Chiapas

Lic. Fernando Cancino
Pascacio

Coordinador de
Abastecimiento y

962-62-816-99

fernando.cancino@imss.gob.mx

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

IMSS/Delegacion DF Norte

Flores

Servicios Administrativos

01-312-312-6950

Eguipamiento chigpas
IMS$S/Delegacidn 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.
ABASTECIMIENTO Y C.P.31110, CHIHUAHUA, CHIH.
EOL
IMSS/Delegacién Cozhuila FELIPE DEJESUS GUERRA  [TITULAR DE LA 844413 3538 felipe.guerra@imss.gab,mx BLVD. JESUS VALDES SANCHEZ ¥ LIB. PROFR.
CANTU COORDINACISN DE OSCAR FLOES TAPIA S/N, ARETAGA, CIAHUILA,
ABASTECIMIENTO Y C.P. 25350
EQL)
IMS5/Delegacién Colima Lic. Luis Enrique Mendoza |Titular de la Jefatura de

enrigue mendoza@imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE ZARAGOZA

No. 199 COL. ALTAVILLA C.P. 28987 CIUDAD

Corona

Mtro. José Luis Quintana

Coordinador de
Abastecimientoy
Equipamiento Delegacional

5752-3033

VILLA DE ALVAREZ COLIMA, COL
Almacén Delegacional, Calzada Valiejo no. 675

Col. Magdalena de las Salinas, Del. Gustavo A,
Madero C.P.07760, Cuidad de México.

Jose.quintana @imss.gob.mx

\MSS/Delegacién DF Sur

LIC. David Amajur Luna
Mendez

Titular de la Jefatura de

56 34 72 20 56349910 |david.luna@imss.gob.mx

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

EQUIPAMIENTO
ACIONA

Servicios Administrativos ext. 27601 triunfo, Del. Iztapalapa, C.P. 09430, Ciudad r.1e
Meéxi
IMSS5/Delegacion Durango ING. SALVADOR CHAIDEZ COORDINADOR DE 6186152080 _SMMEM CARRETERA DURANGO-MEXICO KM. 5 S/N,
HERNANDEZ ABASTECIMIENTO Y COL. 15 DE OCTUBRE, , C.P. 34285
EQUIPAMIENTO
DEIEGACIONA]
IMSS/Delegacién Guanajuato JOSE FRANCISCO MENDOZA |COORDINADOR DE 477-773-0980 inse.mendozamart@imss gob. mx ALMACEN DELEGACIONAL, BLVD LOPEZ
MARTINEZ ABASTECIMIENTO Y

MATEOS E INSURGENTES S/N COL. PARAISOS
C.P. 37320, LEGN GTO.

IMSS5/Delegacién G uerrero

IMSS/Delegacién Hidalgo

L.C. CARLOS MUCIO
DONMINGUEZ

ENCARGADO DE LA
COORDINACION DE
ABASTECIMIENTO Y
£DL MIENTO

01-744-4838-389

carlos.mucio@imss.gab.mx ALMACEN DELEGACIONAL, AV. RUIZ CORTINE

S/N, COL. INFONAVIT ALTA PROGRESO, C.P.
39610, ACAPULCO GRO.

LIC. OLIVIA RAMIREZ

ENCARGADA DE tA

01-771-7140-392

olivia.ramirezh@imss.gob.mx

ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE ARBOLEDAS
HERNANDEZ COORDINACION DE LOTE 54 Y 55, NO. 115, ZONA INDUSTRIAL LA
ABASTECIMIENTO Y PAZ, C.P. 42080, PACHUCA HIDALGO,
NID
IMSS/Delegacion Jalisco ARMANDO VILLARREAL COORDINADOR DE (33)32831240 ext. armando.villarreal®imss gob.mx  [PERIFERICO SUR NO 8000
1LLO ABASTECIMIENTO 30100
IMS5/Delegacion México Oriente FRANCISCO JAVIER COODINACION DE 5358 2597 francisco.garduno@imss.gobimx  |CALLE 4 NO. 25, COL. FRACCIONAMIENTO
GARDUNO HERRERA ABASTECIMIENTO ¥ Fa . & INDUSTRIAL ALCE BLANCO, NAUCALPAN DE
EQUIPAMIENTO
IM55/Delegacién México Poniente LIC. VANESSA GABRIELA  |TITULAR DE LA 722 2321664 LALIDAD TOLUCA METEPEC KM. 4.5, BARRIC
ORTEGA PINEDA COORDINACION DE [RITU SANTO,COL. LA MICHOACANA,
ABASTECIMIENTO Y : Mﬂs C, ESTADO DE MEXICO, C.P. 52140
EQUIPAMIENTO i Sl
IMS5/Delegacién Michoacdn LIC. CARLOS REYNALDO | COODINACION DE 01-433-312-3618 carios.maciel@imss.gobimyx ACIONAL, MANUEL PEREZ
MACIEL SILVA ABASTECIMIENTO Y SANSON FLORES No. 200,
EQUIPAMIENTO

§LINAS C.P. 58290,

IMSS/Delegacion Morelos

IMS5/Delegacion Nayarit

CLAUDIA LAUREANG PALMA|TITULAR DE LA

COORDINACION DE
ABASTECIMIENTO Y
EQUIPAMIENTD

01-777-312-3414

claudia.lzureano@imss.gob.mx

L NAL, AV. PLAN DE
HCENTRAL 1201, COL. RICARL

FLORES’M'AG c}‘P 62450 CUERNAVACA

GUERRERD

RAUL MANUEL MARDUERO |TITULAR DE LA

COORDINACION DE
ABASTECIMIENTO Y
EFOL MIENTO

01-311-213-7278

raul.mardueno@imss.gob.mx ALMACEN DEL A‘CIONAL RETORNO NO. 72

COoL. OBRERACP.6312D TEPIC, NAYARIT.

IMSS/Delegacitn Nueve Lein

1MSS/Delegacidn Oaxaca

Garza Gonzalez

Lic. Lorenzo Ange! De la

Titular de la Jefatura de
Servicios Administrativos

01-8181-508-132

lorenzo.delagarza @imss.gob.mx

Almacen delegational, manue! I. Barragén nc

4850 nte. Col. Hidalgo c.p. 64260 monterrey,
nl

Lic. Mario Caballero Lépez

Titular de la Coordinacién de
Abastecimiento y
Egquipamiento

01-851-5171-535

mario.caballero@imss.gob.mx Almacén Delegacional, Blvd. Guadalupe

Hinojosa de Murat no. 327, col. Santa cruz
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JRECCION DE ADMINISTRACION
JNIDAD DE ADMINISTRACION
“0ORDINACION CONTROL DE ABASTO
ADMINISTRADORES DE LOS CONTRATOS DE LAS INSTITUCIONES PARTICIPANTES

LIC. JORGE ALFONSO RU(Z

TITY

CALLE 4 NORTE NO. 2005, COL. CENTRO C.P.

MSS/Deleg: 01222 2230690 Ext. |jorgeruizr@imss.gob.rax
ROMERO SERVICIOS 69090 72000, PUEBLA, PUE.
ADMINISTRATIVOS
MSS/Delegacion Querétaro C. EMILIO DIAZ FLORES TITULAR DE LA JEFATURA DE |01-442-211-23-01 emilio.diazf@imss,gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE MEZQUITAL
SERVICIOS NO. 6 COL. SAN PABLO C.P. 76130, QRO. QRO.
\TIVOS
MSS/Delegacién Quintana Roo José Andres Martinez COORDINADOR DE 01983-8326802 jose.martinezag@imss.gob.mx Carretera Chetumal - Mérida KM 2.5 Col.
Aguilar ABASTECIMIENTO Y Aeropuerto C.P. 77000 Chetumal, Quintana
£0 NTO
MSS/Delegacion San Luis Potost LIC. HECTOR G. DE LA LOZA |COORDINADOR DE 01-4448-1237-38 hector.delaIoza@imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, AV. DELOS
ALVAREZ ABASTECIMIENTO Y CONVENTOS 109-111, FRACCIONAMIENTO
EQUIPAMIENTO HOGARES FERROCARRILEROS 2da SECCION,
[o
MSS/Delegacién Sinaloa JUAN GUILLERMO CASILLAS |ENCARGADO DE LA 01 (667) 713 9552 uan.casillas@imss.gob.mx BLVD. EMILIANG ZAPATA NO. 3755 PTE. COL.
BOVIO COORDINACION DE INDUSTRIAL EL PALMITO C.P. 80160 CULIACAN
ABASTECIMIENTO Y SINALOA.
EQUIPAMIENTO
‘MSS/Delegacion Sonora VICTOR MURRIETA JEFE DEL DEPARTAMENTO DE |01-644-413-1245 victor.mirrieta@imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE TALLERES
GONZALEZ ABASTECIMIENTO 1247, ENTRE BOULEVARD CIRCUNVALACION Y
CIRCUITO DEL PARQUE, C.P. 85065, COL.
PARQUE {NDUSTRIAL, CD. OBREGON SONORA
IMSS/Delegacion Tabasco Ing. Jorge Romero Cabafias Titular de la Coordinacion de |01-993-315-9263 jorge.romeroc@imss.gob. mx ALMACEN DELEGACIONAL, AV. PASEO

Abastecimiento y
Equipamiento

IMSS/Delegacion Tamaulipas

ING. ISRAEL LOPEZ
CAMACHO

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO

01-834-3160-199

israel.Jopezc@imss.gob.mx

USUMACINTA No. 95 COL. 1° DE MAYO C.P.

ALMACEN DELEGACIONAL, CARRETERA
MEXICO LAREDO KM 701 COL. CAMPESTRE,
CONJUNTO IMSS C.P. 87028, CD, VICTORIA
TAMALIIPAS

IMss/Delegacién Tlaxcala JAVIER GUEVARA DAVILA TITULAR DELA 01-246-466-5183 javier.guevarad@jmss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, AV, LIBRAMIENTO
COORDINACION DE PTE. INSTITUTO POLITECNICO NACIONAL S/N,
ABASTECIMIENTO Y SAN DIEGO METEPEC C.P. 90110, TLAXCALA,
NTQ TiX

IMSS/Delegacién Veracruz Norte

C.P. MARIA DEL CARMEN

COORDINADOR DE (228)8176296

mariac.ojeda@imss.gob.mx

BELISARIO DOMINGUEZ NO. 15, COLONIA

OJEDA LOPEZ ABASTECIMIENTO Y ADALBERTO, ZONA CENTRO C.P. 91000,
EQUIPAMIENTO XALAPA VER
IMSS/Delegacién Veracruz Sur ING. EDUARDO SANCHEZ TITULAR DE LA JEFATURA DE |01-272-7251-494 eduardo.sanchezmo@imss.gob.mx  [ALMACEN DELEGACIONAL, AV. VERACRUZ ESQ.
MONTANARC SERVICtOS NORTE 22 No. 56 COL. SANTA CATARINA C.P.
ADMINISTRATIVOS NCO. VER.
IMS5/Delegacién Yucatdn LIC. CHRISTIAN BAILON COORDINADOR DE {01-999) 9402564 cesar.jimenez@imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE 44 NO. 999
TORRES ABASTECIMIENTO Y EQUIP. POR 127 ¥ 1278, COL. SERAPIO RENDON C.P.
97285, MERIDA YUCATAN
IM5S5/Delegacién Zacatecas LIC. IGNACIO JESUS 1EFE DELEGACIONAL DE 014928991018 ignacio.olivares@imss.gob.mx AV. RESTAURADORES NO. 3, COL.
OLIVARES RESENDEZ SERVICIOS DEPENDECIAS FEDERALES, GUADALUPE, ZAC.
T1VOS
IMSS/UMAE Cardiologia Nuevo Leon C.P. FERNANDO BARRERA  |JEFE DEL DEPARTAMENTO DE 01-81-8399-4395, fernando.barrera@imss.gob.mx AV. ABRAHAM LINCONLN Y ENFERMERA
GONZALEZ ABASTECIMIENTO 40298 MARIA DE JESUS CANDIA, COL. VALLE VERDE

2D0, SECT

IMSS/UMAE Cardiologia SXX!

SERGIO ROSAS GARCIA

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO

5627-6900 Ext. 22075

sergio.rosasga@imss.gob.mx

AV. CUAUHTEMOC NO. 330 COL. DOCTORES
DELG. CUAUHTEMOC, CWUDAD DE MEXICO

IM5S/UMAE Especiatidades Coahuila CESAR SALAS GUERRERO JEFE DE DEPARTAMENTO DE [8717290810 cesar.salas@imss.gob.mx BOULEVARD REVOLUCION NO. 2650 ORIENTE,
ABASTECIMIENTO COL. TORREGN JARDIN, C.P. 27200. TORREON
IMSS/UMAE Especialidades Guanajuato LIC. LUIS ALFONSO RAMOS  [RESPONSABLE DE LA 01-477-717-4800, luis.ramos|@imss.gob.mx BLVD. ADOLFO LOPEZ MATEOS ESQ. PASEO DE

LOPEZ

DIRECCION ADMINISTRATIVA [31756

LOS INSURGENTES S/N, PLANTA ALTA, COL.
LOS PARAISOS, C.P. 37320, LEON,
GUANAILATO

IMSS/UMAE Especiatidades Jalisco

SALVADOR CARRILLO

JEFE DE DEPARTAMENTO DE }01-3336-1822-51

salvador.carrillo@imss.gob.mx

BELIZARIO DOMINGUEZ NO. 1000, COL.
INDEPENDENCIA SECTOR LIBERTAD, CP.44349,

LISCO

FLORES ABASTECIMIENTO
IMSS/UMAE Especialidades La Raza LIC. LAURA GABRIELA 1EFE DEL DEPARTAMENTO DE |$724-5900, ext. 23113, gabriela.vijosa@imss.gob.mx
ViJOsA coLiN ABASTECIMIENTO 23122

SERIS Y ZACRILA S/N, COL. LA RAZA DEL.
AZCAPOTZALCO, C.P. 02990, CIUDAD DE
XICO

IMSS/UMAE Especialidades Nuevo Ledn

LIC. JOSE MANUEL PULIDO

DIRECTOR ADMINISTRATIVO

01-818-3714-100, ext.

manuel.pulido@imss.gob.mx

AV, FIDEL VELAZQUEZ Y GONZALITOS S/N, COL.

GONZALEZ 41316 NUEVA MORELOS, CP. 64180, MONTERREY
ANGEL OLAZARAN GARZA  |JEFE DE ABASTECIMIENTOS angel.olazaran@imss.gob.mx NUEVO LEGN

IMSS/UMAE Especialidades Puebla YADHYRA LIZZETTE SALAS  |JEFE DEL DEPARTAMENTO DE |01 22 242 45 20 yadhira.salas@imss.gob.mx CALLE 2 NORTE NO. 2004 COL. CENTRO CP
VEGA ABA! IMIENTO 72000, PUEBLA.

IMSS/UMAE Especialidades Sonora ING. RAFAEL ADRIAN JEFE DEL DEPARTAMENTO DE |01-644-414-4246 rafael.garciaca@imss.gob.mx GUERRERO PROLONGACION HUISAGUAI S/N,
GARCIA CABRAL ABASTECIMIENTQ COL. BELLAVISTA, C.P. 85130, CIUDAD

IMSS/UMAE Especlalidades SXXI Ing. Rafael de Jesus Sanchez [Titular del Depto. De 5627-6900 rafael.sanchezd@imss.gob.mx Av. Cuautémoc No. 330, Col. Doctores, C.P.
Duefias Abastecimiento 06720 Ci de México.

IM55/UMAE Especialidades Veracruz CESAR UTRERA ROSAS JEFE DE DEPARTAMENTO 012299341564 cesar.utrera@imss,gob.mx CUAUTEMOC S/N ESQ. CERVANTES Y PADILLA,

VERACRUZVER
IMS5/UMAE Especialidades Yucatdn LIC. EFRAIN CACERES )EFE DEL DEPARTAMENTO DE |01-999-9225-656 efrain.caceres@imss.gob.mx

HERNANDEZ.

ABASTECIMIENTO

2/3

CALLE 41 NO. 439, PQR 34 Y 32 COL.
INDUSTRIAL C.P. 97150, MERIDA YUCATAN



DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION CONTROL DE ABASTO
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IMSS/UMAE General La Raza

JULIO CARLOS VODGAN

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE

57-24-59-00 Ext.

PEAEERe.

e

IMSS/UMAE Gineco Nuevo Ledn

24311 ]ulio.basurto@lmss.ggb.nm Antonio Valerinnus/n, Equina Serls, Colonia Lz
BASURTO ORTIZ ABASTECIMIENTO Raza, Delegacién Azcapotzalco, C.P. 02990
IMSS/UMAE Gineco Jalisco LIC. OSCAR RICARDO MORA [JEFE DEL DEPARTAMENTO DE [01-333-668-3000 oscar.mora@imss.gob.mx BELIZARIO DOMINGUEZ NO. 1000. SECTOR
SANCHEZ ABASTECIMIENTO

LIBERTAD, GUADALAJARA JALISCO. C.P. 44440

Lic. Fidel Octaviano Ponce
Salinas

Jefe de Depto.de
Abastecimiento y

01-8150-3132

fidel.oonce@imss.gob.mx

AV. CONSTITUCION S/N Y AV. FELIX U, GOME;
ZONA CENTRO, C.P. 64000, MONTERREY N.L

IMSS/UMAE Gineco Pedistria Guanajuato

Dr. José L.F. Luna Anguiano
Dr. Manuel Lépez Martfnez

Director Médico
Director Admitivo,

01-477-717-4800 ext,
31841

manuel.loge;ma@imss.gob.mx

BOULEVARD PASEO DE LOS INSURGENTES S/h
COL. LOS PARAISOS, LEGN GUANAJUATO,
C.P.37320

IMSS/UMAE Gineco SXX| LIC. ARMANDO ALFREDO JEFE DEL DEPARTAMENTO DE |55 50 6422 EXT. 28033 M@Jﬂ%ss_.gob._mx AV. RIO MAGDALENA NO.289 COL TIZAPAN
JOVER HERNANDEZ ABASTECIMIENTO SAN ANGEL C.P. 01090 DELG. ALVARO
D
IMSS/UMAE Ginecologfa La Raza Sarita Fabiola Montiel lefe del Departamento de 57-24-59-00 Ext. 24311 sarita. montiel@imss_gob.mx Antonio Valeriano SN esquina con Seris,
Pacheco Abastecimiento Colonia La Raza, Delegacidn Azcapotzalco, C.P
02
IMSS/UMAE Oncologla $XX| . Titular dei Depto, De 5627-6900 heel.cruz@imss.gpb. AV, CUAUTEMOC NO. 330, COL. DOCTORES,
He. Noel Cruz Sanchez Abastecimiento |Ext,21951/20608 DEL CUAUT, C.P. 06720, CD DE MEX.
IMSS/UMAE Pediatria Jalisco ING. ISAAC GOMEZ TORRES [TITULAR DE LA JEFATURA DEL{36-68-30-00 Ext. 31702 Isaac.gomez@imss.gob.mx Belisario Dominguez #735, Col, Independencia
DEPARTAMENTO DE Guadalajara Jalisco, C.P. 44340
ABASTECHMIENTO
IMSS/UMAE Pediatria SXX! ING. ISAAC GOMEZ TORRES ENCARGADO DEL 56276900 ext 21933 wmmm AV. CUAUHTEMOC NO. 330 COLONIA
DEPARTAMENTO DE DOCTORES, DELEGACIGN CUAURTEMOC
A CIUD,
IMSS/UMAE Traumatologia Lomas Verdes LIC. ENRIQUE ALBARRAN DIRECTOR ADMINISTRATIVO {53 71 08 04 memm AVENIDA LOMAS VERDES N° 52 COL. SANTA
VAZQUEZ CRUZ ACATLAN NAUCALPAN DE JUAREZ
ESTADQ DF
IMSS/UMAE Traumatologia Magdalena de las Salinas ALEJANDRO RODRIGUEZ JEFE DE DEPARTAMENTO DE |57546258 glgjan_dm-"ﬁﬂi.&ﬂ%m AVENIDA COLECTORS, SIN NUMERO; ESQUIN
LOPEZ ABASTECIMIENTO

INSTITUTO POLITECNICO NACIONAL; COLONI
MAGDALENA DE LAS SALINAS, C.P. 067760,

DELEGACION GUSTAVO A. MADERO
IMSS/UMAE Traumatologia Nuevo Ledn

01-8181-50-3190

javier.herrera@imss.gob.mx

Titular del Depto. De
Abastecimiento

JEFE DE DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO

Av. Pinosuarez s/n, Col, Centro entre calle
Cuautémoc y Pinosuarez, C.P. 64000,

C. Javier Herrera Calvillo

IMSS/UMAE Traumatologia Puebta L.C.C. LUIS ALBERTO

MORENO ESPINOSA

01222249 30 ¥9 ext
151

Iuis.morenoe@imgs.gub.mx

DIAGONAL DEFENSORES DE LA REP ESQ. 6 PTI
COL. AMOR CP 72140 EN PUEBLA, PUEBLA.

** PARA IMSS

CON FUNDAMENTO EN EL NUMERAL 5.3.18 DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y PRESTACION DE SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO 50Ci£
EL TITULAR DE LA COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, EN SU CALIDAD DE AREA CONSOLIDADORA SERA QUIEN FIRME LOS CONTRATOS Y/O CONVENI(

MODIFICATORIOS EN REPRESENTACION DE LOS ADMINISTRADORES DE LOS MISMOS; ESTO SIN PERIUICIO DE LAS OBLIGACIONES CONFERIDAS A ESTOS EN 1A NORMATIVA DE LA MATERIA, PARA EL CAB,
CUMPLIMIENTO DE LA RESPONSABILIDAD QUE TIENEN LOS ADMINISTRADORES DEL CONTRATO,

LAS DELEGACIONES Y UMAES DESIGNARAN A SU RESPECTIVO ADMINISTRADOR DEL CONTRATO,

EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO EN DELEGACIONES Y UMAES,

AR ASCIALITS FATAR PAIRAE PR FL ~ARTEm A Ta

SERA EL SERVIDOR PUBLICO EN EL QUE RECAE LA RESPONSARILIDAD DE ADMINISTRAR Y VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LOS DERECHOS
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;TITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
'ECCION DE ADMINISTRACION

IDAD DE ADMINISTRACION
IRDINACION DE CONTROL DE ABASTO

EXU LUGARES DE ENTREGA EN ESQUEMA PARTICULAR PARAEL IMSS

"ENTREGA HOSPITALARIA™

AS_PTAL ENT?TGA]- : . DESC-UNIDAD: B = F R OIR.UNIDAD, TR e MONIGIPIO s L ESTADO ©~
15010520020 H.G.Z No.197 TEXCOCO FARMACIA AV BENITO BUSTAMANTE NUM 664 COL NINOS HEROES C.P. TEXCOCO DE MO ESTADO DE MEXICO
VILLA DE LA PAZ, RICON DE LOS REYES LOS REYES ACAQUILPAN, MEX CARR MEX-PUEBLA KM 17.5 ]
150106200203 H.G.Z No.53 FARMACIA C.P.56400 REYES LOS -LAPAZ-M ESTADO DE MEXICO
150201200203 H.G.ZIM.F No.76 FARMACIA %M.12.5 ANTIGUA CARRETERA A PACHUCA RAYON VIA MORELOS COL. XALOSTOC C.P. 55120 ECATEPEC EDO.MEX ESTADO DE MEXICO
150501200203 H.G.REGIONAL No.72 FARMACIA VA GUSTAVO BAZ, ESQ. FILIBERTO GOMEZ COL. FRACC INDUSTRIAL SAN NICOLAS C.P. 54000 TLANEPANTLA, EDO.MEX__|ESTADO DE MEXICO
150502200203 H.G.REGIONAL/M.F No.196 FARMACIA AV CENTRAL S/N ESQ. LA PIEDAD COL. NUEVO PASEQ DE SAN AGUSTIN, ECATEPEC, C.P. 55130 ECATEPEC, EDO.MEX ESTADO DE MEXICO
150503200203 H.G.REGIONAL No.200 FARMACIA CARRETERA FEDERAL MEXICO-PACHUCA KM 42 S/N TECAMAC DE FELIPE VILLANUEVA, COL, SAN JERONITECAMAC, EDO.MEX ESTADO DE MEXICO
151301200203 T GINECO.OBSTETRICIAIMF 60 2D0 FARMACIA_|AV.JOSE MARIA MORELOS #47 Y CUAUHTEMOC,SAN JAVIER C.P 54000 TLANEPANTLA, EDO.MEX__|ESTADO DE MEXICO
160101200203 H.G.Z No.58 FARMACIA BLUD. MANUEL AVILA CAMACHO FRACC. LAS MARGARITAS COL. SANTA MONICA C.P.54050 TLANEPANTLA, EDO.MEX _ |ESTADO DE MEXICO
160102200203 H.G.Z No.194 FARMACIA AV GUSTAVO BAZ No. 28 y 26 COL. SAN BARTOLO NAUCALPAN C.P. 53000 PONIENTE EDO.MEX,PONIENTE ESTADO DE MEXICO
160501200203 H.G REGIONAL No.220 FARMACIA PASEO TOLLOCAN #620 ESQ.NETZAHUALCOYOTL COL.VERTIZ C.P.50160 TOLUCA, EDO.MEX ESTADO DE MEXICO
160502200203 H.G REGIONAL No.251 FARMACIA AV ARBOL DE LA VIDA #505 SUR, COLONIA BOSQUES DE METEPEC C.P.52140 METEPEC, EDO,MEX ESTADO DE MEXICO
161401200203 UMA E TRAUMAJORTOPEDIA LOMAS VERDES FAAV.LOMAS VERDES ESQ. MANUEL AVILA CAMACHO COL. EJIDO DEL ORO C.P. 53120 NAUCALPAN DE JUAHNAUCALPAN , EDO.MEX PON ESTADO DE MEXICO
162435200203 U.M.F No.231 FARMACIA HERIBERTO ENRIQUEZ PONIENTE #304 FRACC. SAN JOSE LAPILLITACOL. FENTRO C.P. 52140 METEPEC E[METEPEC, EDO.MEX PONIE ESTADO DE MEXICO
168001150900 ALMACEN DELEGACIONAL PONIENTE EDOMEX_|[LOTE 6 PREDIO EL PUENTE CARR TOLUCA-METEPEC METEPEC, EDO.MEX ESTADO DE MEXICO
170101200203 HGZ 8 URUAPAN AV JUAREZ Y FCO VILLA URUAPAN MICHOACAN
170102200203 HGZ4 FARMACIA PAGEG DE LOS ALMENDROS ESQ. AV. MEDERQ SUR, COL. LA LUNETA Zamora MICHOACAN
170103200203 HGZ 83 FARMACIA AV CAMELINAS NO. 1935, COL. ELECTRICISTAS, C.P. 58280 MORELIA, MICH. MICHOACAN
170202200203 HGZ NUM 2 ZACAPU PROL MORELOS Y ESTACION ZACAPU MICHOACAN
170203200203 HGZ 12 LAZARO CARDENAS AV L CARDENAS Y CIRCUNVA= CD LAZARO CARDENAS __ [MICHOACAN
170401200203 HGSZ NUM 9 APATZINGAN CORREGIDORA Y 22 DE OCTBR APATZINGAN MICHOACAN
170402200203 HGZ 17 LOS REYES 16 DE SEPTIEMBRE 165 LOS REYES MICHOACAN
170403200203 HGSZMF NUM 24 PEDERNALES CALLE PRINCIPAL SN PEDERNALES MICHOACAN
170501200203 HGR NUM 1 MORELIA MADERO PTE 1200 MORELIA MICHOACAN
170701200203 HGSZ NUM 7 LA PIEDAD CALLE CIPRES 63 COL. LAS ARBOLEDAS C.P. 59377 LA PIEDAD DE CABADAS LA PIEDAD MICHOACAN
178001150900 ALMACEN DELEGACIONAL EN MICHOACAN Jesus Sanson Flores Esq. Manuel Pérez Coronado s/n MORELIA MICHOACAN
180201200203 H GRAL ZONA MF 7 FARMACIA CAMACHO MOLINA Y PUENTE RIO CUAUTLA MOR MORELOS
180202200203 H GRAL ZONA MF 5 FARMACIA AVENIDA CENTRAL S@N ZACATEPEC MOR MORELOS
180601200203 H GRAL REGIONAL MF 1 FARMACIA AUTOPISTA MEXICO-ACAPULCO Y PLAN DE AYALA CUERNAVACA MOR MORELOS
182422200203 FARMACIA UMF NO 24 YECAPIXTLA, MORELOS _|CARRETERA YECAPIXTLA, AGUA HEDIONDA KM 12 S/N YECAPIXTLA, MORELOS CUAUTLA MORELOS
150101200203 H GRAL ZONA 1 FARMACIA AV INSURGENTES S-N COL OBRERA TEPIC NAY NAYARIT
190201200203 H GRAL ZONA MF 10 FARMACIA BLVD LUCIO ECHEVERRIA Y CARR INTERNACIONAL SANTIAGO IXCUINTLA N INAYARIT
190401200203 H GRAL SUBZONA MF 8 FARMACIA AV ALVARO OBREGON E INDEPENDENCIA TUXPAN NAY NAYARIT
190402200203 H GRAL SUBZONA MF 6 FARMACIA CARR ACAPONETA TEPIC PROLONG MORELOS ACAPONETA NAY NAYARIT
180403200203 H GRAL SUBZONA MF 15 FARMACIA RIDALGO PONIENTE 118 COL. ATENAS C.P. 63715 COMPOSTELA,LAS VARAS [NAYARIT
198001150900 ALMACEN DELEGACIONAL EN NAYARIT RETORNO NUM 72 ENTRE CHOFERES Y AV INSURGENTES COL OBRERA TEPIC NAYARIT
200161200203 H.G.Z No.17 FARMACIA FORTUNATO LOZANO #2627 COL JUAREZ CP 64420 ENTRE ROBLE Y CANALIZO MONTERREY, N.L NUEVO LEON
200102200203 H.G.Z No.4 FARMACIA MATAMOROS PTE. #320 COL.CENTRO C.P. 67100 CON JOSEFA O. DOMINGUEZ Y ZAZUA GPE. VILLA,N.L NUEVO LEON
200103200203 H.G.Z No.33 FARMACIA AV.FELIX URESTI GOMEZ S/N COL.CENTRO C.P. 64010 ENTRE ><.oOzm.:._.C0_Oz Y GREGORIO TORRES QUEVEDO MONTERREY.N.L NUEVO LEON
200105200203 HGZ 67 APODACA FARMACIA CARRETERA A MIGUEL ALEMAN KM. 24 + 100 A LA ALTURA DE BARRETA C.P.66600 APODACA, N.L. NUEVO LEON
200201200203 H.G.Z No.6 FARMACIA PROLONG JUAREZ Y CARR NAL MEXICO-LAREDO S/N COL. ITURBIDE €.P. 66420 NICOLAS DE LOS GARZA, N.[NUEVO LEON
200202200203 H.G.Z No.2 FARMACIA 5V CONSTITUCION Y PROFE. GREGORIO TORRES Q. S/N COL.CENTRO C.P. 64010 MONTERREY,N.L NUEVO LEON
200403200203 H.G.SUBZONA/MF No.12 FARMACIA EMILIO CARRANZA Y NINOS HEROES COL CENTRO C.P. 67700 ESQ INDEPENDENCIA LINARES, N.L NUEVO LEON
201301200203 U.M.AE GINECO/OBSTETRICIA FARMACIA AV.CONSTITUCION Y FELIX U GOMEZ S/N COL.CENTRO C.P.64010 MONTERREY N L NUEVO LEON
201401200203 U.MA E TRAUMAJORTOPEDIA FARMACIA AV PINO SUAREZ SUR ¥ 15 DE MAYO COL_ CENTRO CP 64000 ENTRE 5 DE MAYO Y JUAN | RAMON MONTERREY, N.L NUEVO LEON
201901200203 U.M.A.E No.25 FARMACIA LINCOLN Y FIDEL VELAZQUEZ S/N COL VALLE DE LAS MITRAS C.P.64300 MONTERREY, N.L NUEVO LEON
201902200203 U.M.AE CARDIOLOGIA FARMACIA AV ABRAHAM LINCOLN Y AV. MA DE JESUS CANDIDA S/N COL VALLE VERDE 20. SECTOR C.P.64360 MONTERREY, N.L NUEVO LEON
208001150900 ALMACEN DELEGACIONAL NUEVO LEON AV MANUEL L BARRAGAN #4850 NORTE COL. HOGARES FFCC CP 64260 MONTERREY, N.L NUEVO LEON
210101200203 H.G.Z No.1 FARMACIA CALZ HEROES DE CHAPULTEPEG #621 Y QUINTAS DIAZ OAXACA COL.OAXACA CENTRO C.P.68000 OAXACA D wncn_wmﬂ DAX. JOAXACA
SAN JUAN BAUTISTA

210102200203 H.G.Z No.3 FARMACIA BLVD BENITO JUAREZ ANTES CARRVALLE NAL ENTRE REFORMA Y PROLG. AV.INDEPENDENCIA #141 COUTUXTEPEC, OQAX OQAXACA
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TITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
ECCION DE ADMINISTRACION

IDAD DE ADMINISTRACION
)RDINACION DE CONTROL DE ABASTO

X0 LUGARES DE ENTREGA EN ESQUEMA PARTICULAR PARA EL IMSS “ENTREGA HOSPITALARIA"

AS_PTAL ENTREGA] —~ - PESC._UNIDAD" o ik il ;  DIRUNIDAD -~ © - = MUNIGIPIOY T ESTADO: _ - "

010101200203 FARMACIA HGZ _NO.1 JOSE MA. CHAVEZ #1202 COL. LINDAVISTA C.P. 20270 AGUASCALIENTES AGS AGUASCALIENTES

010102200203 H GRAL ZONA 2 FARMACIA AV DE LOS CONOS # 102 FRACCIONAMIENTO OJOCALIENTE C.P.20180 AGUASCALIENTES AGS AGUASCALIENTES
018001150900 ALMACEN DELEGAGIONAL EN AGUASCALIENTES|CAROLINA VILLANUEVA DE GARCIA #314 CD INDUSTRIAL ; AGUASCALIENTES AGS AGUASCALIENTES
020101200203 H GRAL ZONA 30 FARMACIA AV.LERDO ¥ CALLE F S/N COL. NUEVA C.P.21100 i MEXICALIB C BAJA CALIFORNIA
020201200203 H GRAL ZONA MF 8 FARMACIA AV INTERNACIONAL Y REFORMA No.84 C.P.22880 | ENSENADA B C BAJA CALIFORNIA
020401200203 H GRAL SUBZONA MF 6 FARMACIA CALLE PRIMERA # 5008, COL. MACLOVIO HERRERA C.P. 21480 ; TECATEBC BAJA CALIFORNIA
020402200203 H GRAL SUBZONA MF 12 FARMACIA AV CHIHUAHUA Y BENJAMIN HILL S/N C.P.83400 LUIS RIO COLORADO, § BAJA CALIFORNIA
020501200203 H GRAL REGIONAL 20 FARMACIA BLVD. GUSTAVO DIAZ ORDAZ Y BLVD, LAZARO CARDENAS S/NLA MESA C.P.22450 i TIJUANA B C BAJA CALIFORNIA
020502200203 H GRAL REGIONAL 1 FARMACIA CALLE CANADA #16801 ETAPA DEL RIO C.P.22226 ! TIJUANAB C BAJA CALIFORNIA
021301200203 1 GINECO-OBSTETRICIA MF 7 2D0 FARMACIA __[BLVD. AGUA CALIENTE No 802 Y GRAL FRANCISCO CARDENAS C.P.22420 ‘ TIJUANA B C BAJA CALIFORNIA
021601200203 H GINECO-PEDIATRIA MF 31 2DO N FARMACIA _[AV.LERDO Y CALLE G #1500 COL NUEVA CP.21100 MEXICALIB C BAJA CALIFORNIA
028001150900 ALMACEN DELEGACIONAL EN BAJA CALIFORNIA [BLVD. LAZARO CARDENAS #3035 COL. NVO. MEXICAL! C.P.21600 ! MEXICALI B C BAJA CALIFORNIA
030201200203 H GRAL ZONA MF 1 FARMACIA BLVD 5 DE FEB ESQ.HEROES DE INDEPENDENCIA COL PUEBLO NUEVO C.P.2300 ,W PAZ, BC SUR BAJA CALIFORNIA SUR
030402200203 H GRAL SUBZONA MF 2 FARMACIA BLVD A OLACHEA ENTRE IGNACIO RAMIREZ E INDEPENDENCIA #200 FRACC. REAL C.P.23680 CONSTITUCION, CD BC BAJA CALIFORNIA SUR
030403200203 H GRAL SUBZONA MF 26 FARMACIA CARR ATODOS SANTOS KMZ.5 FRACC BRISAS DEL PACIFICO C.P.23410 CABO SAN LUCA, BC BAJA CALIFORNIA SUR
030701200203 H GRAL SUBZONA 5 FARMACIA BLVD EMILIANO ZAPATA Y SN LUIS POTOSI COL. LOMA BONITA C.P.23840 MPIO MULEGE ; GUERRERO NEGRO, BC ___|BAJA CALIFORNIA SUR
030702200203 HGZ NO 38 FARMACIA BLVD TECNOLOGICO S/N ENTRE JOSE AGUNDEZ CESENA Y EDUARDO GARCIA GOL. GUAYMITAS, C.P.2340l SAN JOSE DEL CABO, BC BAJA CALIFORNIA SUR
038001150900 DELEGACION B.C. SUR FCO.1 MADERO #315 ENTRE HEROES DEL 47 Y COLEGIO MILITAR C.P.23020 , LA PAZ, BC SUR BAJA CALIFORNIA SUR
040201200203 H GRAL ZONA MF 1 FARMACIA AV ADDLEO LOPEZ MATEOS POR TALAMANTES S/N COL. CENTRO C.P.24000 i CAMPECHE, CAMP CAMPECHE
040202200203 H GRAL ZONA MF 4 FARMACIA CALLE 41B . DOMICILIO CONOCIDO, ENTRE CALLE 20 Y 22 COL CENTRO C.P.24100 | CD.DELCARMEN, CAMP CAMPECHE
050102200203 H GRAL ZONA 11 FARMACIA LOTE 3 COL PROGRESO AGRICOLA Y CARR 57 KM 5 PIEDRAS NEGRAS COAH _ [COAHUILA ]
050201200203 H GRAL ZONA MF 2 FARMACIA BOULEVARD CONSTITUCION Y H HINOJOSA 0 SALTILLO COAH COARUILA —
0502022002"3 H GRAL ZONA MF 16 FARMACIA BLVD REVOLUCION AV CHAPULTEPEC JAZMIN Y ORQUIDEAS ! TORREON COAH COAHUILA
050203200203 H GRAL ZONA MF 18 FARMACIA BLYD REVOLUCION NUM 250 OTE Y LEANDRO VALLE : TORREON COAH COAHUILA
050204200273 H GRAL ZONA MF 7 FARMACIA CARRET 57 SALTILLO-PIEDRAS NEGRAS AV VALPARAISO Y DURANGO : MONCLOVA COAH COAHUILA
050205207703 H GRAL ZONA MF 24 FARMACIA ADOLFO LOPEZ MATEOS S@N Y CALLE EN PROYECTO : ROSITA, NUEVA COAH COAHUILA
05040220003 H GRAL SUBZONA MF 21 FARMACIA HIDALGO Y GOMEZ FARIAS : PEDRO DE LAS COLONIA__|COAHUILA
050403200203 H GRAL SUBZONA MF 20 FARMACIA FCO | MADERO LIVERPQOL NAPOLES Y BLVD GUSTAVO DIAZ O W FRANCISCO | MADERO C___|COAHUILA
050404200203 H GRAL SUBZONA MF 27 FARMACIA AV HIDALGO Y CALLE 5 DE FEB CARR MELCHOR MUZQUIZ-NUEVA ROSITA- | PALAU COAH COAHUILA
050701200203 H GRAL SUBZONA 13 FARMACIA BOULEVARD GUERRERQ Y ALVARQO OBREGON j ACUJA, CD COAH COAHUILA
051901200203 UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA - FARMACIA [BLYD REVOLUCION 250-L VALLE-CHAPULTEPEC-JAZMIN-ORQUIDEAS : TORREON COAH COAHUILA
052405200203 U MED FAMILIAR 73 FARMACIA PABLO D MEJIA Y M DOBLADO i SALTILLO COAH COAHUILA
052437200303 UMAA 89 FARMACIA Damaso Rodriguez No. 750 Nuevo Centro Metropolitano Saltillo COAHUILA
060101200203 FARMACIA H.G.Z. NO. 10 FASEO DE LAS GARZAS NO. 29 : MANZANILLO COLIMA
060103200203 FARMACIA DEL HGZ NO. 1 AV. DE LOS MAESTROS 149 : COLIMA COLIMA
060104200203 HOSPITAL GENERAL DE ZONA NO. 1 AVENIDA LAPISLAZULI NO. 250, FRACCIONAMIENTO EL HAYA, C.P. 28983 ! VILLA DE ALVAREZ COLIMA
060401200203 FARMACIA DEL H.G.S.Z. Y M.F. NO. 4 H COLEGIO MILITAR NO 1 TECOMAN COL COLIMA
068001150900 ALMACEN DELEGACIONAL EN COLIMA ZARAGOZA NO. 199 COLONIA ALTAVILLA CP 28987 VILLA DE ALVAREZ COLIMA
070101200203 H GRAL ZONA 2 FARMACIA RASTRO RIO SABINAL GRAL IGNACIO ZARAGOZA EMILIO RABASA Y PARQUE MUNICI ; TUXTLA GUTIERREZ CHI __[CHIAPAS
070202200203 H GRAL ZONA MF 1 FARMACIA CARRET COSTERA Y RIO COATANCITO i TAPACHULA DE CORDOVA |CHIAPAS
078001150900 ALMACEN DELEGACIONAL EN TUXTLA GTZ KM 7 CARRET TUXTLA GUTIERREZ SAN CRISTOBAL LAS CASAS : TUXTLA GUTIERREZ CHI__ [CHIAPAS
078002150900 ALMACEN SUBDELEGACIONAL EN TAPACHULA, QlLibramiento Sur Pte KM 4 Parg. Ind. Los Mangos , TAPACHULA DE CORDOVA |CHIAPAS
080101200203 H GRAL ZONA 6 FARMACIA MUTUALISMO CALLE 4A ORIENTE COSTA RICA Y PANAMA ! JUAREZ, CD CHIH CHIHUAHUA
080102200203 H GRAL ZONA 35 FARMACIA AV JUAN RUIZ DE ALARCON U HABIT CASAS GRANDES SECC IA ‘ JUAREZ, CD CHIH CHIHUAHUA
080201200203 H GRAL ZONA MF 16 FARMACIA CARR CHIH-CUAUHTEMOC-PIPILA FRACC HUERTAS Y-O CALZ 16 DE SEPT : CUAUHTEMOC, CD CHIH___|CHIHUAHUA
080202200203 H GRAL ZONA MF 11 FARMACIA AV RIO CONCHOS NO 11 BACHIMBA Y CALLE PONIENTE COL AGRICOLA ] DELICIAS, CD CHIH CHIHUAHUA
080203200203 H GRAL ZONA MF 23 FARMACIA CARR A JIMENEZ MEXICO-PARRAL AV INDEPENDENCIA ALAMILLO Y GLORIETA MINE f HIDALGO DEL PARRAL C |CHIHUAHUA
080501200203 H GRAL REGIONAL 66 FARMACIA LOTE BRAVO ! JUAREZ, CD CHIH CHIHUAHUA
080502200203 HOSPITAL GENERAL NO. 1 FARMACIA AV UNIVERSIDAD Y GARCIA CONDE " CHIHUAHUA CHIHUAHUA
080701200203 H GRAL SUBZONA 22 FARMACIA PORFIRIO DIAZ B JUAREZ E ZAPATA Y VICTORIA CASAS GRANDES, NUEVO _|CHIHUAHUA
088005150900 ALMACEN DELEGACIONAL EN CHIHUAHUA AV UNIVERSIDAD Y GARCIA CONDE ' CHIHUAHUA CHIR-CONJ __[CHIHUAHUA
100102200203 H GRAL ZONA 51 FARMACIA CALLE PROFRA ESTHER GALARZA NUM 922 COL CHAPALA OTE j GOMEZ PALACIO DGO DURANGO
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;TITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ECCION DE ADMINISTRACION
IDAD DE ADMINISTRACION
RDINACION DE CONTROL DE ABASTO

EXO LUGARES DE ENTREGA EN ESQUEMA PARTICULAR PARA EL IMSS "ENTREGA HOSPITALARIA"

& B e D ESO S IMIDAD s d noi s i g o TR ; y S DIR.UNIDAD - -~ e e MUNIGIPIO - ... ESTADO.
Noméw._moonou UMAA 76 FARMACIA O>r_.m ;CIO <__.r>m Q ><m m<> m>§>zo mmw._ NUEVO _.>_u~m_uo OO_. A FE, zcm<0 _,>Im00 O m. mm._m NUEVO LAREDO TAMALLIPAS
312432200203 U MED FAMILIAR 15 UMMA FARMACIA CARRETERA M@XICO-VERACRUZ KM. 13 VERACRUZ, COL. VALENTE DiAZ, VERACRUZ, C.P. 91697 TEJERIA TAMSA VER VERACRUZ
330801200303 UMAA FARMACIA AVENIDA ALFREDO BARRERA Y CALLE 58 432 M&RIDA, COL. RESIDENCIAL PENSIONES TERCERA ETAPA, N MERIDA YUCATAN
NSTITUTO SE PODRAN INCLUIR UNIDADES.

§UNIDADES QUE SE INDICAN EN EL PRESENTE ANEXO, SON LAS QUE
5 DIRECCIONES QUE SE INDICAN EN EL PRESENTE ANEXO, ASi COMO EL MAPA CON SU UBICACION SE ENCUENTRA DISPONIBLE EN LA PAGINA OFICIAL DEL IN

ACTUALMENTE TIENEN ESQUEMA DE ENTREGA HOSPITALARIA, CONFORME A LAS NECESIDADES DEL |

STITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACIDN /i UMAE

‘UNIDAD/MEDICA

Delegacion Agt es . . |HGZNe.1

Ddegaclén'MUMI_lmtes i 1HGZNo. 2. 9
Delegacién Aguascalientes JUMAA. K
Delegacién Baja California Norte HGO No. 31 MEXICAL! 29
Delegaci6n Baja California Norte H.G.Z. No. 30 MEXICALI 16
Delegacién Baja California Norte H.G.S.Z. No. 12 S.L.R.C. 3
Delegacion Baja California Norte H.G.S.Z. No. 6 TKT 4
Delegacion Baja California Norte H.G.Z. No. 8 ENSENADA 4
Delegacion Baja California Norte H.R.E. No. 1 THUUANA 14
Delegacién Baja California Norte H.G.Z. No. 20 TUUANA 10

Delegacioén Baja California Norte

H.G.Q. No. 7 TUUANA

Delegacidn Baja California Norte

U.M.A. No. 36 TI.IUANA

4

3
Delegacién Baja.CaliforniaSur -~ - . - | FAR UMF34 2
Delegacion Baja Californiasur -~ = - | FARMA 38 3
Delegacion Baja CaliforniaSur _| FARMTL - )
Délegacion Baja California Sur | FARMT2 3
 Delegacion Baja Cafifornia Sur "FARMT26 3
Delegacion Baja California Sur FARMT5 3
Delegacién Campeche HGZ-1 6
Delegacion Campeche HECELCHAKAN 2
Delegacion Campeche MAMANTEL 2
Delegacién Campeche UMAA N° 14 3
Delegacién Campeche HGZ-4 2
Delegacién Chiapas Tapachula = lHeza. L4
}Delegac:én Chiapas Tapachula HGZ-2 "4
Delegacién: Chiapas Tapachula | HGSZ-15 : 1
 Delegation Chiapas Tapachula | HGSZNO. 19 1
'Delegacién Chiapas Tapachula | UMAA 23 1
Delegacién Chiapas Tuxtla SIN DATOS 0
Delegacién Chiapas Tuxtla SIN DATOS 0
Delegacién Chiapas Tuxtla SIN DATOS 0
Delegacmn Chiapas Tuxtla SIN DATOS 0
Delegacién Chihuahua H.G.Z. No. 6 - 8

‘Delégacién Chihuahua

|HGZ No. 11

Delegacién Chihuahua

‘Delegacién Chihuahua

[HG2z. No.16

Delegacién Chihuahua

in HG.Z No.22 ¢ . -

Delegacién Chihuahua

Delegacién Chihuahua

[H.6.Z.No.35 -

Delegacién Chihuahua -

HGRNo.66

Delegacién Chihuahua

[UMAA No. 68 -

Del ‘g’acién Chihuahua

1 HRO No. 18 SAN, .IUANITO

Delegacién Chihuahua

~ ] HRO No. 26 GUACHOCHI

Delegacién Chihuahua

| HRO No. 36 VALLE DE ALLENDE _

Delegacion Coahuila

HGZ 01 SALTILLO




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION / UMAE UNIDAD MEDICA 0233

Delegacién Coahuila HGZ 02 SALTILLO 5
Delegacién Coahuila HGSZ 06 PARRAS DE LA FUENTE 2
Delegacion Coahuila HGZ 07 MONCLOVA 8
Delegacion Coahuila HGZ 11 PIEDRAS NEGRAS 4
Delegacién Coahuila HGSZ 13 CD. ACUNA 4
Delegacién Coahuila HGZ 16 TORREON 8
Delegacion Coahuila HGZ 18 TORREON 3
Delegacion Coahuila HGSZ 20 FCO. | MADERO 1
Delegacion Coahuila HGSZ 21 SAN PEDRO DE LAS COLONIAS 1
Delegacion Coahuila HGZ 24 NUEVA ROSITA 4
Delegacion Coahuila HGSZ 27 PALAU 3
Delegacién Coahuila HRO 33 RAMOS ARIZPE 2
Delegacién Coahuila HRO 51 SAN BUENAVENTURA 2
Delegacién Coahuila HRO 79 MATAMOROS 2
Delegacién Coahuila UMAA 89 SALTILLO 4
Delegacién Coahuila UMAA 90 TORREON 5
Delegaaén Colima. I'HGZ No.1Colima 5
Delegacién Colima- |16z No. 4 Tecoman B!
Delegacién Colima | HGz No. 10 Manzanillo .5
Delegacion DF Norte HGZ 29 25
Delegacién DF Norte HGZ 24 30
Delegacién DF Norte HGZ 48 45
Delegacién DF Norte HGP 3-A 20
Delegacion DF Norte HGZ 27 15
Delegacmn DF Norte 50
Delegacw- DFSur 0
Delegacién DF Sur 0
Qelegamén DFSur = 0
Delegacién DF sur 0
Delegacién DF Sur -0
Delegacien DFSur -0
‘Delegacion DF Sur . -0
Delegacién DF Sur -~ 0
"Delegacién DF Sur 0
Delegacaén DF Sur. _o : -0
‘Delegacién DF Sur - e UMAA 162 0
Delegacidn Durango HGZ No.1 Durango 12
Delegacion Durango HGZ No. 51 5
Delegacion Durango UMAA 53 q
Delegaciéon Durango HGSZ No. 2 2
Delegacién Durango HGZ No. 46 6
Delegacidon Durango HRO No. 162 1
Delegacion Durango HRO No. 26 2
Delegacidn Durango HRO No. 82 3
Delegacién Guahajuato “1HGZ2 7




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZ “DORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION / UMAE ' UNIDAD MEDICA

Delegacmn Guanajuato
Deiegac:én Guana,‘uato -

: lanajuato R : HGSZlO,
Delegacnén Guanajuato =i I L : ~ |Heszsa -
| Delegacién Guanajuato . [umaAAss
Delegacion Guerrero HGZ-8
Delegacidn Guerrero HGZ-19
Delegacion Guerrero CHILPO
Delegacién Guerrero H.G.S.Z.M.F.No. 5
Delegacién Guerrero HGZMF4 IGUALA
Delegacién Guerrero VICENTE GRO
Delegacion Hidalgo - (f Y : __ |HGZMFNO.1 _ PACHUCA
Delegacién Hidalgo. . 'HGZMF NO. 2 - TULANCINGO
‘Delegacién Hidalgo - . |HGZMFNO. 5 - TuLA L
Delegacién Hidalgo "_|HGZMF NO. 6 - TEPEN
 Delegacién Hidaigo - HGZMFNO.8  SAHAGUN
Delegacién Hidalgo,', |HESND.33 ©  TIZAYUCA
Delegacion Hidalgo HRONO.21  HUEJUTLA
Delegacién Hidalgo ___|[HRONO.22  ZACUALTIPAN _
Delegacién Hidalgo __|HROND. 23 " METEPEC

Delegacion Hidalgo

~|HRONO. 30 ixMiQUILPAN

Delegacion Jalisco

HGZ NO. 21 TEPATITLAN

Delegacion Jalisco

HGR NO. 45 AYALA

[

Delegacion Jalisco

HGSZ N° 15 TAMAZULA

Delegacion Jalisco

HGSZ N° 28 CASIMIRO CASTILLO

Delegacion Jalisco

HGZ N° 7 LAGOS DE MORENO
Delegacién Jalisco HGZ N° 9 CD. GUZMAN
Delegacidn Jalisco HGZ N° 14 LA PAZ
Delegacién Jalisco UMAA 52
Delegacion Jalisco HGR N° 180 TLAIOMULCO
Delegacién Jalisco HGR N° 46 LAZARO CARDENAS
Delegacién Jalisco HGR N° 110 OBLATOS
Delegacion Jalisco HGZ N° 6 OCOTLAN
Delegacion Jalisco HGZ N° 26 TALA
Delegacién Jalisco HGZ N° 42 PTO. VALLARTA
Delegacidn Jalisco HGZ N° 20 AUTLAN
Delegaci6n Jalisco HGZ N° 88 CHAPULTEPEC

Delegacién Jalisco

HGSZ N° 27 VILLA CORONA 3
Delegacién México Oriente. » IH.6.Z.No53 = L 8
Delegacién México Oriente H.G.Z. No&7 [, a




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION/ UMAE

4
-4

9

3 I

45

.6

T

s € 8

ac . ':,UM.AAN0180 70
Delegacnén Méxnco enem:e JMA.A. No 198 0
Belegacuon México Oriente ' e U MA. ANo 199 .0
Delegacién México Oriente | +Her 200 ' 12
Delegacién México Poniente UMAA 231 4
Delegacién México Poniente HGO-221 4
Delegacién México Poniente HGR 251 10
Delegacién México Poniente HGR-220 10
Delegacién México Poniente HGZ-58 6
Delegacién México Poniente HGZ-194 4
Delegacién México Poniente HR AMANALCO 2
Delegacién México Ponlente HR SAN JOSE DEL R|NCON 2
Delegacién. Michoacan . [HGRNO.1MORELIA 30
Delegamén Michoacsn - 7 6,2, NO. 2ZACAPY } 4
Delegacm Muchoacén,;,_, i ~|Hez.No. 4ZAMORA 8
: ; 7.NO. 8 URUAPAN _ 8
2. NO.24 PEDERNALES 2

A . v RO CARDENAS 8
Delegacmn Mlchoacén g A fHG SZ.NO.7 LA PIEDAD - 4
‘Delegacién Michoacan' TH.G.5.2.NO. 9APATZINGAN S 4
Delegauén Mlchoacan _ - 4H 5Z NO. 17 LOS' REYES ’ 4
Delegacwn Michoacan THiG6s2.n0.33 TUXPAN T4
Deiegaqon Michoacan‘ | HRS OPORT IMSS ARIO DE ROSALES o
Delegacién Michoacdn _ | iRS.OPORT IMSS PARACHO 4
Delegaaon Michoacan " | HRS.OPORT IMSS COALCOMAN ‘4
Delegacién ‘Michoacdn . _'=:HRSOPORT|MSSHUETAMO 4
Delegac 6n Mlchoacén s HRS QPORT IMSS VILLA MAR T a
Delegacu 6n Mi choacan_ | '_,HRS OPORTiMSS BUENA V|STATOMATLAN ‘ ) 4
Delegacion Michoacén UMAA N 4
Delegacion Morelos HGZ 5 ZACATEPEC 0
Delegacién Morelos HGZ 7 CUAUTLA 0
Delegacion Morelos HGR 1 CUERNAVACA 0
Delegacion Nayarit HGZNo.1 TEPIC 8
Delegacién Nayarit ~ |umaa2s A
Delegacion Nayarit ', ' o IHGSZ6 -1
Delegacion Nayarit. | HGSZ8 1




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION J UMAE

UNIDADMEDIGA

0233 :

Delegacion Nayarit HGZ 10 2
Delegacién Nuevo Ledn H.G.Z. N° 2 2
Delegacién Nuevo Ledn H.G.Z.N° 4 7
Delegacidon Nuevo Leén H.G.Z.N°6 13
Delegacion Nuevo Ledn H.G.Z.N° 17 8
Delegacién Nuevo Leén H.G.Z. N° 33 8
Delegacion Nuevo Ledn H.G.Z. N° 67 8
Delegacion Nuevo Leén H.G.S./M.F. N° 10 2
Delegacién Nuevo Ledn H.G.S./M.F. N° 11 3
Delegacion Nuevo Leén H.G.S./M.F. N° 12 2
Delegacién Nuevo Ledn UMAA 7 3
Delegacién Nuevo Ledn UMAA 65 4
| Delegacién Qaxaca . . | HG:Z. N°1 OAXACA 12
'Delegacién Oaxaca: | H.G.Z. N° 2 SALINA CRUZ_ 2
Delegacuen Oaxaca ‘H.G.Z N°®3 TUXTEPEC 2
Delegacién Oaxpca _| HiG.5:Z. N*4 HUATULCO 2
Delegacion Oaxaca |H.R.0 N°18 HUAJUAPAN )
Delegacién Qaxaca 1H:R.0 N°24 MIAHUATLAN 2]
Delegacién Oaxaca __|H.RON°34 TLAXIACO N2
Delegacién Oaxaca _|H.R.0 N"35 JAMILTEPEC .2
‘Déelegacién Oaxaca | HR.ON°36 TLACOLULA 2
Delegacién Oaxaca | H.R.O'N"37 MATIAS ROMERO 2
Detggcu)n Oaxaca H:R.0 N°43 HUAUTLA DE JIMENEZ 2
Delegacidon Oaxaca  H.R O N°66 JUXTLAHUACA - 2
:'De@aén anaca M N°61 VALLA ALTA 2
Delegacién Puebla HGR No. 36 Puebla 15
Delegacion Puebla HGZ No. 15 Tehuacdn 4
Delegacion Puebla HGZ No. 23 Teziutldn 4
Delegacion Puebla HGZ No. 5 Metepec 2
 Delegacion Querétaro o |HGRO1 . .. . 13
Delegacion Querétaro - . |HGZO3 10
Delegacién Querétaro ' - Slumaa 5
Delegacién Quintana Roo HGZ 1 0
Delegacién Quintana Roo HGSZ 2 5
Delegacidén Quintana Roo HGZ 3 4
Delegacion Quintana Roo HGP 7 . 4
Delegacién Quintana Roo HGR 17 4’3—9
Delegacién Quintana Roo HGZ 18 iy
Delegacién Sah'LﬂiS?Ot’c‘si,_ - |HR-16 4
Delegacién San Luis Potosi o |HR-44 -4
Delegacién San Luis Potosi - _JHR14 - 4
,Delg._gaclen ‘San Lms Potosi - .3
| Delegacién San Luis Pomsn, i 2
Delegacién San Luis Potos! - FHGZ | N
De!egacl_on San LUI_S Potosi’ L 1 HGZ No. 2 7




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION / UMAE UNIDAD MEDICA “

Delegacién San Luis Potosi HGZNo. 50 - 10
Delegacuon San Luis Potosi - - {HGIN0.6 6
Delegaaon san st Pot05| : HGSZ No.4 2
Delegacién San Luis Potos |HGSZNo.9 2
Delegacion Sinaloa HGR N. 1 CULIACAN 12
Delegacion Sinaloa HGP N. 2 LOS MOCHIS 4
Delegacion Sinaloa HGZ MF N. 3 MAZATLAN 6
Delegacion Sinaloa HGSZ N. 4 NAVOLATO 2
Delegacion Sinaloa HGZ MF N. 28 COSTA RICA 2
Delegacion Sinaloa HGSZ#30 GUAMUCHIL 2
Delegacién Sinaloa HGZ MF N. 32 GUASAVE 3
Delegacion Sinaloa HRS No. 12 EL FUERTE 2
Delegacién Sinaloa HRS No. 16 VILLA UNION 2
Delegacion Sinaloa HGZ N. 49 LOS MOCHIS 6
Delegacion Sinaloa UMAA/UMF 55 CULIACAN 4
Delegacién Sonora | HGR No. 1 OBREGON 19
Delegacion Sonora - S 'HGZ No 2 HERM@SILLO 6
Delegacién Sonora I .3 4
Delegacién Sonora,_ 4
Delegaclén Sonofa -~ 5
Delegaaén Sonora 2
Qelegaclon, Sonora g 2
‘Delegacién Sonora 24
Delegacién Sonora 3
..Delegacnén Sonora.. -1
"Delegacnén Sonora e . 1
fDeIegacmn Sonora . o ‘_HGSZ No 23 NACOZARI L2
Delegacion Sonora | HGP HERMOSILLO ' 6
'Delegacmn Sonora | umaad HERMOSILLO 7
‘Delegacion Sonora_ - [ HGSZ No. 54 EMPALME 1
Delegaciéon Tabasco HGZ NO 2 CARDENAS, 3 EQUIPOS 12
Delegacion Tabasco HGZ NO 46, VILLAHERMOSA, 12 EQUIPOS 50
Delegacuon Tabasco HGZ 01 4
_Delegaaon Tamauhpas H62'01 4
Delegacnon Tamauhpasﬂ R i HGZ11 6
‘Delegacién T amaulipas HGZ13 22
‘Delegacion Tamaulipas {Hez1s 53
Delegacidn Tlaxcala HGZ 1 6
Delegacidén Tlaxcala HGSZ/UMF 2 3
Delegacion Tlaxcala HGSZ/UMEF 8 2
Delegacion Veracruz Norte | HGZ No 28 8
Delegacién Veracruz Norte ~|HGzZNo 71 7
Delegacién Veracruz Norte lHGZNo11 - 10
Delegacion. Veracruz Norte | HGzZNo 36 v 7
Delegacion Veracruz Norte "HGZ C/MF No. 50 4




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 023: POR HOSPITALES

DELEGACION / UMAE UNIDAD MEDICA

4

Delegaeion Veracruz Norte = ' S | HGSZ No 33 : 3
Delegacién VeracruzNorte . | umAR 242 ANEXA A UMIF NO15 2
Delegacion Veracruz Norte : e _ | HRO CHICONTEPEC 3
Delegacién Veracriuz Norte e o . |mmo PAPANTJ.A ' B
Delegacién VeracruzNorte -~ .| HRO PLAN DE ARROYOS 2
Delegacién Veracruz Sur HGZ 08 CORDOBA 6
Delegacién Veracruz Sur HGZ 35 COSAMALOAPAN 4
Delegacidn Veracruz Sur HGZ 32 MINATITLAN 3
Delegacién Veracruz Sur HGSZ 16 OMEALCA 1
Delegacion Veracruz Sur HGRO 01 ORIZABA 10
Delegacién Veracruz Sur HGSZ 33 TIERRA BLANCA 1
Delegacién Veracruz Sur HGSZ 12 POTRERO 1
Delegacién Veracruz Sur HGSZ 19 COSOLAPA 1
Delegacidén Veracruz Sur HGZ 36 COATZACOALCOS 6
Delegacidn Veracruz Sur HRO ZONGOLICA 2
Delegacidn Veracruz Sur HRO COSCOMATEPEC 2
Delegacuon Veracruz Sur HRO JALTIPAN 2
DelegaciéhYucatan .~ TziMiN__ o
Delegacion Yucatan _ N - IMOTUL 2
Delegacién Yucatan T : © 7 JUMAN 2
Delegacién Yucatdn - . |HGR12- 24
Delegacién Yucatdén - .. |HGR1 55
Delegaciényugatdn -~ =~ T TTOMAA L3
Delegacidn Zacatecas HGZ1 39
Delegacion Zacatecas HGZ2 12
UMAE Cardiologfa Nuevo Leon " TUMAE Cardiologia Nuevo Leon 10
UMAE Especialidades Coahuila UMAE Especialidades Coahuila 20
UMAE Especialidades Guanajuato . | UMAE Especialidades Guanajuato - - 20
UMAE Especialidades Jalisco UMAE Especialidades Jalisco 16
UMAE Especialidades LaRaza ~ =~ | UMAE Especialidades La Raza 2 i5
UMAE Especialidades Nuevo Ledn UMAE Especialidades Nuevo Leon L s 14
UMAE Especialidades Puebla ~_ | UMAE Especialidades Puebla e ] 15’
UMAE Especialidades Sonora UMAE Especialidades Sonora ] 11
UMAE Especialidades SXXI' . - | UMAE Especialidades SXXI e ok W 7
UMAE Especialidades Veracruz UMAE Especialidades Veracruz L e
UMAE Espéciatidades Yucatan -~ | UMAE Especiatidades Yucatan -~ ]

UMAE Gineco Jalisco UMAE Gineco Jalisco

UMAE Gineco Nuevo Leén | UMAE Gineco Nuevo Ledn .

UMAE Gineco Pedlatna Guanajuato UMAE Gineco Pedlatna Guanajuato

UMAE GinecoSXXI i ‘ | UMAE Gineco SXXI _ . . o e
UMAE Ginecologia La Raza UMAE Ginecologfa La Raza g
UMAE Oncologia SXxt =~ =~ R | UMAE Oncologia Sxxl . ' 13
UMAE Pediatria Jalisco UMAE Pediatria Jalisco 11




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION / UMAE UNIDAD MEDICA 0233

UMAE PediatrfaS¥x<l -~ - - . o | UMAE Pediatria SXXI v 14
UMAE Traumatologla Lomas Verdes UMAE Traumatologia Lomas Verdes 4
UMAE Traumatologia Magdalena de lasSalinas _ |'HOSPITAL DE ORTOPEDIA o e PR 16
"UMAE Traumatologia Magdalena de las Salinas - HOSPITALDE TRAUMATOLOGIA |~ - .. 6
UMAE Traumatologia Nuevo Ledn UMAE Traumatologia Nuevo Leén 13
:UMAE,Traumatblo‘gi’a"P.ue'_bla;f' i i T ‘7‘UMAE,Traumatdlog‘ié.P:ueb;la? Elch . 7




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE ZONAS PARA LOS SIGUIENTES ES

IMSS:

ENTREGA DE VAPORIZADORES POR ZONA CLAVE 010 000 0233
ENTREGA DOMICILIARIA Y/O HOSPOTALARIA POR ZONA CLAVE 010 000 5238

ZONA 1

Delegacion Colima

ZONA2
Delegacion Aguascalientes

QUEMAS PARTICULARES DE ENTREGA DEL

Delegacion Campeche

Delegacién DF Norte

Delegacién Baja California
Norte

Delegacidn Chiapas

Delegacion DF Sur

Delegacion Baja California Sur

Delegacion Guerrero

Delegacion Guanaijuato

Delegacién Chihuahua

Delegacién Hidalgo

Delegacion Jalisco

Delegacién Coahuila

Delegacién México Poniente

Delegacién México
Oriente

Delegacion Durango

Delegacion Morelos

Delegacion Michoacan

Delegacion Nayarit

Delegacién Qaxaca

Delegacién Querétaro

Delegacién Nuevo Ledn

Delegacién Puebla

UMAE Cardiologia SXXI

Delegacién San Luis Potosi

Delegacién Quintana Roo

UMAE Especialidades
Guanajuato

Delegacion Sinaloa

Delegacion Tabasco

UMAE Especialidades
Jalisco

Delegacion Sonora

Delegacion Tlaxcala

UMAE Especialidades La
Raza

Delegacion Tamaulipas

Delegacién Veracruz Norte

UMAE Especialidades
SXXI

Delegacion Zacatecas

Delegacién Veracruz Sur

UMAE General La Raza

UMAE Cardiologia Nuevo Leén

Delegacién Yucatan

UMAE Gineco Jalisco

UMAE Especialidades Coahuila

UMAE Especialidades Puebla

UMAE Gineco Pediatria

UMAE Especialidades Nuevo

UMAE Especialidades

Ledn

Guanajuato Leon Veracruz

UMAE Gineco SXXI UMAE Especialidades Sonora | UMAE Especialidades
Yucatan

UMAE Ginecologia La UMAE Gineco Nuevo Ledn UMAE Traumatologia Puebla

Raza

UMAE Oncologia SXX| UMAE Traumatologia Nuevo

UMAE Pediatria Jalisco

UMAE Pediatria SXXI

UMAE Traumatologia
Lomas Verdes

UMAE Traumatologia
Magdalena de las Salinas

Almacén de Programas
Especiales y Red Fria







MEXICO

GOBIERNO DE LA REPUBLICA

NUMERAL/PAGINA
s LUGARESY
CONDICIONES DE
PAGO_INSTITUCIONES
PARTICIPANTES
INTERNATLC MD.xls

UBICADOS EN LA CARPETA
INTERNACIONAL
MEDICAMENTOS LA-E53-
2017.rar

| DICE:

DIRECCION DE ADMINISTRACION

PRECISIONES A LA CONVOCATORIA LA-019GYR0A7-£53-2017
| DEBE DECIR O PRECISION

SE AGREGA LA INFORMACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE
GUANAJUATO

SE ADJUNTA EN LA CARPETA PRECISIONES ES3_ANEXOS ACTUALIZADOS

ANEXO 3

TERMINOS Y CONDICIONES
PARA PROCEDIMIENTO DE
LICITACION PUBLICA
NACIONAL

NUMERAL. 10
Abastecimiento Simultaneo
(4.18.4 h POBALINES)

Y NUMERAL 2.8 FORMA DE
ADJUDICACION DE LA
PRESENTE CONVOCATORIA

CON PRECIO MAXIMO DE REFERENCIA

IMSS

80% 20% ISSSTE

PEMEX

CON PRECIO MAXIMO DE REFERENCIA

DIEEENT

IMSS

DOS | 80% | 20% I s

SE EXCLUYE A PEMEX DEL ABASTECIMIENTO SIMULTANEO

ANEXO 3
ESQUEMAS PARTICULARES
DE ENTREGA PARA EL IMSS

CLAVES CON ESTREGA DE

AGREGAR:

PARA LA CLAVE 010 000 0233 00 00 “SEVOFLURANO, LIQUIDO, CADA ENVASE
CONTIENE: SEVOFLURANO 250 ML. ENVASE CON 250 MILILITROS DE LIQuIDo”,
MARCADA EN EL ANEXO DE REQUERIMIENTO CON ENTREGA DE

CLAVES CON ESTREGA DE
VAPORIZADORES.

E! proveedor al vencimiento del contrato y
hasta 30 dias posteriores, debera recolectar

los vaporizadores de su propiedad en los

VAPORIZADORES, SE PRECISA QUE LA ADJUDICACION SE REALIZARA A UNA SOLA
VAPORIZADORES. FUENTE DE ABASTO POR ZONA, POR LO QUE LA OFERTA SE DEBERA REALIZAR
POR ZONAS DE ACUERDO A LO SIGUIENTE:
ZONA'L ZONA 2 | ZONA3
CJ-\NTIEIJQD CANTIDAD CANTIDAD [ CANTIDAD | CANTIDAD I (_';I".ITIDQD
IR A MHINIMA IVIAXINM A MINIVIA | MAXIM A \ MINTVA
24,260 l 9,704 I
SE ADJUNTAN LOS SIGUIENTES ARCHIVOSm EN LA cﬁm PRECISIONES
ES3_ANEXOS ACTUALIZADOS: A; -
. ANEXO_VAPORIZADORES CLAVE OZ ; . e
¢ ANEXO ZONAS IMSS_ESQUEMAS PARTJCUI.ARES
T
ANEXO 3 DICE: DEBE DECIR:
ESQUEMAS PARTICULARES Claves con entrega de vaporizadores: Claves con entrega de vaporizadores:
DE ENTREGA PARA EL IMSS [oe]

[.] E
El proveedor al vencimiento del contrato y hasta 15 dias poste ores,

debera recolectar los vaporizadores de su propiedad en los hospnaies
del Instituto.

2/5



DIRECCION DE ADMINISTRACION ﬂ
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDTNACION DE CONTROL DE ABASTO I M$

MEXICO

GOBIERNO DE LA REPUBLICA

PRECISIONES A LA CONVOCATORIA LA-019GYR047-E53-2017
NUMERAL/PAGINA DICE: | 'DEBE DECIR O PRECISION

hospitales del Instituto.

ANEXO 3 SUSTITUIR
ESQUEMAS PARTICULARES LOS DESTINOS DE ENTREGA HOSPITALARIAS (DIRECTORIO DE HOSPITALES) SE
DE ENTREGA PARA EL IMSS INDICAN EN EL SIGUIENTE ANEXO:
« ANEXO_LUGARES DE ENTREGA IMSS_EN ESQUEMA DE
ENTREGA HOSPITALARIA. ENTREGA HOSPITALARIA

SE ADJUNTA EN LA CARPETA PRECISIONES E53_ANEXOS ACTUALIZADOS

ANEXO 3 AGREGAR:
ESQUEMAS PARTICULARES
DE ENTREGA PARA EL IMSS PARA LA CLAVE 010 000 5238 00 00, MARCADA EN EL ANEXO DE

REQUERIMIENTO CON ENTREGA HOSPITALARIA/DOMICILIADA, SE PRECISA QUE
LA ADJUDICACION SE REALIZARA A UNA SOLA FUENTE DE ABASTO POR ZONA,

ENTREGA POR LO QUE LA OFERTA SE DEBERA REALIZAR POR ZONAS DE ACUERDO A LO
HOSPITALARIA/DOMICILIADA SIGUIENTE:

SE PODRAN OFERTAR LAS SIGUIENTES PRESENTACIONES, SIN EMBARGO SOLO
SERA ADJUDICADA EL 100% DE LA NECESIDAD A UNA SOLA PRESENTACION POR
ZONA, REALIZANDO LA EVALUACION ECONOMICA POR Ul (EL REQUERIMIENTO
POR ZONA SE ENCUENTRA POR U.L):

IRESENTALCIEN RCQUERIDA
b

Gl GEnN L | [HF -i 'u'.-'al-'.' IESCRIPGICN Lkt | [ ANT | TIRLY
FACTOR ix SOLUCION INYECTABLE
CADA FRASCO AMPULA CON

010 | 000 | 5238 | 02 | 02 {LIOFILIZADO CONTIENE: FACTOR IX ENY 503 | UND
%00 A 603 Ul ENVASE CON UN
FRASCO AMPULAY DILUYENTE.
FACTOR IX SOLUCION INYECTABLE
CADA FRASCO AMPULA CON

010 | 020 | 5238 | 00| 06 |LIOFILIZADD CONTIENE: FACTOR IX ENV 603 | UND
200 A 603 Ul ENVASE CON UN

FRASCO AMPULAY DILUYENTE.

ZONA 3

ZONA 1 ZONA 2

CANTIDAD CANTIDAD | CANTIDAD CANTIEAL CANTIDAD CANTIDAD
MAaXiMA ‘ MINIM A | MAXIMA ‘ MINIM A IMEAXIVIA ‘ MINIVIA

12,939,000 5,175,600 | 10,895,500

4,358,200 5,191,000 2,076,400

SE ADJUNTAN LOS SIGUIENTES ARCHIVOS EN LA CARPETA PRECISIONES
E53_ANEXOS ACTUALIZADOS:

e  ANEXO ZONAS IMSS_ESQUEMAS PARTICULARES
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IMSS

PRECISIONES A LA CONVOCATORIA LA:019GYRO47-E53-2017
DEBE DECIR @ PRECISION
AGREGAR:

"NUMERAL/PAGINA
ANEXO 3

ESQUEMAS PARTICULARES
DE ENTREGA PARA EL IMSS PARA IMSS

PARA LA CALVE 010 000 5240 SE ESPECIFICA QUE SE PODRA OFERTAR EN LAS
ENTREGA HOSPITALARIA

PRESENTACIONES INDICADAS A CONTINUACION, PUDIENDO ADJUDICARSE
AMBAS PRESENTACIONES, SIN EMBARGO EL LICITANTE ADJUDICADO DEBERA
INDICAR DURANTE LOS PRIMEROS 5 DiAS NATURALES DE CADA MES (A
PRESENTACION QUE VA A ENTREGAR MEDIANTE ESCRITO DIRIGIDO AL TITULAR
DE LA COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO, TODA VEZ QUE ESTO
PERMITIRA LA CORRECTA OPERACION DEL SISTEMA DE ABASTO INSTITUCIONAL,
NO SE OMITE MENCIONAR QUE DE NO ENVIAR EL ESCRITO EN MENCION

PRESENTACION QUE QUEDARA ACTIVA SERA LA ENTREGADA EN EL ME
ANTERIOR:

EFESCEIREI DN
INMLINOGLOBULINA G NO
MODIFICADA SOLUCION
INVECTABLE. CADA FRASCD
AMPULA CON LIOFILIZADO-O
010 | 000 | 5240 00} 03 SOLUCION CONTIENEN:
INMUNOGLOBULINAG NO
WMODIFICADA 6 G. ENVASECON UN
FRASCO AMPULA CON 120 ML
INMUNOGLOBULINAG NG
MODIFICADA SOLUTION
INYECTABLE. CADA FRASCC
AMPULA CON LIGFILIZADC O
SOLUCION CONTIENEN:
INMUNOGLOBULINA G NO
010 )00 s240 | 01| 02 MODIFICADA & G. ENVASE CON
FRASCO AMPULAY FRASCO CON
209 ML DE DILUYENTE. CON
EQUIPO DE PERFUSION CON
ADAPTADOR Y AGUIA
DESECHABLES.

ENY 1 EQP

ANEXO DENOMINADO PARA LA CLAVE 010 000 3055 “LEUPRORELINA. SUSPENSION INYECTABLE CADA

"REQUERIMIENTO JERINGA PRELLENADA CON POLVO LIOFILIZADO O CADA FRASCO AMPULA CON
CONSOLIDADO PARA MICROESFERAS LIOFILIZADAS CONTIENE: ACETATO DE LEUPRORELINA 7.5 MG”
ATENDER LAS NECESIDADES SE PODRAN OFERTAR LAS SIGUIENTES PRESENTACIONES, SIN EMBARGO SOLO SE
DEL PERIobo 2(;18 s ADJUDICARA A UNA SOLA PRESENTACION:

xisb”,
UBICADO EN LA CARPETA CLAVE
INTERNACIONAL _—[ i | - : o

GRO| GEN| (ESP | DIF [WAR DESCRIPCION

%il;lerEN TOS LA-E53- LEUPRORELINA. SUSPENSION INVECTABLE

ENV 1 ENV

MICROESFERAS WOFJLIZADAS: NE:
5 MGENVASE
YoM 2z B
010 | 000 | 3055 | 00 | 0o [HOFLIZADOO CADARRASCE AffELIACON

CADAJERINGA PRELLENADA CON POLVO
010 | 000 | 3055 | 01| go |HOFLIZADOO CADAFRASCO AMPULACON
ACETATO DE LEOPRBRE(INA 7.5 g
CON FRASCO AMPYTAEON MICRBESEERAS
LEUPRORELINA. SUSPENSIOff miveCTARTE -~ T
CADAJERINGA PRELLENASA CONPRLVO y
o
; vl o1 | oew
MICROESFERAS LIOFILIZADAS CEFENE: * 7 v . N
ACETATO DELEUPRORELINA7.5 M ENVSE" . & [
CON JERINGAPRELLENADA CON POLVE: -*
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ANEXO 3 (TRES)

“DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 02 HOJAS INCLUYENDO ESF

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL







INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
COORDINACION DE PRESUPUESTO E INFORMACION PROGRAMATICA
DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL FREVIO

FOLIQ: 0000000285-2018

E] Dictamen de Inversidn

X ] Dictamen de Gasio

Dependencia Solicitante; EE!i_ ___u_ﬁ .(—)_isAﬂ'lta Federal Nivel Central . = J
(088001 Oficinas Conirains _ — . - |
" 180000 CoordControlAbasto ) B o ]
Conceplo: " OFICIO NO. 3408 RECIBIDG EL 24/08/2017 PARA LA ADQUISICION DE MEDICAMENTOS
i
i
N . -
Fech‘d Elabo.“acic‘m: {‘g@:ﬂ‘!z_é‘]7 T _ ST - -_ T .
Tola! Comprometido (en pesos): % 30,348,720,778 .40
Cuenta: 21053001 DE MEDICAMENTOS Unidad de Informacion: 141101 Centro de Costos: 150200

EQUPROMEI0 VENSUAL fer mies oo prsom)

-
_ _ENE___ FEB MAR | ABR MAY JUN JuL AGO SEP ocT NOV DiC {
! 30.348,7208 | 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 00 0.0 0.0 0.0 00 4o
DISFONIBLE ror miss 9o pesas, s B s
00 ool 00] 0.0] 00] 0.0] 00] 0.0] 00| 0.0] oo 0.0]

El presente documento de existencia de respaldo presupuestario se emite en términos de lo sefialado en numeral 7.2.10 de la Norma
Presupuestaria del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), y de lo establecido en el artfculo 8°, 144 y 148 del Reglamento Interior del
IMSS, responsabilidad del area solicitante el destino y aplicacion de los recursos. También se informa gue este documento Gnicamente
tendra validez para el ejercicio fiscal en CUrso, ¥ que con base en la revision que se efectus en el Sistemz Financiero PREI-Millenium,

en el Médulo de Control de Compromisos, &n la combinacién unidad de informaciény centro de costos, los montos sefalados quedan
comprometidos para dar inicio a las gestiones de adquisicion de bienes y servicios con base al marco normativo vigente.

L bia MES | ARNO |
DICTAMINADO DEFINITIVO

! ! CONTRATC No.

i

|

l

ii
L

IMPORTE DEFINITIVO (EN PESOS):

SEENITE SUIETO A LAS CIFRAS DEFINITIVAS QUE APRUEBE LA H. CAMARA DE DIPUTADOS PARA EL IMSS, RAZON POR LA GUAL
EL IMPORTE DEBERA RATIFICARSE UNA VEZ QUE SETRNGAELPREGUPUESTO APROBADO PARA EL EJERCICIO 2018, 3
SO e Upgs Clave: 6170-008-001 48 A

7 ’S\O ,,

/ £  COORDINACIONTECHICA <

i~ DEGESTISN PRESUPUESTARIE ¥

Cg)} DIVISION DE CONTROL Y SEQUIMIERTG s,
5 AL GASTO DE 0 é@'
s /%} GASTO DE BPERACION

. o RN
“Chcion prEsT
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DIRECCION DE ADMINISTRACION
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ANEXO 4 (CUATRO)

“PROPUESTA ECONOMICA”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 02 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA }’

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL







,

G014

r,
3

ANEXO 1t PROPUESTA ECONOMICA

52/1(55) 52642745

~
Z

— PROPUESTA ECONOMICA

N

: %

LICITACION PUBLICA No. LA-019GYR047-E53-2017' FECHA: 4 DEOQCTUBRE 2047 FAR.(LY = DIST.OEX 1 ). NoDEPRE! IMSS:

NOMBRE DEL 1LICITANTE PHARMA TYCSA, 5.4 DE GV, ‘DOMICILIO: GOLFO DE TEHUANTEPECNZ10 & L, TACUBA DEL MIGUEL HIDALGO CP

11410 CIUDAD DE MEXIGO . — i

TEL 52845282 FAX.____ 181 R.F.C: PTY-091021.TR4. CORREQ EL.LECTRONICO: kareene@ptycsa.com

ESTRATIFICACION MIPYME: MICRO( [ 1) PEQUERA( [ 1 ) MEDIANA{ [ X1} :

LIGITAGION PUBLICA No. LA:Q19GYRO47-E83:2017 , - .
FAB.(I1 ) . Mo, DE PREIIMSS: )

(55) 5264 5

112 [ 010 [ ov0 | 2482 | 00 |0Q | §124.71 50652 B 260 : el - 3 _6,569,564.40
247 | 010 000 [ 5100 @ | ®f | $290302 | 3062 | 5227 598% 15 36,756,99048
L= : e T s 43,320,476.64

VA [20] -
TOTAL [21) $ 43,326,554.88

I - : : - . A

. | MANIFIESTO: QUE-CONOZEE ¥ ACEPTO LOS TERMINGS Y GONDICTONES ‘DEL PROCEDIMIENTO DE LIGITAGION 'Y LOS HAGO: PARTE DE MI PROPOSICION PARK

o |{PARTICIPAR EN LAS CLAVES QUE PROPONE M| REPRESENTADA BN LA PRESENTE PROPOSICION ¥ QUE ENTRE OTROS CORRESPONDEN JUSTA, EXAGTA Y
- " ABALMENTE A LA DESCRIPCION Y PRESENTAGIGN SCLIGITADA EN BLANEXO DENOMINADQ REQUERIMIENTO.DE ESTA CONVOCATORIA. .

A PRESENTE TENDRA UNA VIGENGIA DE 180B1AS, L ] e
=N GASO.DE QUE EXISTA INSTANGIA DE INCONFORMIDAD LA PRESENTE SSTARAVIGENTE HAS TR QUE LA MISMA'S RESUBLVA Y BO-SIAS ADIGIONALES.
S PRECIOS SERAN FIJOS:DURANTELA VIGENCIA DEL CONTRATO. . N i e -

“wwwpharmatycsa.com.mx. -

KIMBERLYPRISCILLA GREENE RUIZ
REPRESENTANTE LEGAL
PHARMA TYCSA, SA. DE CV.

fedicamantos y mspa;—,f

= Colfo de Tehuentepec No.|0 Col Tacuba Deleg: Miguel Hidalgo Citidod de México CR1i410







