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DECLARACIONES

EL MSRIUTO MEXICANO DEL SEGURO SOTAL, QUE EN LO SUCESVO SE DENOMINARA "EL INSTITUTO" DECLARA
E.

PUBLICO

g 0ELA PUBLIGA FEDERAL, CON PERSONALIDAD
RIBICAY . QUE TIERE 4 S0 CARGO LA ADMNISTRACIGN DEL SEGURO SOCUL
}MO UN SERVICIO PUBLICO DE CARACTER NACIOKAL EN TERMINOS DE LDS ARTIGULOS 4 Y £ DE LA LEY DEL SEGURG
OIAL

“EL PROVEEDOR" DEGERA ENTREGAR EL GFDI A FAVOR DE EL INSTITUTO™ POR EL IMPORTE DE LA APLIGACION DE LA
PERA CONVENCIONAL POR ATRASO.

EN NINGUN GASO, SE DEBERA AUTORIZAR EL PAGC DE LOS BIENES, S| NO SE HA DETERMNADO, CALCULADO ¥
NOTIFICADC A EL PROVEEDOR™ LAS PENAS CONVENCIONALES O DEDUCCIONES PACTADAS ER EL PRESENTE
‘GONTRATO, A5l COMO Y EL SISTEMA

Ly TRANSF FONDOS, A TRAVES DEL ESQUEMA ELECTRONICC
INTERBANCARIC QUE “EL INSTITUTO" TIENE EN OPERACICH, PARA TAL EFECTO “EL PROVEEDOR" PROPORCIGNARA S
NUMERO DE CUENTA, CLABE, EANCO Y SUCURSAL, A MENOS QUE “EL PROVEEDOR” ACREDITE EN FORWA FEHACIENTE

. ESTA FACULTALIO PARA REALIZAR TODA CLASE DE ACTOS JURIDICOS, EN TERMINGS DE 4
\RA LA CONSECUCION OF LOS FINES PARA 10S QUE FUE CREAUD, DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 251
IAGGIONES IV Y V DE LA LEV DEL SEGURO SOCIAL.

L MRl R FACULTADA PARA SUSCRIBIR EL PRESENTE INSTRUMENTO
RIDICO €N REPRESENTACION DE “EL NSTITUTO, DE ACUERDO CON EL POUER OUE LE FUE CONFERIDQ EN (A
WCRITURA PUBLICA NUMERD 15,3 OE FECHA 2 DE DICIEMBRE DE 2016, CTORGADA ANTE LA FE DEL LICENCIADO

7 ¥ MANIFIESTA, BAIO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE LAS FACULTADES QUE LE
MODIFICADAS, NI FORMA L GUNA

4 LAS OFLEGACIONES Y UMAES DE "EL INSTITUTO" FUNGIRAN COMO ADMINISTRADORES DEL PRESENTE QONTRATC,
CSPONSABLES DE DAR SEGUMENTO Y VERFICAR EL CUMPLMAENTO E LOS DERECHOS Y OBLIGAGIONES
STABLEGIDOS EN EL MO LALEY DE.
RENDAMIENTOS ¥ SERVIGIOS DEL SECTOR PUBLICO, EN ADELANTE ‘RLASSP', REPRESENTADOS POR LA
20RDINABORA DE CONTROL DE ABASTO.

4- PARA EL CUMPLIMENTO DE SUS FUNCIONES Y LA REALZACION DE SUS ACTIVIDADES PARA EL EJERCICIO
RESUFUESTAL 2098, REQUIERE DE LA ADQUISKON DE LOS BIENES DESCRITOS EN EL ANVERSO DE ESTE
STRUMENTO, SOLICITADOS POR LA COORDINACIGN DE CONTROL DE AGASTO.

1. PARA CUBRIR LAS EROGACIONES QUE SE DERIVEN DEL PRESENTE GONTRATO, CUENTA CON LOS RECURSOS

"

CARTA COMPROMISO, EN LA CLAL SE OBLICUE A CANJEAR LOS BIEWES, DENTRO OEL PLAZO ESTABLECIDO EN EL
PRESENTE CONIRATO, SIN COSTO ALGUNO PARA "EL INSTIIUTO", AQUELLOS BIENES QUE NO SEAN
‘CONSUMIDOS, DENTRO DE SU VIDA UTIL

ENCASO DE A APARTI
ENTREGA DE LOS MISOS.

ES RESPONSABILIDAD DE “EL PROVEEDOR® COMUNICAR CUALGUIER CAMBIO EN LOS DATQS DE CONTACIO OFICIAL

7. ) LA AUTORIDAD COMPETENTE DECLARA EL CONCURSO MERCANTL O GUALQUIER SITUACICN ANALOGA O
EQUIVALENTE QUE AFECTE EL PATRIMONIO DE “EL PROVEEDOR".

PROPORCIONADOS POR_“EL_PROVEEDOR”, MEDIANTE ESCRITOS FIRMADOS ¥ ANTE EL AREA
REGUIRENTE Y CONTRATANTE. EN CASO DE INGUMPLIR GON L CELIGACION DE INFORMAR LOS CAMBIOS EN FL
CONTAGTO OFICIAL, “EL INSTITUTO" NO SE HACE RESPONSABLE POR LAS SITUACIDHES QUE LA OMISICH DE ESTO
AFECTE A“EL PROVEEDOR™

[ ETOS.

% CUANDO OE MANERA RETTERATIVA Y CONSTANTE, "EL PROVEEDOR™ SEA SANCIONADO POR PARTE OE “EL
(NSTITUTO" CON PENALIZACICNES YO DEDUCCIONES SOBRE FL MISMC CONCEFTO DE LOS BIENES QUE
ENTREGA

18, POR UBKARSE EK LGS LIMITES DE INCUMPLL

PRESENTE NSTRULEENTO.

EW LA CLAUSUL

+  ACREDITAR QUE LS BIENES TIENEN UNA VIDA UTIL MENOR A PARTIR DE LA SIEMPREY

‘CUANDO SE CUEKTE EL DICTAMEN EMTIDO PORLA COCTI

LOS ENVASES SECUNDARIOS, ¥ A FALTA DE ESTOS LOS PRMARIOS OFBERAN CONTENER CONTRA ENQUETAS SIN
CiBRR LEVENDAS ORIGINALES, INDICANDO LA CLAVE DEL BIEN & 12 (DOCE] DIGITOS EN APEGO ALO ESTABLECIO0 EN

EL PAGO SE DEPOSITARA EN LA FECHA PROGRAMADA, A TRAVES DEL ESQUEMA S LA CUENTA
BANGARIA DE "EL PROVEEDOR" ESTA CONTRATADA CON BANORTE, PAVA BANCOMER, HSEC, O SCOTIBANK INVERLAT
© A TRAVES DEL ESQUEWA INTERBANCARIO ViA SPEI (SISTEMA OE PAGOS ELECTRONICOS INTERBANCARIOS) St LA
CUENTA PERTENECE A Ut BANCO DISTINTO A LOS ANTES MENCIONADCS “EL INSTITUTCY REALIZARA LA INSTRUCCIGH.
DE PABO EN LA FECHA PROGRAMADA Y SU APLICACIGN SEALEVARA A CABO EL OA HABIL SIGUIENTE

LAS URG DEBERAN REGISTRAR EL CONTRATO Y SU DIGTAMEN

ASRASMO "EL PROVEEDOR® DURANTE LA VIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATO ESTARA A LO DISPUESTO EN EL
APARTADO PARA LA IELUSION DE REGISTROS SAMTARIOS CONFORME A LAS CONDICKONES DESGRITAS EN EL
NUMERAL 102 DELOS TERMINGS Y CONDICIONES, INCLUDGS EN EL ANEXO 2 [D0S) DEL PRESENTE GONTRATO Y EN SU
GASO, A LAS PRECISIONES REALIZADAS EN LA JUNTA DE ACLARACIONES, DEL PROCEDIENTO DEL CUAL DERNA EL

ENEL SISTEMA
TRAMTE DE PAGO CORRESFONDIENTE

EN APEGO A LOS LINEA/ENTOS PARA LA VERIFICACIGN OEL CUMPLIMIENTO DE LAS GBLICACIONES EN MATERIA DE
SEGURIDAD SOCIAL DE LOS PROVEEDORES Y CONTRATISTAS, DF FECHA 25 DE MAYO DEL 2015, EL PROVEEDOR"
"DEBERA PRESENTAR UNA COPIA DE LA OPINION (POSITIVA Y VIGENTE) POR CADA TRAMITE UE PAGO, LA GUAL PUEDE.

35 50 MUTRAMITESCUMPL MENTO-
‘OBLIGACIONES, EN L0S TERMINOS REQUERIDOS POR “EL HSTITUTO™

€N GASO DE QUE “EL PROVEEOOR" FRESENTE SUCFDI CON ERRORES D DEFICIENGIAS, CONFORME A LOPREVISTO EN
(0S ARTICULOS 82 ¥ % DEL "RLAASSP", “EL INSTITUTO® DENTRO DE LOS TRES DIAS HABILES SIGUIENTES A LA
RECEFCION DE LA MSMA, INDIGAR POR ESCRITO A "EL PROVEEDOR" LAS DEFICIENCIAS O ERRORES QUE DEBERA
CORREGIR.

EN CASO DE QUE “EL PROVEEDOR" RECEA PAGOS EN EXCESO DEBERA RENTEGRAR LAS CANTIDADES PAGADAS EN

JFICIENTES, NO COMPROMETIDOS, DE CONFORMIDAD CON EL ACTAMEN OF ISPONBL) PREVIO
HALADO EN EL ANVERSE DEL MISMO GUE

_ PRESUPUESTO DEFINTIVO A EJEACER ESTA SUJETO A LA APROBACION DEL DE EGRESOS DE LA

. CONFORME A LA TASA QUE ESTABLEZCA LA LEY DE INGRESOS DE

(A FEDERACION, EM LOS CASOS DE PRORFOGA PARA EL PAGD DE CREOITOS FISCALES. LOS WTERESES SE

CALCULARAN SOBRE LAS CANTIDADES EN EXOESQ Y SE COMPUTARAN POR DIAS RATURALES DESDE LA FECHA DE SU
A

20ZRACIG PARA EL EJERCICIO FISCAL 2018 POR PARTE DE LA H. CAMARA OF DIPUTADOS DEL CONGRESQ DE LA
"NION, POR LO QUE EL CUMPLIMENTO DE LLS OELIGACIONES DE ESTE CONTRATO QUEDA SUJETO PARA FIRES LE
JECUCION ¥ PAGO A LA DISPONIBLIOAD PRESUPLESTARIA CON LA QUE CUENTE “EL INSTITUTO", CONFORME AL
RESUPUESTO DE EGRESOS DE LA FEDERACION QUE PARA EL EJERCIGO RISCAL 2018 SE APRUEBE, SIN
ESPONSABILIDAD ALGUNA PARA EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

7- SERALA COMO DOMICLIO PARA TODGS LOS EFECTOS DE ESTE AGTG JURIDIC EL
£

ELINSTITUTO

EL PAGO DF L0S BIENES QUEDARA CONDICINADO PROPORCIONALMENTE AL PAGO CUE “EL FROVEEDOR" OEEA
EFEGTUAR POR CONCEPTO DE PENAS CORVENCIONALES POR ATRASO VIO POR GONCEFTO DE DEGUCGICHES. EX
AMBOS CASOS, “EL INSTITUTO® REALIZARA LAS RETENCIONES CORRESPONDIENTES SOBRE EL GFDI QUE SE PRESENTE
BARA PAGO. EN EL ENTENDIDO DE GUE EN EL SUPUESTD DE QUE SEA RESCINDIDO EL GONTRATO, NO PROCEDERA EL

FARA LAS GLAVES CON REQUERBMENIO DE ESQUEMAS PARTIGULARE: DE ENTREGA PARA EL NSTITUTC, ¥
ABASTECIMIERTO SMULTANED DEBERAN REMITIRSE AL ARCHIVO DENOMINADC ‘REQUERIMIENTO 80 QUE SELOCALIZA
EN EL SISTEMA ELEGTRONICO DE INFORMACION PUBLICA GUBERNAMENTAL DENOMINADO COMPRANET, EN LOS
ANEXOS DE LA JUNTA DE ACLARACIONES “ANEXOS JA LA £53-2017 actuaizadoer - arhho AR, femafo dessampyinido
76,191,819 (4#to5"Y CONSIDERAR 108 SIGUIENTES ESQUEMAS DE ENTREGA:

«  GONSUMO EN DEMANDA. CLAVES EN CONSIGNA KASTA EN TANTO NO SE INGRESEN A INVENTARICS OE 'EL
IWBTITUTO' EN CUE L PROVEEDOR' SE OBLIGA A MANTENER INVENTARIOS MINIMOS EN TOBOS LOS

DE ACTUALIZAR DE MANERA DIARIA SUS

DK -LOS WPYESTOS ¥

PRESENTE CONTRATO, SERAN PAGADOS POR “EL PROVEEDOR® CONFORME A LA LEGISLACION APLICABLE EN LA
MATERA EN CASO DE BIENES DE IMPORTACION, LOS TRAMIES ¥ PAGO DE MRUESTOS Y DERECHOS
‘CORRESPONDIENTES SERAN A CARGO DE “EL PROVEEDOR.

*EL PROVEEDORT, EN SU CASU, Ty DESUS EN EL REGIMEN OBLIGATORIO
DEL SEGURO 50CIAL, ASl COMO GON EL PAGO DE LAS CUOTAS DBRERO-PATRONALES A QUE HAYA LUGAR “EL
PROVEEOOR" QUE TENGA CUENTAS LIQUIDAS Y EXIGIELES A SU GARCO POR COWCEPTO DE CUOTAS OBRERO
PATRONALES, CONFORNE A LO PREVISTO EN EL ARTICULO 40 8 OF LA LEY DEL SEGURO SOCIAL, ACEPTA QUE “EL
INSTITUTO" LAS COMPENSE CON EL 0 LOS PAGOS QUE TENGA CUE HACERLE POR CONGEFTQ O CONTRAPRESTACION
POR LA CONTRATACION DE LOS BIENES OFETO O ESTE CONTRATO.

DECIMA PRIVERA.- PATENTES Y10 MARCAS.- "EL PROVEEDOR SE OBLIGA PARA CON "EL INSTITUTO" A RESPONDER
POR L0S DANOS Y/ PERJUICIOS OUE LE PUDIERA CAUSAR A ESTE O & TERCERDS, 51 CON MOTIVO OE LA ENTREGA DE
LS EIENES ADOUIRIDOS VIOLA DERECHQS DE AUTOR, PATENTES Y/0 WARCAS U OTROS DERECHOS O PROPECAD
INDUSTRIAL O INTELECTUAL A KWEL KACIORAL © INTERIACIONAL RESERVADOS A NIVEL HACIONAL O INTERNAGIONAL
EN CASO DE CUE SOEREVINIERA ALGUNA RECLAMACICH EN CONTRA DE “EL MSTITUTG® POR CUALOUIERA DE (AS
CAUSAS AATES MENCIONADAS, LA INICA OBLIGACION DE ESTE SERA LA DE DAR AVISC EN EL DOMICILIO PREVISTO EN
ESTE INSTRUMENTO AURIDICO A “EL PROVEEDOR" PARA QUE ESTE LLEVE A GABD LAS ACCIONES NECESARIAS QUE
GARANTIGEN Lt LIBERACION O “EL WSTITUTO" O CUALCUIER CONTROVERSIA O RESPONSABILIDAR DE CARACTER
CIVL, MERCANTIL, PENAL O ADMIKISTRATIVA QUE, EN SU CASO, SE OCASIONE.

DECIMA SEGUNDA- GARANTIAS . “EL PRINEEDOR" SE OBLIGA A ENTREGAR A “EL INSTITUTO" LA GRRANTLA QUE A
INDICAN

a3
IRVENTARIOS EN SU SISTEMA DE ARASTO INSTITUCIORAL MODULO DE DE
WWW.SALMES GOBMX CON EL OBJETQ DE QUE EL PROVEEDOR™ GARANTICE LA REPOSICIN DE LOS
TNVENTARIOS DE MAKERA OPORTURA

«  ENTREGA HOS PITALARIA - ENTREGA OE BIENES DE MANERA DIRECTA POR EL PROVEEDOR” EN FARMACIAS
DEL AMBITO NACIOHAL, SIN PARTICIPACIGH DE MMACENES.

«  METAS MEDICAS. CLAVES EN EL QUE A LO LARGO DEL EERCICIO DEL PRESENTE CONTRATO, SE

SEMANAS NACIONALES OE SALUD O

METASMEDICAS
«  ENTPEGADOMCILARA
«  VAPORZADORES.

CABE RESALL NG SE CUMPLA CON L \ EL PRESENTE

‘GARANTIA DE CUNPLIMENTO DEL CONTRATO.- "EL PROVEEDOR” SE OBLIGA A ENTREGAR A MAS TARDAR DENTRO DE
L0 10 (DIEZ) DIAS RATURALES POSTERIORES A LA FIRMA DE ESTE INSTRUMENTO JURINCO, EN TERMINOS DEL
ARTICULO 4 OE LA “LAASSP", UNA GARANTIA DE CUMPLIMENTO DE TODAS Y CADA UKA DE LAS OBLIGAGIONES
DERNADAS DEL PRESENTE CONTRATD, MEDIANTE FIANZA EXPEDIDA POR COMPARIA AUTORIZADA EN LOS TERARHOS
DE LA LEY DE INSTITUCIONES DE SEGUROS Y DE FIANZAS A FAVOR DEL INSTITUTO MEXIGANO DEL SEGURO SOCUL, POR
UN MONTO EQUIVALENTE AL 10% (DIEZ POR CIENTO) SOBRE EL IMPORTE GUE SE INDIGA EHEL ANVERSO DEL PRESENTE
INSTRUMENTO JURIDICO, ENMONEDA RACIONAL Y SIN CONSIDERAR EL IMPUESTO AL VALOR AGREGADG

“EL PROVEEDOR® QUEDA QBLIGADO A ENTREGAR A “EL ISTITUTO" LA POUZA DE FIANZA, EN LA DIVISION DE
CONTRATOS, UBICADA EN GALLE DLRANGO NUMERO 291 10" PISO, COLONIA ROMA NORTE, DELEGACKON CUAURTEMOC,

GUBRO DE DICHAS IZACION DE LAS MISMAS PARA LA GARANTIA DE

£ DURANGO

{UMERQ 291, PISO 4, DI

3.+ DE CONFORMIDAD GON LO PREVISTO EN EL ARTICULO B1 FRACCION IV DL RLASSP", EN GASO DE DISCREPANCLA
KTRE EL CONTEMIDO DE LS, CONVOCATORIA Y EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, PREVALECERA L0 ESTASLECIO
LA CONVOCATORIA Y EN LA JUNTA DE ACLARAGIONES

+~EL PROVEEDOR" OEGLARA QUE:

A ES UNA PERSONA MORAL CORST/TUIDA DE CONFORMIDAD CON LA LEGISLACIN MEXICANA, SEGUN TONSTA EN EL
ESTIMONIC D LA ESCRITURA, SENALADA EN EL ANVERSO DE ESTE CONTRATO, SE ENCUENTRA DEEIDAMENTE
9SCRITA EN EL REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBLYENTES Y, EN 5U CASO, EN EL REGISTRO PATRONAL DE “FL
NSTITUT EN EL ANVERSD DE ESTE INSTRUMENTO MIRIDICO.

1 SU APODERADD LEGAL SE ENCUENTRA PLENAMENTE FACULTADO PARA SUSCREIR EL PRESENTE CONTRATO, DE
“ONFORMIDAD CON LAS FACULTADES CONFERIDADAS MEDIANTE EL TESTIMONIO DE LA ESCRITURA PUELICA SERALADA
N €1 ANYERSO OF ESTE CONTRATO Y MANIFIESTA, BAKD PROTESTA DE DECIR VERCAD, QUE NO LE HAN SIDO
IEVOCADAS, MGOIFICADAS, O LIMITADAS EN FORMA ALGUNA, HASTA LA FECHA.

.3+ REUNE LAS GONDICIONES DE ORGANZACION, EXPERENCLA, PERSONAL GAPAGITADD Y DEMAS RECUR.OS
[ECNICOS, HUMANDS V' ECONOMICOS NECESARIOS, PARA CUMPUR GON LAS OBLIGACIONES QUE CONTRAE EN EL
'RESENTE CONTRATO

14 BANIFIESTA, BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, NO ENCONTRARSE EN LOS SUPUESTOS DE LOS ARTICULDS 507
QDELALEY WE: ¥ 'SECTOR PUBLICO, EH ADELAKTE "LAASSP

EN CAJO DE QUE "EL PROVEEDOR” SE ENCUENTRE EN L0S SUPUESTAS SERALADOS ANTERIORMENTE, EL CONTRATO
SERA NULO PREVIA OETERMIRACION DE LA AUTORIDAD COMPETEKT DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLEGIDO EN EL
RTICULD 15 0F LA 1AASSP"

ECIOD PR EL ALk 6P

EN CASO DE INCUMPLMIENTO EN LOS PAGOS, “EL INSTITUTG" A SOLICITUD U "EL PROVEEDOR". DEBERA PAGAR
GASTOS FIRAHCIEROS CONFORME A LA TASA OUE SERA IGUAL A LA ESTABLECIDA POR LA LEY DE INGRESOS DE LA
FEDERACIN EN LOS CASOS OE PRORROGA PARA EL PAGO DE CREDITOS FISGALES. DICHOS GASTOS S€ CALCULARAN
SOBRE LAS CANTIDADES NO PAGADAS ¥ SE COMPUTARAN POR DIAS NATURALES DESOE QUE SE VENCIO EL PLAZO.
PACTADD, HASTA LA FECHA EN QUE E PONGAN EFECTAMENTE LAS CANTIDADES A OISPOSICION DE “EL
FROVEEDOR™

TRAMSFERENCIA DE DERECHOS, “FL PROVEEDOR" SE DBLIGA A NO TRANSFERIR O CEDER POR NINGDN THTULO, EN
FORMA TOTAL O PARCIAL, A FAVOR DE CUALQUIER OTRA PERSONA FISICA O MORAL, LOS DERECHOS Y CBLIGACKINES

‘QUE SE DERIVEN DEL A EXCEPCION OF LOS , DEBIENDO EN ESTE CASO,
SCLICITAR NSTITUTO" A TRAVES DEL e
TAL EFECTO.

“EL PROVEEOOR” OEBERA PRESENTAR A "EL INSTITUTG", A TRAVES DEL AREA D FINAKZAS QUE CORRESPONDA LA
‘SOUICITUD RESPECTIVA DENTRO DELOS § (CINCO) DIAS NATURALES ANTERIORES A LA FECHA DE PAGO PROGRAMADA,

‘DE COBRD A TRAVES DE FACTORAJE A
FINANCIERA, SN.C., INSTITUCION DE BANCA DE DESARROLLO.

51 CON MOTIVO DE LA TRANSFERENCIA O LOS OERECHOS DE COBRO SOLIGITADA POR "EL FROVEEDOR™ SE GRIGINA
UN RETRASQ EN EL PAGO, NO PROCEDERA £ PAGO DE LOS GASTOS FINANCIEROS A QUE HACE REFERENCIA EL
ARTICOLO 54 DE LA LARSSF”.

CUARTA- FLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE ENTREGA- “EL PROVEEDOR" SE COMPROMETE A ENTREGAR A “EL
INSTITUTO" LOS BIENES QUE SE MENCIONAN EN EL ANEYQ 3 {UNG) Y 4 (QUATRO] DEL PRESEKTE CONTRATO, EN LOS
LUGARES DESCRITOS EN EL ANEXQ 2 DOS), APEGANDOSE A LAS CONDICIONES, ALCANCES Y CARACTERISTICAS

CONIRATO, "EL NSTITUTO" KO DARA POR RECEIDOS Y ACEPTADDS LOS DIENES Y SE APUICARA LA SANCION
CORRESPONDIENTE.

QUINTA- DE LAS HORMAS Y LICENCIAS.- LO3 BIENES DEBERAN SER NUEVDS, CUMFLIR CON LAS NORMAS OFICIALES
LEXICANAS Y CON LAS NORWAS MEXICANAS, SEGUN PROCEDA, Y A FALTA DE ESTAS, CON LAS NORMAS
INTERNACIONALES, DE CONFORWDAD CON LO DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 53 ¥ 55 DE LA LEY FEDERAL SOBRE
METROLOGIA Y NGRMALZACION; EN SU CASC, LAS NORMAS DE REFERENCIA O ESPEGIFICACIONES TECHICAS QUE SE
SERALAN EL ARTIGULO §7 OF LA LEY CITADA O BIEN, DEBERAN CUMPLIR CON LA3 CARACTERISTICAS ¥

SEXTA- DE LA CALIDAD T€ LOS BIENES. CONFORME A LO PREVISTO EN EL ARTICULO 53 DE LA LAASSF” ¥ 10
‘ESTABLECIDO EN LOS TERMINOS ¥ CONDICIONES, INCLUIDOS EN EL ANEXO 2 (DOS) DEL PRESENTE CONTRATO, “EL
PROVEEDOR” SE OBLIGA A CUMPLIR CARALMENTE €1 OB.ETO DFL, PRESENTE COHTRATO Y A ENTERA SATISFACCION DE
“EL INSTITUTG, POR LO QUE. "EL PROVEEDOR' RESPONDERA OF LOS DEFECTOS Y VICIOS OCULTOS GUE AFECTEN LA
CALIDAD UE LS DIENES EN CUESTION, ASl COMO RESPONUER DE CUALQUIER OTRA RESFONSABIIDAD EM QUE
HUBIERE INCURRIOE EN LOS TERMINOS SEHALADOS EN EL CODIGO CL FEDERAL

EN EL CASO DE GUE UN BIEN CUENTE CON ANTEGEDENTES DE INCUMPLIMIENTO CONFORME A LKS ESPECIFICACIONES
TECHICAS OE CALIDAD, “EL PROVEEDOR" A PARTIR DEL FALLO Y KASTA POR LO MENGS 15 (QUINCE] DIAS HABLES
PREVIOS A LA PRIMERA ENTREGA, DERERA PRESENTAR MUESTRAS EN “EL IKSTITUTO™ DE UN LOTE CORREGIOD 0E
FABRICACION POSTERIOR AL LOTE DICTAMINADO CON (NCUMPLIMIENTO ¥ QUE PRETENDA EWTREGAR A “EL
IWSTITUTO", ACCMPARADAS DE U INFORME DE RESULTADOS DE ANALISLS EMITIDO POR EL FABRICANTE PARA QUE EL
INSTIUTO” REALICE L& EXALUACION, A FIN D CORSTATAR EL GUMPLIMIENTO A LAS ESPECTFICACIONES BE LA NORMA
CORRESPONDIERTE.

LA ENTREGA DE LAS MUESTRAS ' LA DOCUMENTACION SE EFECTUARA EN CRLLE JOSE URBANO FONSECA NUMERO 8,
£5 SALINAS, A MADERD, O7T80,
TELEFOND 57473500 EXT 26121, DIREGTO 57546894, DE LUNES A VIERNES DE 80 & 16,00 HORAS (DIAS HABILES).

OF NO DEMOSTRAR LA CORRECCION, EL ADMNISTRADOR DE CONTRATO O EN SU CASO LA COORDIKAGION DE
COMTRCL DE ABASTO, CONFORME A LAS NECESIDADES DE “EL INSTITUTO" Y EN CASO DE QUE “EL PROVEEDOR™
ASIGNADD HAYA PARTICIPADO CON MAS DE UNA MARCA, PODRA SOLICITAR SE PRACTIQUEN ESTUDIOS A CUALQUIERA

06700, ), APEGANDOSE AL FORMATO QUE PARA TAL EFECTO SE PROPORCIONARA EN
LA DNISION

0E g ORMA INMEDIATA A "EL PROVEEDOR™
UNA VEZ QUE “EL IKSTITUTO” LE OTORGUE AUTORIZAGION POR ESGRITO, PARA QUE ESTE PUEDA SOLICITAR A LA
AFIRNZADORA CORRESPONDIENTE LA CANCELACION DE LA FNZA, AUTORZACION QUE SE ENTREGARA A "EL
PROVEEDOR" SIEMPRE OUE DEMUESTRE HABER CUMPLIDO GOM LA TOTALIDAD DE LAS DBLIGACIONES ADQUIRIDAS
POR VIRTUD DEL PRESENTE CONTRATO; PARA LO CUAL OEBERA PRESENTAR MEDIANTE ESCRTO LA SOLICITUD DE
LIBERACION DE LA FIAHZA EN LA DIVIION DE CONTRATOS, MISMA QUE LLEVARA A CABO EL PROCEDMENTQ PARA LA
LBERACION Y ENTREGA DE FIANZA.

€. ADMINISTRADCR DE ESTE CONTRATO SOLIGITARA EN UN TERMING NO MAYOR A 30 (TREINTA) DLAS NATURALES
POSTERIRES AL VERIFICACION OEL CUMPLIERTO O TERMIRACKIN DE VIGENCIA DE ESTE INSTRUMENTO JIDICO,
LA CANCELACI i A

ENDUSO DE LA GARANTLA DE CUMPLMBENTO.« EN EL SUPUESTO DE OUE “EL INSTITUTO" Y POR AS| CONVENIR 4 SUS
INTERESES, DECIDIERA MCDIFICAR EN CURLCUERA DE SUS PARTES EL PRESENTE CONTRATO, “EL PROVEEDOR" SE
CALIGA A GTQRGAR EL ENDOSG DE LA POLIZA DE GARANTIA ORIGIRALMENTE ENTREGADA, EN Bt QUE CONSTE LAS
MODIFICACIONES O CAMEIOS EN LA RESPECTIVA FIANZA, OBSERVANDOSE LOS MISMOS TERMNOS ¥ CONDICIONES
SERALADOS EN LA PRESENTE CLAUSULA PARA LA ENTREGA DE LA GARANTIA DE CUMPLIMENTO, DEBIENDOLA
ENTREGAR “EL PROVEEDQR" A MAS TARDAR DSNTRO O LOS 10 [DIEZ) DIAS RATURALES POSTERIORES A LA FIRMA DEL
COHVENIQ RESPERTIVG.

DECIA TERCERA- EJECUON DE LA GARANTIA DE CULIPLIMENTO.-“EL INSTITUTE" LLEVARA A CABO LA BJEGUGION

a)  SERESCINDAADMMISTRATIVAMENTE ESTE CONTRATC.

b) 5 "EL PROVEEDOR" NO PUEDE REALIZER EL CAMBIO FiSI00 DEL PRODUCTC, EN TERMICS OF LO GUE DISPONE
LAS CLAUSULAS SEPTIMA Y OGTAVA DEL PRESENTE COKTRATO.

<) DURMNTE SU VIGENGW SE DETECTEN DEFICIENCIAS O FALLAS O CALIDAD INFERIOR EN LOS BIENES
'SUMINISTRADOS, EN COMPARACION GON LOS OFERTADDS,

¢} CUANDO EN EL SUPUESTO DE OUE I X
PROVEEDOR® EN EL PLAZO PACTADU, EL ENCOSO O LA NUEVA GARANTIA QUE AMPARE EL PORCENTAE
ESTABLECIDO PARA GARANTIZAR EL CUMPLMIENTO DEL PRESENTE INSTRUMENTO

a 08
DE CONTROL DE ABASTO PODRA SOLICITAR EL INICIO DEL FROGESO DE RESCISION

7 POK 510 y Y  VGENTEY  DETALLADAS EN LA CONVOGATORLA, JUTA, DE ACLARAGIONES Y ACTA OE FALLG DEL PROCEDIMIENTO DE2 CUAL
B SERVICIO 0E RELATIVO A LA GPINION SOBRE EL GUWLMENTO  DERNA EL PRESENTE CONTRATC, DISPONIBLES PARA SU CONSULTA EN L PORTAL OE e b SR
OF SUS OBLIGACIONES FISGALES, CONFORME A LO DISPUESTO POR LAS REGLAS 2131 ¥ 2139 DELA RESOLUCION  COMPRANET 50. o
MISCELANEA fISCAL 2017, PUELICADA EL 23 UE DICIEVBRE OF 2016 Y SUS ACTUALIZACIONES, BE CONFORMIDAD CON EL
ARTICLLO 32.0 DEL CODISO FISCAL OE LA FEDERAGION, DEL CUNL FRESENTA COMA A *EL INSTITUTO™ LOS GIENES OEBERAN v RALADDS ENL
DF LA SUSCRIPCION DEL PRESENTE GONTRATO. u ¥ PAGO OF “EL STITU a ey

[  SUS

¥ QUE SE ENGUENTRA AL CORRENTE EN EL PAGO OE LAS CUOTAS OBRERO PATRONALES A QUE HAYA LUGAR,
CONFORME A LO DISPUESTO EN L LEY DEL SEGURO SOCIL CUYAS GONSTANCIAS CORRESPONDIENTES,
DEBIDAMENTE EMITIDAS POR "EL NSTITUTO", EXHBE PARA EFECTOS DE LA SUSCRIFCION DEL PRESENTE
INSTRUMENTG JURIDICO ¥ GUE CUENTA CON EL REGISTRO PATRONAL CTADD EN EL ANVERSO DEL PRESEKTE
INSTRUMENTO JURIDKCO.

W7 EN SU CASG, CUENTA POR S| O POR_CONDUCTO DE SU SUBCONTRATANTE, GON EL OOCUMENTO
CORRESPONDIENTE, WGENTE, EXPEDIDO POR "EL INSTITUTO", -RELATNO A LA OPIMION POSITIVA SOBRE EL
CUMPLIENTO DE SUS OELIGACIONES FISCALES EN MATERIA OF SEGURIDAD SOCIAL, CONFORME AL ACUERDD

1P.DIR DICTADO POS EL H. GONSEJO TECHICO DE "EL INSTITUTG" EN LA SESION ORDINARIA

IGEEMERE DE 2014, PUBLICADQ EN EL DIARIO OFICIAL IE LA FEDERACION BL 27 DE FEBRERD DE
2015 Y SU MODIFICACION FUBLICADA EX EL MISMO DE FECHA 3 DE ABRIL OF 2015, EL GUAL EXHIBE PARA EFECTOS DELA
SUSCRIPCION DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO

€N CASD DE INCUMPLIMIENTO EN SUS OBLIGAGIONES EN MATERIA DE . SOLICITA SE

LA TOTALIDAD DE LOS BIENES SERAN SOLKCITADOS A TRAVES DE ORDENES DE REPOSIGON, EN LAS CUMLES SE
DICARA LA DESGRIPCION DEL ARTICULD, L CANTIDAD DE PIEEAS, LA FEGHA ¥ LUGAR DEENTREGA

LAS GRDENES DE REPOSICION TENDRAN UN PERICDO DE VIGENCIA DE 15 [QUIKCE) DIAS NATURALES COMO ENTREGA
OPORTUNA MAS UN MAXIMO DE 4 (CUATRO) O[AS NATURALES DE ATRASG CON LA ARICACION DE LA PENA
CONVENCIONAL CORRESPONIIENTE, LA CONTABILIZAGION DE LOS DIAS SERA A PARTIR DEL SIGUIENTE LIA NATURAL
EN QUELAORDEN DE REPOSICION FUE EMTIDA POR “EL INSTITUTO™

“EL INSTITUTO" PODRA SOLICITAR ENTREGAS DE HASTA EL TTAL DEL SALDO DEL PRESENTE CONTRATO, L0 CUAL SE
HARA DEL GONOCIMIENTC DE“EL PROVEEDQR” A TRAVES DE UNAORDEN DE REPOSICION

“EL PROVEEDOR" UESERA ENTREGAR LOS BIENES A MAS TARDAR EL DIA QUE CONCLUYA EL PLAZO PACTALO GOMO
ENTREGA OPORTUNA, SALVO QUE €L DIA DE CONCLUSION DEL PLA2O COINCIDA COR UN OIA INHABIL, EN CUYO CASOLA
FECHA DE ENTREGA SE RECORRERA AL SIGENTE DIA HABIL SIN DAR LUGAR A LA APLICAGION DE PENAS
‘CONVENGIONALES, SIN EMBARGO, 51 EL TERMINO DEL PLAZO NO CORNGIZE GON UN DIA INHABIL ¥ “EL PRUVEEDOR” NO

RECURSOS DERNADOS DEL PRESENTE CONTRATO, CONTRALOS ADEUIDOS QUE, EN SU GASO, TUVIERA A FAVOR DE “EL
IRSTITUTO"

PARA EFECTOS
DE LA APLICACKON DE PENAS CONVENGIONALES.

LANGTIFICACION DE LA CANCELACION DE CRDENES DE REPOSICION SE (NFORMARA A "EL PROVEEDOR™ A TRAVES DE
LA DIRECGION ELECTRONICA (el s ves.gabm)

OSICICN PODRAN SER CANCELADAS A SOLIGITUID POR ESCRITO DE “EL PROVEEDOR" Y PREVIO

111+ EN SU CASO, CUENTA POR SI O su PARAEL 0BJETO
DEL PRESENTE CONTRATO CON FL VIGENTE, L (FONAVIT EN 105
TERMINDS DEL AUERDO DEL H CONSELO DE ADMNISTRACION DEL INSTITUTO DEL DELA VVIENDA
PARALOS EL QUE SE EMITEN LAS REGLAS PARALA OBTENCIOH DE LA CONSTANGIA DE SITUACION
FISCAL EM MATERLA DE. PATROKALES ¥ DURIOGFICALDE  MSMOS QUE SE ENCUENTRAN

LA FEDERACION EL 78 OF JUNIO DE 2017.

116.- GONFORME A LO PREVISTO EN LOS AR1ICULUS 57 DE LA LAASSP" ¥ 107 DE SU REGLAMENTO, EN CASQ DE
AUDITORIAS, VISITAS © INSPECCIDNES QUE PRACTIQUE LA SECRETARIA DE LA FUNCION PLELICA Y B ORGANO
INTERNG. DE CONTROL EN “EL INSTITUTO", PROPORCIONARA LA INFORMACION QUE EN SU MOMENTO SE LE REQIIERS,
RELATIVA AL PRESENTE CONTRATO.

HEGHAS LAS DECLARACIONES ANTERIORES, “LAS PARTES" CONVIENEN EN OTORGAR EL PRESENTE CONTRATO, DE
CONFORMIDAD GON LA5 SIGUIENTES

ELAUSULAS

PRIMERA DBJETO DEL CONTRATO. EL PROVEEDOR' SE OBLIGA A ENTREGAR 4 EL WSTITUTO" LGS BIENES.
AJUSTANDOSE ESTRICTAMENTE A LOS REQUERIMENTOS Y ALAS ESPECIFIEACIONES DE LOS MISKOS, DETALLADOS EN
LOS ANEXOS 1 {UNO, 2 (DOS) ¥ 4 (CUATRG) OFL PRESENTE CONIRATO, AS{ COMO A LA CONDICIONES DE LA
CONVOCATORIA, JUNTA DE ACLARACIONES, ACTA DE FALLO DEL FRCCEDIMENTO DEL CUAL DERIVA EL FRESENTE
‘CONTRATO, DISPONIBLES PARA S CONSULTA EN EL PORTAL 50

Las
ANALISIS DE “EL INSTITUTG BAJO LOS SUPUESTOS SERALADOS EN EL NUMERAL U1 DE LOS TERMINOS ¥ CORDICIONES,

“ELINSTITUTO™ A A 7 70 INSTITUCIONAL A "EL

“EL INSTITUTD" POORA SOLICITAR A “EL PROVEEDOR EN CUALQUIER TIEMPO DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO.
LO SIGUIENTE:

« MUESTRAS DE LOS INSUMOS ADJUDICADOS PARA VERIFICAR EL CUMPLIMENTO DE LOS REQUISITOS DE CALIOAD
BE LOS BIEKES.

« LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS O CALIDAD Y METODOS DE PRUERA DE LOS PRODUCTOS QUE NO CUENTEN
‘CON NURMA OFICIAL MEXIGANA, AS| COMO LAS SUISTANCIAS DE REFERENGA Y LAS TABLAS DE ESTABILIDAD
ACELERADA Y A LARGO PLAZO DE SUS PRODUCTOS. EL MO PROPORCIONAR LO AHTES MENCIORADO SERA
MOTIVD OF EMSSION DE OFICIO DE RECHAZO DE LA MUESTRA SUETA A EVALUACION POR PARTE D “EL
INSTITUTO"

«  ELCERTIFCADN

FERRIS.

DE ACUERDO AL PARRAFO ANTERIOR, EL TIEMPO ESTABLECIDQ PARA LA ENIREGA POR PARTE DE *EL PROVEEDOR"
SERA EN UNLAPSQ HO MAYOR A § (GINCO) DIAS HABILES.

L& EVALUACION DE LA CALIDAD REALIZADA POR “EL INSTITUTO" OF LOS INSUMOS PARA SALUD, SE EFECTUARA
CONFORME A LO ESTABLECIDO EN LA LEY GENERAL DE SALUD, EN 10S ARTICULOS APLICABLES, CONFORME A LO
ESTABLECIDO EN LA FARMACOPEA DE LOS ESTADOS UNIDOS LEXICANGS Y SUS SUPLEMENTOS, (APLICABLE DE
ACUERDO A LA FECHA DE FABRICACION DEL PRODUCTO), MSMA QUE PODRA SER CONSULTADA EN LA PAGINA
ELECTRONICA DE Li SECRETARLA DE ENL HORMAS
MEXICANAS, NORMAS INTERNACIONALES, AS] COMO LAS ESPECIFIGACIONES TECHICAS DE *EL IiSTITUTOMISMA QUE
PODRA SER CONSULTALA EN LA PAGINA ELECTRONICA: MigHoomoras imss gob mo7p-peown), © A FALTA DE ESTAS, DE
ACUERUG A LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS OEL FABRICANTE Y GUANDG
FHOGEQENTE SE REALZARAN PRUEDAS DE FUNCIGHAIDAD VYO FRUERAS EFECTUADAS EN UN LABORATORK)
SCREDITADO O TERGERQ AUTORIZANO POR LA ENTIBAD CORRESPONDIENTE SEGUN SEA L GASQ, CUYOS GASTOS

PROVEEDOR ENEL LUGAR DONDE.
“EL PROVEEDOR" EN EL PORTAL DE FROVEEODRES.

(45 GROENES DE REPOSICION SERAN NOTIFICADAS A “EL PROVEEDOR” A TRAVES O LA PAGINA INTERNET OE

EN CASO QUE LA PAGINA DE INTERNET DE PROVEEDORES NO SE ENCUENTRE EN

DE“EL FROVEEDOR.

“EL INSTITUTQ" PODRA VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS DE CALIDAD DE LOS BIENES, A TRAVES 0F
LOS PROGRAMAS DE MUESTREQ Y QUEIAS, GUYAS MUESTRAS DEBERAN SER REPUESTAS POR “EL PROVEEDAR" SIN
COSTO, AL AREA DE “EL INSTITUTO” GUE AS| LO SOLICITE. CL INGUMPLMENTO EN LA ENTREGA O LAS
ESPECICACIONES, METODOS DE PRUERA, SUSTANCAS UE REFERENCIA Y/0 CERTIFICAROS DE CALIDAD EMTIgOS POR
EL FAERICANTE, EN UN PLAZO MAYOR A 5 [CINCO] DIAS HABILES SERA MOTIVO PARA QUE "L INSTITUTO" EMITA OFICIO

NOTIFICACKON A TRAVES DE LAS AREAS DE ABASTECRAENTO OE NIVEL CENTRAL Y/0 DE GADA DELEGACION OUMAE'SA
TRAVES OF CORRED ELECTRONICO O LLAADA TELEFONIGR, UTILZANDO LOS DATOS DE CONTACTO QUE “EL
PROVEEDUR” PROPORCIONE, EN EL EXTENDIDO CUE OF NO RECIBIR RESFUESTA AL TERCER DIA NATURAL A PARTIR DE
L& HOTIFICACKON SE DARA POR CONFIRMADA SU RECEPCION. PAFA EL CASO DE LAS LLAMADAS TELEFONICAS SE
DARAN 1 SE LOGRY PARA ESTE CASO, EL INSTITUTO" 0Ll HOWBRE
Y CARGO DE LA PERSONA QUE ATENDIO LA LLAMADA.

SEGUNDA- WIPORTE DEL CONTRATO,: “EL STTUTO"

ER HASTA EL
£N EL ANVERSO DE ESIE (NSTRUMENTO JURIDICO L PRESENTE GPERACION SERA EN MONEDA RACIORAL Y LA TASA
APLICABLE DEL IMPUESTO AL VAL OR AGREGADO (LV.A ES DEL 0% {CERO POR CIENTO}

“LAS PARITES" CONVIENEN QUE EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO SE GELEBRA BAJO Li MODALIDAD DE PRECIOS
FLGS, DE ACUERDO CON LOS PRECIOS UNTTARIOS PACTADOS, POR LO QUE EL MOKTO DE LOS MISWOS NO CAVBIARA
'QURANTE LA VIGENG A DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICG NO SE PODRA AGREGAR NINGUN 0OSTO EXTRA.

TERCERA.- FORMA ¥ CONDICIONES DE PAQGO.- SE EFECTUARAN LOS PAGOS PROGRESVOS A “EL PROVEEDOR UHA
VE DISPUESTO EN LOS ARTICULOS §i DE LA LAASSP Y 93 DE SU
REGLAMENTO. EL FAGO DE 10S BIENES SERA REAUZADO POR LAS DELEGACIONEZ Y UMAES DE “EL INSTITUTQ", CUYOS
DOMICILICS Y HORARID DE ATENCION SE RELACIONAN EN EL HEXQ 7 (DOS) DEL PRESENTE CONTRATD, UNA VEZ CUE
LOS BIENES HAYAN SIDO ENTREGADOS CONFORME A LAS ORDENES DE REPOSICION Y EL ALTA GENERADA EN SAl,
S0 ELAL covoLA PARA EL TRAMTE DE

UIENTE.

L PAGO SE REALIZARA EN PESQS MEXICANGS, EN LOS PLAZ03 NORMADDS POR LA DIRECCION DE FIRANZAS EN EL
*PROCEGIMIENTD PARA LA RECEPCION, GLOSA Y APROBACION DE DOCUMENTOS PRESENTADOS PARA TRAMITE DE
PAGD ¥ CONSTIIUCION DE FONDUS FIXI5" SIN QUE ESTOS REBASEN LOS 20 (VEINTE) DIAS NATURALES POSTERIORES A
AGUEL EN QUE “EL PROVEEDOR” FRESENTE EN LAS AREAS OE TRAMITE DE EROGACIONES LA REPRESERTACION
IMPRESA DEL CFD|, SIEMPRE ¥ GUANDO SE CUENTE CON LA SUFICIENCIA PRESUPUESTAL, ASI COMO GON LA
DOCUMENTAGKON COMPRORATORIA OLIE ACREDITE LA ENTREGA DE LOS BIENES. ¥ SE INDKWUE EN DICHA
DOCUMENTACION LOS BIENES ENTREGADOS, NOMERO DE PROVEEDOR, NUMERO DE CONTRATO, NUMERG DE FIANZA ¥
DENOMIRACION SOCIAL DE LA AFWNZADORA, EN SU CASO. EL CONTRATO Y Si DICTAMEN PRESUPUESTAL DEBERAN
ESTAR REGISTRADOS EN EL SISTEMA PREI MILLENILM

“EL PROVEEDOR: DEBERA EXPEOR SUS CFOI EN EL ESQUEMA DE FAGTURAGION ELECTANICA, CON LAS
A NOMBRE DEL INSTITUTO

EL PORTAL DE SERVICIOS A PROVEEDORES CZ LA PAGINA DE “EL INSTITUTO" L ARCHIVO EN FORMATO XM, LA
VALIDEZ DF LOS MISMOS SERA DETERMINADA DURANTE LA CARGA Y UNICAMENIE LUS VALIDOS

DE “EL PROVEEDOR" EL TRAMITAR Y CONTAR CON SUS CLAVES DE ACCESO VIGENTES PARA

0E LOTE A EVALIAR

DE CONFORMIDAD COM EL ARTICULD 81 FRACCION 1 OEL 'RLASSP” ¥ LA NATURALEZA DE LOS BIENES DE tA
PRESENTE CONTRATACION, LA APLICACION DE LA GARANTIA DE CUMPLBAENTO SE HARA EFECTIVA POR EL MONTO
TOTAL DE LA OBLIGACION GARANTIZADA.

«  SE PENAUZARA CON EL 25% (DOS PUNTO CINCO POR CENTO) SIN CONSIDERAR EL MPUESTO AL VALOR
AGREGADO (1A}, PORDIA HATURAL DE ATRASO, HASTA POR # {CUATRO) DIAS.

B N EN LA

+  EL PERIODU DE FENALIZACION COMIENZA A CONTAR A PARTIR DEL DIA SIGUIENTE EN QUE SE CONCLUYE EL
PLAzo F2R)

» LAPENA CONVENCIONAL FOR ATRASO SE CALCULARA POR CADA LA NATURAL DE (HCUMPLIMIENTO, DE ACUERQO
CON EL PORCENTAJE DE PENALIZACION ESTABLECIDD, APLICADO AL VALOR DE LOS BIENES ENTREGADGS CON

. Cubo LAASSP", SU REGLAWENTO ¥ LOS DEMAS
LINEAMENTOS QUE RIGEN EN LA ATERI.

2 ENCASO DE GUE DLRANTE LA VIGENCIA DEL GONTRATO LA RENOVACION DEL REGISTRO SANITARIO NO RESULTE
FAVORABLE POR LA AUTORIOAD SANITARIA O, BIEW, SE RECIEA COMUNICADO POR PARTE DE LA COMISION
FEOERAL FARA L PROTECCKIN CONTRA RIESGOS SANITARIOS (COFEPRIS) EN EL SENTIDO DE QUE 'EL
PROYEEDQR 12 51DO SANCIONAD EL REGISTRO SANITAR )

1L S EL PROYEEDOR" NO PERMITE A "EL INSTITUTO" L& ADMINISTRACION Y VERIFICAGION A GUE SE REFIERE LA
CLAUSULA RELATIVA BEL PRESENTE CONTRATO.

EN ESTQS LUPUESIGS, SE OBSERVARA EL PROCEDGENTO FREVISTO EN EL ARTICULO 54 DE LA “LMSSP, EN
RELACION CON LO QUE 0ISPONEN LOS ARTICULOS 39 Y 99 DEL "RLASSP, DE CONFORMIDAD CONLO SIGUIENTE: S1°EL
WSTIUTO" CONSIDERA GUE “EL PROVEEDOR” HA NCURRIDD EN ALGUNA DE LAS CAUSALES OE RESCISION GITADAS,
L0 HARA SABER A “EL PROVEEDOR” DE FORMA NDUBITAEL E POR ESCRITD, A EFECTO DE QUE ESTE EXPONGALO CUE
45U DEREGHO CONVENGA Y APORTE, EN SU CASO, LAS PRUFEAS QUE ESTIME PERTIKENTES, EN LN TERINO L&
CINCO DS HABLES, A PARTIR DE LA NOTIFICACION DE LA COMUNICACION DE REFERENCIA TOMANDO EN
CONSIDERACION LO BXPUESTD POR “EL PROVEEDOR", “EL INSTITUTO", DENTRO DE LOS QUINCE DIAS JUBLLES
SIGUIENTES AL VENCMENTO DEL PLAZG CTORGADO A EL PROVEEDOR". OF MANERA FUNDADA Y MOTIVADA
NOTIFICARA POR ESCRITO LA DETERMINACION DE DAR O NO POR RESCINDICO ADMINISTRATIVAMENTE EL PRESENTE
CONTRATO. EN 'CONTRATO, EL NSTITLITa" P A EGTIVA LA GARANTIA DE
CUMPLIIENTO.

INICIADO UN PROCEDIMENTO DE CONCILIACIOH “EL INSTITUTC, BAJD 5U RESPONSABILIDAD, PCDRA SUSPENDER EL
TRAMITE DEL PROCEDIMENTO DE RESCISION. DE NO DARSE POR RESCINDIDO EL PRESENTE CONTRATO, “EL
NSTUTO" ESTABLECERA OE COHFORMIDAD CON “EL PROVEEDOR™ UN KUEVO PLAZD PARA EL CUMPLMENTO DF
HQUELLAS OBUICACIONES GUE SE HUBMESEN DEIADO DE CUMPLIR, A EFECTO DE QUE "EL PROVEEDOR” SUBSANE EL
JCUMPLIMENTG GUE KUBIERE MOTIVADO L INICIO DEL PROCEDWAENIC DE RESCISION. LO ANTERIOR, SE LLEVARA A
CABO A TRAVES DE Ut CONVENIO MODIFICATORIO EN EL QUE SE ATENDERA A LAS CONDICIONES PREVISTAS EY EL
ARTICULO 52 DE LA LAASS”. SI PREVIAMENTE A LA DETERMINACION OE DAR POR RESCIKDIDD ESTE CONTRATO, “EL
PROVEEDOR® ENTREGA LOS BIENES, EL PROCEDIMENTO INICIADO QUEDARA SIN EFECTOS, PREVIA ACEPTACION Y
VERIFICACICH DE ELINSTITUTO" POR ESCRITG, DE QUE CONTINUA VIGENTE LA HECESIDAD DE CONTAR CON LOZ
BIENES Y APLICANDD, EN SU CASO, LAS PENAS CONVENCIONALES CORRESPONDIENTES.

DECIMA OGTAVA.- MODIFCACIONES AL CONTRATO.. CON FUNDAMENTO EN LOS ARTICLLOS 57 DE LA LAASSP" ¥ 91 DE
‘SU REGLAMENTO, DENTRO DE SU PRESUPUESTO APROBADC Y DISPONIELE Y SOBRE LA BASE DE RAZOHES FUNOADAS
¥ EXPLICITAS, "EL INSTITUTO" POORA ACORDAR UN INCREMENTO DE HASTA Ut 20 % {VEINTE POR CIENTO) SOBRE LOS

PROVEEDOR". PARA TAL EFECTO 'EL PROVEEDOR" SE OBLIGA A ENIREGAR, EN 5U CASO, LA MODIFICACION DE LA
‘GARANTIA, EN TERMINGS OEL ARTICULO 103 FRACCION Il DEL "RLAASSP”.

PRORROGAS.- ASIMISMK, SE PODRAN ACORDAR PRORROGES AL PLAZO O ENTREGA ORIGINAMEKTE PACTADO POR
CASO FORTUTG, FUERZA MAYOR O POR CAUSAS ATRIBUIELES A "EL INSTITUTO?, TODO LO CUAL BEBERA ESTAR
‘DEBIDAMENTE ACREDTTADO EN EL EXPEDIENTE DE CONTRATACION RESPECTVO. “EL PROVEEDOR" PLIEDE SOLICITAR
LA MODIFICACION DEL ACTUALICEN Y ESTOS 0E
€250 FORTUITO O DE FUERZAMAYOR.

GUALGUIER MOIIFICACION AL PRESENTE CONTRATO, DERERA FORMALIZARSE MEOLANTE CONVENID Y POR ESCRITO,
MISMO QUE SERA SUSCRITO POR LGS SERVIDORES PUBLICOS QUE LO HAYAN HECHO EN EL CONTRATO, QUIENES LOS
SUSTITUYAN O ESTEN FACULTADOS PARA ELLG.

DECIMA NOVENA- RELACION LADORAL - “LAS PARTES” CONVIENEN EN GUE “EL INSTITUTO". NO ADCUIERE HINGUNA
OBLIGACION DE CARACTER LABORAL PARA COM *EL PROVEEDORF, Ni PARA GON LS TRABAJATORES QUE EL HISM)
CGNTRATE PARA EL CUMPLMENTO DEL OBJETO DEL PRESENTE ISTRUMENTO JURIDICO, TODA VEZ QUE DICHO
FERSONAL DEPENDE EXCLUSVAMENTE DE “EL PROVEEDOR'.

BOR LD ANTERIOR, NO SE CONSIDERARA A “EL INSTITUTG" COMO PATRON. K1 AUN SUBSTITUTO, ¥ “EL PROVEEDOR'.
'EXPRESAMENTE LO EXIME DF GUALOUIER RESPONSABILIDAD DE CARACTER GML, FISCAL, DE SEGURIDAD SOCIAL,
LABORAL O DE GTRA ESPECIE, QUE EN $U CASD PUDIERALLEGAR A GENERARSE

“EL PROVEEDOR” SE OBLIGA A LIDERAR A *EL INSTITUTO" DE CUALQUIER RECLAMAGKON DE INODLE LABORAL O DE
SEGURIDAD SOCUL QUE SEA PRESENTADA FOR PARTE DE SUS TRABAADORES, ANTE LAS AUTORIDADES
COMPETENTES.

VIGESIMA - ADMBISTRAGION Y VERFICAGION.. SERA RESPONSAEBILIDAD OF LOS SERVIDORES PURLICOS INDICADOS EN
EL APARTADO DE QECLARAGIONES DE “EL INSTITUTG" DE ESTE INSTRUMENTO WRIDICO, ADVRKISTRAR Y VERIFICAR EL
CUMPLMENTO DEL PRESENTE CONTRATD, DE CONFORMDAD CON LO ESTABLECIOD EN EL PENULTIMO ¥ LLTBO
PARRAFO DEL ARTIGULO 84 DEL ‘RLAMSSY"

N EL CASO DE QUE SE LLEVE, TEMPORAL
FPURLICOS, TENDRA CARACTER DE ADMMISTRADGR DEL COTRATO LA PERSONA QUE LO SUSTITUYVA EN EL CARGO O
AGUEL QUE SEA DESIGNADG PARA TAL EFECTD.

VWGESINA PRUERA LAVIGENCIA DEL PRESENTE CONTRATD, “EL
PROVEEDOR" 0 “EL NSTITUTC" PODRAN PRESENTAR ANTE EL ORGANO INTERNO DE CONTROL EN “EL INSTITUTO™
SOLICITUD DE CONGILIACION POR DESAVENENGIAS, DERADAS DEL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO, CORFORME A
LODISPUESTO POR LA LAASSP” ¥ SU REGLAMENTC.

AALGUIER M

LA SOLICITUD SE PRESENTARA MECIANTE ESCRITO, EL CUAL CONTEHDRA LOS REQUISITOS CONTENIDOS EN EL
ARTICULO 15 DE LA LEY FEDERAL OE PROCEDIMIENTO ADMNISTRATIVO, ADEMAS KARA REFERENCIA AL NUMERQ DE
CONTRATO, AL SERVIDOR PUBLICO ENCARGADO DE SU ADMINISTRAGION, DBJETO, VIGENCIA ¥ EL MONTO DEL
‘CONTRATO, SERALANDO, EN 51 CASO, SOBRE LA EXISTEKCHA D CONVERIOS MODIFICATORIOS, DEBIENIO ADIUNTAR
‘COPIA DE LOS INSTRUMENTOS CONSENSLIAL ES DEBIDAMETE SUSCRITOS

VIGESIMA SEGUNDA.. LEGISLACION APLICABLE - “LAS PARTES” SE OBLIGAN A SUJETARSE ESTRICTAMENTE PARA £L
CUMPLIMENTO DEL FRESENTE CONTRATO, A TODAS ¥ CADA UNA DE LAS CLAUSULAS DEL MISMO, ASI COMD A LO
ESTABLECIDO EA LA “LAASSP", SU REGLAMENTO, Y SUPLETORLAMENTE AL CODIGC GIVE. FEDERAL, A LALEY FEDERAL
oE

ATRASO, Y DE MANERA PROPORGIONAL AL IMPORTE DE LA GARANTIA DE B A

WNISTRATIVO, AL CODIGO FEDERAL OF PROCEDIMIENTOS GIVLES ¥ DEMAS ORDENAMIENTOS

CONCEPTO.LA SUMA DE L e s
PARA AUTORZAR EL PAGO DE LOS BIENES PREVIAMENTE ~EL PROVEEDOR TIENE GUE HABER CUBIERTO LAS PENAS.

VIGESIMA TERCERA- PARA LA M DE ESTE WSTRUMENTO JURIDICO,

CONVENCIONALES APLICADAS CONFORME A LG DISPUESTO £N EL PRESENTE CONTRATQ ¥ EH LA

PROCEDMENTO DE COMTRATACION DEL CUAL DERIVA ESTE INSTRUMENTO JURIDICD. EL ADMINISTRADOR D€L

CONTRATO SERA EL RESPOKSABLE DE VERIFIGAR QUE SE CUMPLA ESTA OBLIGACION, DENTRO DE LOS 5 (CINCO) BAS
SO DEL

DECIMA QUINTA - DEDUCCIONES. CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO EN LOS ARTICULDS §3 BIS OE LA LEY DE
ADGUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO Y 87 DE SU REGLAMENTO), LAS DEDUCCIONES

5 GAUSAS, PORCEKTAE EL NUMERAL 11
TERIANOS Y CONDICIGNES, MISWOS QUE SE INTEGRAN EN £L ANEXO 2 DOS] DEL PRESENTE CONTRATO, ASI COMO A
LA CONDICIONES OZ LA CONVOCATORIA ¥, JUHTA DE ACLARACIONES EL PROCEDWAENTQ DEL CUAL DERIVA EL
PRESENTE CONTRATO, DISPONELES PARA SU CONSULTA EN EL PORTAL DE COMPRAS GUBERNAMENTALES
COMPRANET 50

EL ADMINISTRADOR DEL PRESENPE CONTRATO SERA RESPONSABLE DEL CALCULO, APLIGAGION ¥ SEGUIMIENTO DE

‘CORRESPONDERA A LAS DELEGACIONESIUMAE'S VERIFIGAR QUE LOS BIENE “EL PROVEELOR" HO
CUENTEN CON REFORTE DE INCUMPLMIENTO POR PARTE DE “EL INSTITUTG™ A TRAVES DE LA COORDINACION DE.
CONTROL TECNICO DE INSUMOS (COCTE.

‘SEPTIMA- CANJE DE L0S BENES - “EL INSTITUTC" A TRAVES DEL ADMINISTRADOR DEL PRESENTE CONTRATC EN SUS
DELEGACIONES, UMAE'S. Y/O LA COOREINACION DE CONTROL DE ABASTO, POGAA SOLIGITAR POR ESCRITO G POR
“EL PROVEEDOR" EL CANJE DE LOS BIENES QUE PRESENTEN DEFECTOS 0 VICIO5 OCULTOS

Es

ACOEOER AL PORTAL DE (NTERNET DE PR TAR EL ESTADO D REPOSIGION
YA QUE LOS PROELEMAS DE ACCESD AL PORTAL NQ BXIMEN A “EL PROVEEDOR® DE SUS OBLIGACIONES. LA
‘OBTENCION DE LAS CLAVES PODRA SER GESTIONADA EH LA COORDINACIGN TECNICA DEL ANALISIS Y SEGUIMIENTO DE
PROCESQS, LEICADA EN TOKIO NUMERD 80 150 1, COLONIA JUAREZ, CODIGO POSTAL 06630, CIUDAD DE 1AEXICO, LA
ATENCION SERA GTORGAUA A TRAVES OE LA DNISION DE ARALISIS E NFORMACION DE ABASTO, TELEFONO $736:2700,
EXTENSION 12305, DELUNES AVIERNES, DIAS HABILES DE 9.00 A 1510 HORAS

'CONDICIONES L ENTREGA.- LA TRANSPORTACICHN DE LUS BIENES, LAS MNIOBRAS D CARGA ¥ DESCARGA EN B

UA HOTIFICACICN SE REALZARA A LAS PERSONAS Y0 DIRECCIONES QUE EL PROYEEDOR" DETERMINO COMO
CONTACTOS OFICIALES.

*EL PROVEEDOR" ACEPTA RESPONDER EN CUAQUIER CASO BE LU QEFECTOS ¥ VIGIOS OCULTOS DE LOS BIENES

ENTREGADOS TANTO DURANTE LA VIGENCIA DEL CONTRATO COMO DURANTE LA WIDA UTIL DEL PRODUCTD, ¥ TENDRA

UN PLAZO MAXINO DE 10 A5 HABILES CONTADOS A PARTIR DE LA NOTIF REALIZAR EL CANJE DE

LOS BIENES POR OTROS LOVES QUE NO PRESENTEN LOS DEFECTOS 0 VICIOS OCULTOS IDENTIFKCADOS, ER CASO DE
APLICARA

ANDEN DEL LUGAR DE ENTREGA SERAN A CARGU DE "EL PROVEEDOR", AS| COMOFEL
EAN ELINSTIUTD".

EL PERSONAL ENCARGADO DE LA REGERCIO SERA EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO © LA PERSONA QUE ESTE
DESIGNE, NO SERA NEGESARIO ELABORAR ACTA DE ENTREGA RECEFCIGN, TODA VEZ QUE PARA LA RECEPGION DE LOS
BIENES MED|A LA GENERACION OF UN ALTA A TRAVES DEL SAI {SISTEMA DE ABASTQ INSTITUCICNAL]

DURANTE L RECEFCION, LOS SIENES ESTARAN SUJETOS A UNA VERIFICACION VISUAL ALEATGRIA, GON OBUETO DE
REVISAR QUE SE ENTREGUEN CONFORME CON LA DESCRIPCIOR DEL CUADRO BASICO Y GATALOGO DE MEDICRMERTCS
EMTIDO POR LA COMISION INTERINSTITUCIONAL DEL CUADRO BASICO Y CATALOGO DE INSUMOS DEL SECTOR SALUI,
S| COMO EN EL CUADRO BASICO DE MEDICAMENTOS DE "EL INSTITUTQ” VIGEWTE, ASI COMO EN LAS CONDICIONES
DESCRITAS €N EL PRESENTE CONTRATO, CONSIDERANDQ CANTIDAD, EMPAUES Y ENVASES EN BUENAS
COKDICIONES.

SE VERIFICARA OUE LOS BIENES SE ENCUENTREN ADECUADAMENTE EMPACADOS, CON LAS ENVOLTURAS ORIGINALES
BEL FABRICANTE Y LAS CONDICIONES DE EMBALAJE QUE LOS RESGUARDEN DEL PCLVO Y LA HUMEOAD, DEBIENDO
GARANTIZAR LA WENTIFICACION ¥ ENTREGA DE LOS BIENES QUE PRESERVEN SUS CURLIDADES DURANTE EL
TRANSPORTE Y ALMACENASE, SIN MERMA DE SU VIDA GTIL Y SIN DARG © PERUIGIO ALGUND.

EN EL EMPAQUE SECUNDARIO O GOLECTIVO SE DEBERA INCLUIR UNA ETIGUETA DONDE SE DBSERVEN SU RAZON
SOCIAL, RFC Y BOMCILIG.

“EL PROVEEDOR" DEBERA EHIREGAR .UNTO CON LOS BIENES:

'SERAK PROCEDENTES PARA PAGO.

EL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO SERA QUIEN DARA LA AUTORIZACION PARA QUE LA DIRECCICN DE FINANZAS
PROCEDA A SU PAGO DE ACUERD: B “PROCEDIMENTO PARRLA
RECEPCION, GLOSA Y APROBACION DE DOCUMENTOS PRESENTADDS PARA TRAMITE DE PAGO Y LA CONSTITLGION,
MODIFICACION, CANGELACKON, OFERACION Y CONTROL DE 3
€N A

DIRECCION.

“EL PROVEEDOR" SE CHLIGA A NO CANCELAR ANTE EL SAT LOS CFDI & FAVOR DE “EL INSTITUTO" FREVIAMENTE
VALIDADOS EM EL PORTAL DE SERVICIOS A PROVEEDORES, SALVO JUSTIFICACION ¥ COMUMICACION POR PARTE DEL
MISMO AL ADMINISTRADOR DEL CONTRATO PARA SU ALUITORIZACION EXPRESA, DEBIENDO ESTE INFORMAR A LAS AREAS
DE TRAMITE RE 3

. ORDEN DE REFOSICION EN LA GUE SE NDIOUE EL NUMERO DE LOTE O DE SERIE EN SU CASO, FECHA OE
ToraL '

INFORME ANALITIGO DEL LOTE A ENTREGAR EMITIOO POR EL LABORATORIO DE CONTROL DE CALIOAD DEL
FARRICAKTE O AGLEL QUE SE HAYA DETERMINADD EN LA CONVOCATORUA ¥ EN EL CONTRATO O CONVENIG
MODIE CATORIO.

ESCRITO PREFEREKTEMENTE EN PAPEL MEMBRETADD, EN EL CUAL POR SU PROPIC DERECHO O A TRAVES DE SU
REPRESE E LEGAL GARANTICE QU EL PERIODG DE CADUCIDAR DE LOS BIENES NO PODRA SER MENOR A
12 {DOCE) MESES, CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA B ENTREGA DE ESTQS (SOLO APLICA PARA BIENES
TERAPEUTICOS)

EN CASO DE ENTREGAR
FECHA DE ENTREGA IE LOSMSMOS

HASTADE APARTIR OF LA

DEDUCCION INDICADA EN EL. TE.

€N L0S GASOS QUE “EL PROVEEDOR' NO REALICE EL CANJE O LA RECOLEDCION DE L03 BIENES DEFECTUOSDS Y/0
CON VICIOS OCULTOS CONFORME AL PARRAFO ANTERIOR ‘ELWSTITUTCY PROCEDERA ALA DISPOSICION FIRAL OE LOS

CORRESPONDIENTES, CONFORME A LA TASA QUE ESTABLEZGA LA LEV DF INGRESOS DE LA FEDERACION. EN 10S
€AS0S DE PRORROGA PARA EL PAGO DE CREDTOS FISCALES. LOS INTERESES SE GALCULARAN SOBRE LAS
CANTIDADES Y LA FECHA EN QUE “EL INSTITUTO"
HAYA REALIZADO EL PAGO DE BICHOS BIENES.

EN EL SUPUETTO ANTERIOR, PARA CASQ OE LOS BIENES, CUYA DISPOSICION FINAL JEA LA DESTRUCGKIN, EL
FROVEEDOR” GUERIRA EL IMPORTE DF LA DESTRLICCION, A KIS TARDAR 10 (DIEZ) DIAS HATURALES POSTERIORES A
LA SOLICITUD FOR PARTE BF ‘EL ISTITUTO". IE ND CUMFLIR CON LO ANTERIOR SE CONSIDERARA COMO PAGD EN
mxnmzma ¥ SE PROCEDERA EN SWA,MNSEW DEL PARRAFO ANTERIOR, TOMANDC COMO BASE LA FECHA LIMITE PARA
ELO "DIASIGUIENTE A LA PAGO

GANJE, CORRERAN ~El PROVEEDOR", PREVIA

NOTIFICACIGH DE “EL INSTITUTC™

EL MONTO MAXIMO DE APLICACION DE LAS OEQUCCIONES NC PODRAN SER MAYOR AL QUE RESULTE OF APLICAR EL
PORCENTAJE DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL PRESETE CONTRATO.

EN CASO DE QUE *EL PROVEEDOR" SE HAYA HECHO ACREEDOR A PEHAS CONVENCIONALES © DEDUCCIONES EL
ADMINISTRADOR DEL GONTRATO O LA PER.3ONA DESIGNADA POR ESTE SERA EL ENCARGALO DE UETERMINAR
CALCULAR Y NOTIFICAR LA CAUSA DE LA SANCION. A FIN DE QUE EN EL PLAZO MAXIMO DE § (CINCO) DIAS HABILES
FROPORCIONE LOS ELEMENTDS PARA DESVIRTUAR SU APLICACION YIO ENTREGUE LA HOTA DE CREDTO
CORRESPONDIENTE, DE NO HACERLO EN DICHO PAZO SE EWTENDERA PR ACEFTADA LA SANCION Y EN
CONSECUENCIA SE PUDRA APLICAR EL DESCUENTO DE ESTE IMPORTE CON CARGO A LAS FACTURAS PENDIEWTES OF
PAGO DE CUALQUIER CONTRATO FORMALIZATO.

~EL PROVEEDOR" DEEERA ENTREGAR LA NOTA DE GAEDITO €N LA UNIDAD DONDE SE ORIGING LA SANCION, DE KO DAR
GUMPLMIENTO A LO ESTIPULADD “EL tNSTITUTO™ DESCONTARA LAS CANTIDADES QUE RESULTER DE APLICAR LA
SANCION SOBRE LOS PAGOS QUE DEBA CUBRIR “EL PROVEEDOR' POR LO TANTO “EL PROVEEDOR" AUTORLZA A
DESCONTAR LAS CANTIDADES QUE RESULTEN DE APLICAR LAS SAMCIONES SERALADAS EN LOS PARRAFOS
ANTERIGRES, SOBRE LOS PAGQS QUE A ESTE DEBA CUBRIRLE *EL INSTITLTD" DHRANTE EL PERICOO EN QUE INCURRA
IO SE MANTENGA EN DEL L0S BIENES. EL L) APLICACION
DELAS £5 SERA CL MONTODE 3

ECiDO EN LOS ARTICLLOS 54 8IS DELA
LAAS3P Y 102 OEL "RLARSSP', ‘EL INSTITUTO" PODRA DAR POR TERMINADO ANTICIPADAMENTE EL PRESENTE
CONTRATO SIN RESPONSABILIDAD PARA ESTE Y SN HECESIDAD DE QUE MEDIE RESOLUCICH JUDICIAL ALGUNA
GUANDO CONCURRAN RAZONES DE INTERES GENERAL O EIEN, CUANDD POR CAUSAS JUSTIFICADAS SE EXTINGA LA
NECESIDAD DE REQUERIR LOS BENES OBJET DR PRESENTE GONTRATD, ¥ SE DEMJESTRE QUE DE CORTISLAR CON
EL CUMPUIMIENTO DE LAS OBLI( DCASIONARIA AL LUICIO A "EL INSTITUTO O SE

NULIOAD E AL PRESENTE ARIDICO, CON MOTIVO DE
L& RESOLUCION O UNA INCORFGRMIOAD © INTERVENGION OF OFICIO EMATIDR POR LA SECRETARIA OF LA FUKGION
FURLICA.

EN ESTOS CASOS "EL INSTITUTO" REEVBOLSARA A 'EL PROVEEDOR' LOS GASTOS NO RECUPERABLES EN QUE HAYA
INCURRIDO, SIEMPRE QUE ESTOS SEAN RAZONABLES, ¥ SE RELACIONEN DIRECTA
EL PRESENTE INSTRUMENTO JURIDICO.

DECIMA SCPRMA- AESCISION ADMMISTRATIVA DEL CONTRATO- ‘EL IWSTHUIO™ PODRA RESCINDIR

o A OE SAL -3
REGISTRO SANITARIO DE L0S BIENES ADLUDICAOS, “EL INSTITUTC™ ADEMAS DE QUE PODRA RESCINDIR £ PRESENTE
CONTRATO ¥ APLICAR LA SANCION CONTRACTUAL CORRESPONDIENTE, SOLIGITARA A “EL PROVEEDOR™ LA
RECOLECCION DE LOS INSUMOS, LA CUAL DEBERA CONCLURSE EN UN PLAZO NO MAYOR A 16 {QUINCE) DIAS HABLLES
CONTADDS A PARILR DE Lk NOTIFICACION POR PARTE DE “EL INSTITUTD", DE CONFORMILAD ALO DISPUESTO EN €1
HUMERAL 22 DE LOS TERMNOS ¥ GONDICIONES, INTEGRADTS EN EL ANEXO 2 (DOS) DEL PRESENTE INSTRUMENTO
JURICICO.

TANBIEN FROCEDERA LA DEVOLUGION DEL TOTAL DE LAS EXISTENGIAS DE LOS BIENES A “EL PROVEEDOR, CUANDO
‘CON POSTERIORIDAD A LA ENTREGA DE LOS LOTES CORREGIDOS, SE DETECTE EL MISWO DEFECTO DE LOS LOTES
SNTERKORES © ESTOS HO HAYAN SID0 CANJEAUOS.

“EL IMSTITUTO" FODRA DAR DISPOSICION FINAL B LOS BIENES QUE NO SEAN CARJEADOS Y10 ¥

<m_=szmEsnmmmwxcnazana_zE!;wuxmmzﬁoazaamzninsmw
MOMENTO CUANDO “EL PROVEEDOR' ACTUALICE. [3 N0
LIMGTATIVA ENSEGUIDA SE SERALAM:

1. CUANDQ HO ENTREGUE LA GARANTIA OE CUMPLIMENTO DEL PRESENTE CONTRAIO, A MAS TARDAR DEHTRO 0E
LOSDIEZ DIAS NATURALES POSTERIORES A LA FIRMA

2 CUANDO WCURRA EN FALTA OF VERACIDAD TOTAL O PARGIAL RESPECTQ A LA (NFORMACION PROPORCIONADA
PARALA GELEBRACION DE ESTE CONTRATO

3 CUANDO SE INCUMPLA, TOTAL O PARCIALMENTE, CON CUALESQUIERA DE LAS OBLIGACIONES ESTABLECIDAS BN
ESTE INSTRUMENTO RIDICO Y SUS ANEXOS.

4 CUANDO 5€ COMPRUEBE GUE ‘EL PROVEEDOR' HAYA ENIREGADO EICNES CON DESCRIPCIONES Y

APLICARA & "EL PROVEEDOR” LAS SAKCIONES CORRESPONDIENTES

NOVENA - RESPONSABILIDAD. “EL PROVEEDOR" SE OBLIGA A RESPONDER POR SU CUENTA ¥ RIESGO DE LOS DARDS
IO PERUCIOS QUE POR INOBSERVANCUA O NEGLIGENGIA DE SU PARTE, LLEGUE A CAUSAR A "EL INSTITUTO Y10 A
TERCERUS, CON MOTIVO DE L EN ESTE JURIDICO,

LO ESTABLECIOO EN EL ARTICULO 53 DE LA 1AASSP"

DISTINTAS ALAS ESTE CONFORME A
LAS NORMAS Y/0 CALIDAD SOLICITADAS POR “EL IRSTITUTO”.
. EL PROVEEDOR EMAYAN SWO DEVUELY , POR
PROBLEMAS DE CALIDAD, DEFECTOS O VIGIOS OCLLTOS, DE ACUERDO A LO ESTIPULADO EN EL PRESENTE
CONTRATO

© GUAKDO SE TRASMITAK TOTAL O PARGIALMENTE, BAJO CUALQUIER TITULO Y A FAVOR O CUALQUIER OTRA
PERSONA FISICA O MORAL, LOS DERECHOS Y OBLIGAGIONES DERIVADOS DEL PRESENTE INSTRUMENTO
JURIDICE, “ELINSTIUTO"

EL MISHO, “LAS PARTES" SE SOMETEN
A LA NRISDICCION DE LOS TRIBUNALES FEDERALES COMPETENTES DE LA CIUDAD DE MEXIGO, RENUNCUNDO A
CUALQUIER OTRO!

Laaon o€ SERELACIONAN -

CONFORMIDAD ' FORMAN PARTE IATEGRANTE OEL PRESENTE CONTRATO.

AHEXO 1 LG} 'CARACTERISTICAS TECHICAS ¥ CANTIDADES TOTALES OF LOS BIENES®

ANEXO? DOS) “TERMINOS V CONDICIONES, LUGARES DE ENTREGA Y PAGO DE LOS BIENES,
ADMINISTRADORES DEL CONTRATO Y ESGUIEMAS PARTICULARES LE ENTREGAS™

AMEXO 3 [FRES) “DICTAMEN DE DISPONBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO"

AHEXO 4 [CUTRO) PROPUESTA EGONOMICA™

PREVIA LECTURA Y DEBIDAMENTE ENTERADAS *LAS PARTES" DEL CONTENIDO, ALCANCE Y FUERZA LEGAL DEL
PRESENTE CONTRATO, EN VIRTUD DE QUE SE AMISTA A LA EXFRESIOK BE SU LERE VOLUNTAD ¥ OUE SU
CONSENTIMEENTO NO SE ENGUENTRA AFEGTADO POR DOLO, ERROR, MALA FE NI OTROS VIIOS DE LA VOLUNTAD, LO
FIRMAN ¥ RATIFICAN EN POR SEXTUPLICAUO, EN , EL DIA 15 DE HOVIEMBFE.
DE 2017, QUEDANDO UN EJEMPLAR EN PODER OF “EL PROVEEDOR™ Y LOS DEMAS EN PODER DE “EL IKSTITUTO"




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
U170511

ANEXO 1 (UNO)

"CARACTERISTICAS TECNICAS Y CANTIDADES TOTALES DE LOS
BIENES"

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 02 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURC SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRAION
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESIRUCTURA
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y

CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

Contrato Numero
u170511

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 CARATULA

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL
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ANEXO 3
TERMINOS Y CONDICIONES PARA PROCEDIMIENTO DE LICITACION PUBLICA
INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE LOS TLC

En cumplimiento a lo dispuesto en e! numeral 4.18.4. de las Politicas, Bases
materia de Adgquisiciones, Amrendamientos y Prestacion de Servicios del Instituto Mexicano dei
Seguro Social (POBALINES), se establecen los presentes Términos y Condiciones para la compra

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

1. Dependencias/Entidades requirente (Contratos Abiertos).

A continuacién se enlistan las dependencias y entidades que manifestaron forma
para llevar a cabo la contratacién bajo la modalidad de Compra Consolidada Yy a quienes les resultan
aplicables los presentes Términos y Condiciones de conformidad con lo dispuesto en el articulo 13

del Reglamenio de |a Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicies del Sector Publico
(RLAASSP): -

imente su acuerdo

INSTITUTO MEXICANO DEL. SEGURO SOCIAL {IMSS)

INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO (ISSSTE)
SECRETARIA DE LA DEFENSA NACIONAL (SEDENA)
PETROLEOS MEXICANOS {PEMEX)

SECRETARIA DE MARINA/DIRECCION GENERAL ADJUNTA DE SANIDAD NAVAL (SEMAR)
SECRETARIA DE MARINA/DIRECCION DE SUBROGACIONES MEDICAS (SEMAR)
INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE AGUASCALIENTES. '
INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA
INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD DE BAIA CAUIFORNIA SUR

SECRETARIA DE SALUD DE LA QIUDAD DE MEXICO

SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL DISTRITO FEDERAL

INSTITUTGC DE SALUD DE TUXTLA GUTIERREZ, CHIAPAS ,
SERVICIOS DE SALUD DE CHIHUAHUA .
INSTITUTO CHINUAHUENSE DE SALUD. , T
SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE COLIMA N ' :
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INSTITUTO DE SALUD DEL ESTADO DE MEXICO . 2

INSTITUTO DE SEGURIDAD SOCIAL DEL ESTADO DE MEXICO Y MUNICIPIOS (ISSEMYM)

INSTITUTO MATERNO INFANTIL DEL ESTADO DE MEXICO -

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD Y/O SECRETARIA DE SALUD DELESTADO DE GUERRERO.

SERVICIOS DE SALUD DE MICHOACAN ,

SERVICIOS DE SALUD DE MORELOS

HOSPITAL DEL NINO MORELENSE

SERVICIOS DE SALUD DE NAYARIT

SERVICIOS DE SALUD DE OAXACA

SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD DE QUINTANA ROO

SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOST

SERVICIOS DE SALUD DE SINALOA

SERVICIOS DE SALUD DE SONORA

SECRETARIA DE SALUD DEL ESTADO DE TABASCO

SECRETARIA DE SALUD Y O.P.D. SALUD DE TLAXCALA
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33 | 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 | HOSPITALJUAREZ DEL CENTRO

ag | HOSPITAL NACIONAL HOMEOPATICO

a0 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE CIUDAD VICTORIA "BICENTENARIO 2010"
a1 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

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

23 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE OAXACA

a3 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO

a5 | INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA

26 | INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA IGNACIO CHAVEZ

a7 | INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN

28 | INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS "ISMAEL COS(O VILLEGAS”
20 | 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 MUNIZ

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
Publico (LAASSP), tal como se indica en el Anexo denominado “Requerimiento’

2. Descripcién amplia y detallada de los bienes.

Los bienes terapéuticos a adquirir, se encuentran en los siguientes grupos: 010 Medicamentos, 030
Lécteos y 040 Psicotropicos, contenidos en el Cuadro Basico y Catélogo de Medicamentos emitido
por la Comision Interinstitucional del Cuadro Basico y Catalogo de Insumos del Sector Salud, asl
como en el Cuadro Basico de Medicamentos del Instituto Mexicano del Seguro Social vigente.

Conforme a la descripcién de los cuadros y catélogos, se precisan caracterfsticas, 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 evaluaciéon y resultado minimo que debe obtenerse (4.18.3 b)
POBALINES)

Exclusivamente serd necesaria la evaluacion de las claves detalladas en el anexo denominado
sClaves con Muestra” a las que se realizara una revisién técnico-sanitaria-documental e inspeccién
fisica en las instalaciones del Instituto, para verificar por parte de la Coordinacion de Control Técnico
de Insumos, la concordancia de estas con las especificaciones y metodologias de prueba que se
encuentran contenidas en la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos, Suplementos para
Dispositivos Médicos (aplicable de acuerdo a la fecha de fabricacién), o en tas Normas Oficiales
Mexicanas, Normas Mexicanas, Normas Intemacionales, Normas det Instituto Mexicano del Seguro
Social y a falta de éstas, de acuerdo a las especificaciones técnicas del fabricante y demés aplicables
2
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y de ser el caso la realizacién de pruebas de funcionalidad, por

participante entregue al siguiente dia habll de la Gltima Junta de
el Instituto Io siguiente:

lo que es necesario que ej licitante
Aclaraciones a esta Convocatoria en

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

cual solicite ia evaluacién de la clave-marca y fabricante que ofertard, haciendo referenaia al
namero de licitacién piblica que corresponda.

* La cantidad de muestras indicada en el anexo denominado “Claves con muestra”, las cuales
deberén ser de fabricacién reciente, corresponder a un mismo nimero de lote por clave-marca

a ofertar y etiquetadas conforme lo establece ia NOM-072-SSA1-2012 Etiquetado de
Medicamentos y de remedios herbolarios. '

Nota.- Les muestras entregadas por parte del licitante, se Quedarén de retencién en lag Instalaciones de! Instituto,
por io que no serén devueltas Y servirdn para su comparacién con las entregadas por el licitants adjudicado durante
la vigencla dei contrato.

» Certificado de calidad emitido por el fabricante y/o Titular del Registro  Sanitario
correspondiente al Iote de lag muestras entregadas que contenga la totalidad de las pruebas
contenidas en la normatividad aplicable al producto (incluyendo la especificacién y resultado)

Copia legible de| Registro Sanitario vigente o Prérroga vigente expedidos por la COFEPRIS o

solicitud de prérroga del
mismo adjuntando |a totalidad de documentos anexos a la solicitud incluyendo el formato

-01) que tiene establecido

cumentacion y
- La falta de este

tregado 'la muestra de aquellas claves
requeridas en el anexo denominade “Claves con muestra” es motivo de desechamiento de las

as y claves que no retinan cualquiera de estos requisitos.

José Urbano Fonseca No, 8, Colonia Magdalena de las Salinas, Delegacion Gustavo A, Madero, C.P.
07760, Ciudad de México, teléfono 657473500 extension 26121, teléfono d

irecto 57546894, en un
horario de lunes a viernes (dias hébiles) de 08:00 a 16:00 horas.

El resultado de la evaluacion se dars a conocer a la Coordinacién de Control del Abasto, previo a Ia
emisién del failo.

Para las claves no detalladas en e| Anexo denominado “Claves con muestra”, no serd necesaria la :

presentacion de muestras, sujeténdose a la evaluacién de _Ios_lgﬁgpqgms‘;ﬁg)ueridos en el apartado
de términos y condiciones:* — ~= : Y :;
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4. Programa de entregas. (4.18.4 a) POBALINES).

Las entregas de las claves, se realizarén 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 la
solicitud de bienes, las cuales podran ser solicitadas a partir del dia natural siguiente de ia notificacion
de fallo con entrega a partir del 2 de enero de 2018, conforme a las necesidades de cada Institucion.

La primera enfrega de las claves, no podra ser mayor del 20% (veinte por ciento) de la cantidad
méxima 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 notificacién del fallo,
conforme a la emisién de 6rdenes de reposicion para el IMSS, pedidos, 6rdenes de suministro ©
documento para las Instituciones consolidadas, siendo la entrega en un plazo méximo de 15 dias
naturales posteriores 2 la notificacion.

La vigencia de la contratacion seréa del 1° de enero de 2018 y 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 0 Especificacién Técnica que deben cumplir los bienes de los grupos 010
medicamentos y 040 estupefacientes y psicotrpicos. (4.18.4 b) POBALINES).

Normas:

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

o NORMA Oficial Mexicana NOM-072-SSA1-2012, Etiquetado de medicamentos y de

remedios herbolarios.
o NORMA Oficial Mexicana NOM-073-SSA1-2015, Estabilidad de féarmacos Y /\
medicamentos, asf como remedios herbolarios.

« NORMA Oficial Mexicana NOM-164-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion de
tarmacos. Vigente a partir del 02 de agosto de 2016.

« NORMA Oficial Mexicana NOM-184-8SA1-2012, Productos y servicios. Leche, férmula
lactea y producto lacteo combinado. Especificaciones sanitarias.

e 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 cumplimlento 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 Genera! de Salud, en los articulos
aplicables, conforme a io decretado en la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y Sus
suplementos, en las Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Normas Internacionales, -
especificamente NOM-059-SSA1-2015, NOM-072-SSA1-2012, NOM-073-SSA1-2015 y NOM-1 64-

s T)% \
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SSA1-2015, asi como con las especificaciones técnicas del IMSS y a felta de éstas, de acuerdo a las
especificaciones técnicas del fabricante, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 53 y §5 de
la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién: o especificaciones técnicas que se sefialan en el
artfculo 67 de la Ley mencionada o bien, deberéan cumplir con las caracteristicas y especificaciones
requeridas en la presente Convocatoris, 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 reallzarén pruebas de funcionalidad ante el iaboratorio acreditado por la
Entidad Mexicana de Acreditacion (EMA)

Para productos iacteos, los licitantes como parte de su propuesta técnica deberan presentar escrito
suscrito por el representante legal en el que nanifieste que los bienes terapéuticos ofertados cumplen
con lo establecido en la NORMA Oficial Mexicana NOM-184-SSA1-2012, Productos y servicios.
Leche, férmula lactea y producto idcteo combinado, Especificaciones sanitarias, asi como con las

en el articuio 67 de la Ley
deberan cumplir con las caracterisﬁgas y especificaciones requeridas en la

Para los suplementos alimenticios, los licitantes como parte de su
presentar escrito suscrito por el representante legal en el que manifieste
ofertados cumplen con io establecido en la NORMA Oficial Mexicana NO
de higiene para el proceso de alimentos, bebidas o suplementos a
sanitarias, asi como con las especificaciones técnicas del IMSS y a fal
especificaciones técnicas del fabricante, de conformidad con lo dispue:
la Ley Federai sobre Metrologia y Normalizacion; o especificaciones técnicas Que se sefialan en ¢l
articulo 67 de !a Ley mencionada o bien, deberan cumplir con las caracteristicas y especificaciones
requeridas en la presente Convocatoria, por la(s) clave(s) en la(s) que participe y a falta de éstes las
especificaciones técnicas del fabricante. En todos los casos cuando
determinen procedente, se realizarsn pruebas de funcionalidad ante
Entidad Mexicana de Acreditacién (EMA).

propuesta técnica deberan
que los bienes terapéuticos
M-251-SSA1-2009, Practicas
limenticios, Especificaciones
ta de éstas, de acuerdo a Ias
sto en los articulos 53 y 55 de

6. Licenclas, Permisos, Registrog, Certificados

0 Autorizaciones que debe cumplir o
aplicarse al bien. (4.18.4 c) POBALINES).

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

- Copia legible del Registro Sanitario vigents, expedido por la Comisién Federal para la
Proteccién Contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS), conforme a Io establecido en el

| Mos requeridos; asi mismo,
podré integrar los anexos comrespondientes a la informacién pare la prescripcion amplia

y/o marbete, a efecto de que pu_eda acreditar fehacientemente que el producto ofertado

kY
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cumple con la cédula descriptiva del Cuadro Basico y Catslogo de Insumos del Sector
Salud.

- En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de
5 afios, o se encuentre dentro de los 150 dias naturales previos a su vencimjento

conforme al articulo 376 de la Ley General de Salud. deberé presentar:

1.- Copia simple legible del Registro Sanitario sometido a prérroga;

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

3.- Carta en hoja membretada y firmada por el representante legal del Titular del Registro
Sanitario, en donde manifieste que el trémite 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 contratacion 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 deberé presentar:

- Etiqueta del producto terminado para su comercializacién, 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}, y;

La etiqueta se define como el marbete, rotuio, 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 y 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
6.3.1. En caso de que el licitante no sea el titular del Registro Sanitario:

e 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 u oferte estupefacientes,
psicotropicos, sueros, antitoxinas de origen animal y hemoderivados:

o 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, deberé proporclonar 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 tiempo de

| P
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6.5 Acuse de recibo de lag muestras.

El licitante debers entregar copia del acuse de recibo emitido por personal de Ig COCTI de las
muestras y documentacion de aquellos niimeros de claves que se indican en el Anexo denominado
requerimiento en la columna “Claves con Muestra®, Y sea emitido por personal de la COCT] que
las reciba en el domicilio indicado en el numeral 3 del presente documento.

66 Folletos o catdlogos o fotografias o manuales, entre otros, pPara comprobar las
especificaciones técnicag requeridas. (4.18.4 d) POBALINES).

Para el presente procedimiento no se requieren folletos, catélogos, fotografias, manuales, entre otros

para comprobar las especificaciones técnicas, la informacién solicitada deberé estar contenida en los
Registros Sanitarios y las IPP,

7. Visltas a las instalaciones institucionales donde se suministrarén o colocaran los bienes.
(4.184 ¢) POBALINES). '

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

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

Para el presente procedimiento no se realizarén visitas a las instalaciones de los licitantes.
9. Plazo, lugar y condiciones de entrega de los bienes. (4.18.4 g) POBALINES),
9.1 Plazo y lugar de entrega

La claves deberan ser entregadas en los destinos y domicilios sefialados en log anexos denominados
“Lugares de entrega” Yy “Lugares de entrega Y pago IMSS”.

La totalidad de bienes seran solicitados por las dependencias y entidades requirente a través de

6rdenes de reposicion para el IMSS, pedidos, orden de suministro o documento a través del cual Ia

dependencia o entidad requirente notifique la solicitud de bienes, en las cuales se Indicaré la
descripcién del articulo, la cantidad de piezas, la fecha y lugar de entrega.




DIRECCION DE ADMINISTRACION (£,
UNIDAD DE ADMINISTRACION [§ £)

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO I M$

MEXICO | &

GOBIERNO DY LA REPUBLICA

Las dependencias ¢ entidades requirentes validaran que con independencia de estos pardmetros, 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 podrén solicitar entregas hasta por el totat del saldo del
contrato, lo cual se hara 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).

Ei proveedor debera entregar los bienes a mas tardar el dia que concluya el plazo pactado como
entrega oportuna, salvo que el dia de conclusion del plazo coincida con un dia inhébit, en cuyo caso
la fecha de entrega se recorreré al siguiente dia habil sin dar lugar a la aplicacién de penas
convencionales, sin embargo, si el término del plazo no coincide con un dfa inhébil y el proveedor no
entrega los bienes en esa fecha, los dias inhébiles siguientes contaran como naturales para efectos
de la aplicacion de penas convencionales.

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

Las dependencias o entidades requirentes notificarén los pedidos, ordenes de suministro ©
documentos que establezcan para su solicitud, a través de correo electronico 0 llamada telefonica,
dirigido a los datos de los contactos oficiales establecidos por los licitantes.

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

La notificacién de la cancelacién de ordenes de reposicién, pedidos, ordenes de suministro o
documentos que establezcan para su solicitud, se informara al proveedor a través de la direccion
electronica (http://sai.imss.gob.mx) para el caso del IMSS y/o correo electronico ylo liamada
telefonica.

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

Duplicidad en la emision.

Por notificacién de la rescision administrativa del contrato.

Teminacion 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 (callidad, caducidad, etc.).

. Problemas técnicos del sistema que emite ia orden.

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

Las 6rdenes de reposicién, pedidos, érdenes de suministro o documentos que establezcan para su
solicitud, podran ser canceiadas a solicitud por escrito del proveedor y previo andlisis por parte de las
dependencias y entidades requirentes, bajo los siguientes supuestos:
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. Cuando se solicite la entrega de narcéticos, estupefacientes y biolégicos en almacenes o

unidades que no cuenten con Licencia Sanitaria.

. Cuando se supere la centidad méxima adjudicada, y no se haya hecho del conocimiento del
proveedor o éste no haya aceptado el incremento a la contratacién.
Para el IMSS:

Al momento de la entrega emitirs nimero de alta en el Sistema de Abasto Institucional al proveedor
directamente en el lugar donde se realiza la entrega, mi

SMO que puede ser visualizado por el
proveedor adjudicado en el portal de proveedores.

Las érdenes de reposicién seran notificadas a los proveedores a través de la Pégina de Internet de
Proveedores ubicada en Ia direccién electrénica (http://sai.imss.gob.mx).

En caso que la Pé4gina de Intemnet de Proveedores
notificacion a través de las 4reas de abastecimiento
de cofreo electrénico o llamada telefonica, utilizando los datos de contacto que el licitante adjudicado
proporcione, en el entendido que de no recibir respuesta al tercer dia natural a partir de la notificacién
se dara por confirmada su recepcion. Para el caso de las llamadas telefénicas se darén por

confirmadas si se logra Ia comunicacién, para este caso, el Instituto solicitars el nombre y cargo de la
persona que atendié la llamade.

No se encuentre en funcionamiento, se hars Ia
de nivel central y/o de cads Delegacién a traves

Es responsabilidad de los proveedores el tramitar y contar con sus claves de acceso vigentes para
acceder al Portal de Internet de Proveedores para consultar el estado de sus érdenes d

9.2 Condiciones de Entrega.

La transportacion de los bienes, las maniobras de carga y descarga en el andén del lugar de entrega

serén a cargo del proveedor, asi como el aseguramiento de los bienes, hasta que éstos sean
recibidos de conformidad por las Dependencias y Entidades requirentes.

El personal encargado de Ia recepcién seré el administrador del contrato o fa
designe para tal efecto, no sers necesario elaborar acta de entrega-recepcion,
recspcion de los blenes media Ia generacion de un alta, en el caso del IMSS a

Abasto institucional, o bien de un acuse de recibo mediante sello en el caso d
Entidades requirentes.

persona que éste
toda vez que para la
través del Sistema de
e las Dependencias y

Social vigente, asi como con las condiciones descritas en el presente

requerimiento, considerando
cantidad, empaques y envases en buenas condipiones.
i
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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 la humedad, debiendo
garantizar la identificacién y entrega de los bienes que preserven sus cualidades durante el fransporte
y almacenaje, sin merma de su vida dtil y sin dafio o perjuicio alguno.

En caso de ser distribuidor, en el empaque secundario o colectivo se deberéd incluir una etiqueta
donde se observe su razon 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 deberé entregar junto con los bienes:

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

o 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 licitacién o invitacién y en
el contrato o convenio modificatorio respectivo (solo aplica para bienes terapéuticos).

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

e Los Proveedores podrén 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
tas Dependencias y Entidades requirentes, aquellos bienes que no sean consumidos dentro
de su vida util.

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

Los envases secundarios y a falta de éstos los envases primarios, deberén contener contra efiquetas
sin cubrir leyendas originales, indicando la clave del bien a 12 digitos en apego a 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 resultan aplicables para todas las
dependencias y entidades participantes, salvo para el Instituto de Seguridad y Serviclos 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 Regquerimiento, 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 f‘;‘
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o Entrega domicllaria
© Metas médicas
© Vaporizadores

10 Abastecimiento Simuitaneo (4.18.4 h) POBALINES)

Para los casos en que se determine realizar abastecimiento simultaneo en apego a lo dispuesto en
los artfeulo 29 fraccion X)| Yy 39 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamlentos y Servicios del Sector
Publico, asi como 59 de su Reglamento, es necesario considerar lo sefialado en este Citimo precepto:

“En la convocatoria a la licitacién pablica indicarén el ndmero de fuentes de abastecimiento
requeridas, los rangos en cantidades o porcentajes de los bienes o servicios que se asignardn a
cada una y el porcentaje diferencial de precio considerado para determinar las proposiciones

susceptibles de ser consideradas para la adjudicacion del contrato, el cual no podré ser superior
al diez por ciento respecto de la proposicién ganadora:

Al licitante cuya proposicién haya sido seleccionada en primer lugar se le adjudicars el contrato
Por una cantidad igual o superior al cuarenta por ciento de los requerimientos, conforme al precio
de su proposicién, salvo que haya ofrecido una cantidad inferior;

La asignacién por el porcentaje que reste después de aplicar lo dispuesto en la fraccién anterior,
se ha

g
ra conforme al orden de evaluacién, a los licitantes CUyos precios se encuentren dentro del
- rango indicado por la convocante, conforme a Ia fraccién | de este articulo, y

Si alguna cantidad queda pendiente de aslgnacion, se
licitacién pablica, se podré asignar al proveedor seleccion

lugar, siempre que la diferencia en precio no sea superior a
convocatoria a la licitacién piiblica, el cual no podré exceder el

de este articulo, y en caso de no aceptar, se declarara desierta Y 86 procedera a efectuar otro
procedimiento de contratacién sélo por dicha cantidad.”

En este sentido y en apego a o antes sefialado se determina io siguiente:

Con Precio Méximo de Referencia

| IMSS
DOS 80% 20% ISSSTE
PEMEX
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Claves de Consumo en Demanda

Eil resto de las Dependencias y Entidades 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 59 del RLAASSP.

11. Penas convencionales y deducciones {(4.18.4 i) POBALINES).

Con el proposito de garantizar el cabal cumplimiento a las obligaciones establecidas en los contratos
que se deriven de la presente licitacion, de conformidad a lo establecido en los articulos 45, fraccion
XIX, 53 y 53 bis, de la LAASSP y 85 fraccién V, 86 segundo parrafo, 95, 96, 97 y 100 de su
Reglamento; se aplicarén las sanciones descritas a continuacion o, en su caso, se llevara 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, procedera la aplicacion de
penas convencionales por atraso en la entrega de los bienes.

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

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

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

» El periodo de penalizacion comienza a contar a partir del dia siguiente en que se concluye el
plazo o fecha convenida para la entrega de ios bienes.

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

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

« El servidor publico designado como administrador del contrato, seré el responsable del célculo,
aplicacién y dar seguimiento de las penas convencionales.

: N
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pena convenclonal se calculara por el administrador del contrafo, por cada dia de atraso por
la faita de cumplimlento de entregar en tiempo los bienes, de acuerdo con el porcentaje de
Penalizaci6n establecido Para el comrespondiente procedimiento de contratacion.

MEXICO | &

G-CTBIEAND DE LA REPUBLICA

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

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

* La penalizacién se calcularé a partir del dig siguiente en que concluye el plazo o fecha
convenida para Ig entrega de los bienes.

A PRI ) =i o - SETIE = e e oot s fodlae ik
Cuando el proveador o de | 10% del Fecha de notificacion para canje o recoleccion + 10
cumplimiento a la solicitud de canje | total de Jog dias habiles, a partir del dia 1 1 se aplicard el 10% de|
0 recoleccion de los bienes cuando | bienes valor total de los bienes pendientes de canje o
estos no cumplan con requisitos de | pendientes de | recoleccién,
calided, o con defectos o vicios canje o
ocultos, en el plazo Sefialado, recoleccién.

PARA ELTMSS

Cuando el proveedor NG entregue | 10% del valor Fecpa notificada pars Ia entrega

de la muestra, a
les muestres que Ie solicite Ia | totel de |a clave | partir del dia hébil siguiente sg aplicaré el 10% del
Coordinacion de Contro Técnico de solicitada de

valor totel de la clave solicitada de muestra,
Insumos (COCTI) para evaluar la | muestra.

calidad de los insumos en ados.

EN CASO DE INCUMPLIMIENTO 10% de! monto [ Al dia 20 se apl
EN LA ENTREGA DE Los total de ios | No entregados.
BIENES. blenes ne
Cuando el licitants edjudicado no | ®regados
entregue los bisnes fequeridos en
el plazo méximo de e 5
considerando los 4 dias de sancién.

icara el 10% del valor por los bienes
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El proveedor deberé entregar la nota de crédito en la Unidad donde se originé la sancion. De no dar
cumplimiento a lo estipulado, se podré realizar el descuento del importe correspondiente con cargo a
las facturas pendientes de pago de cualquler contrato que esté formalizado con el proveedor.

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

El licitante que resulte adjudicado con la presentacion de su propuesta, acepta responder en
cualquier caso de los defectos y vicios ocultos de los bienes objeto del presente procedimiento de
contratacion, tanto durante 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 Yy Entidades requirentes en caso de detectar en los bienes entregados defectos o
vicios ocultos, solicitarén al proveedor mediante oficio o correo electrénico al contacto oficial
designado por el licitante adjudicado el canje de los bienes.

El proveedor tendra un plazo maximo de 10 (diez) dias habiles contados a partir de la notificacion
para realizar el canje de los bienes por otros lotes que nho presenten [os defectos o vicios ocultos

identificados. En caso de incumplimiento se aplicara la deduccién indicada en el apartado
correspondiente.

En los casos que el proveedor no realice el canje o la recoleccién de los bisnes defectuosos y/o con
vicios ocultos, conforme al parrafo anterior, las Dependencias y Entidades requirentes procederan a
fa disposicién final de los mismos de acuerdo a lo establecido por la Ley General de Salud en el
articulo 414 parrafo 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 deberé reintegrar dichas
cantidades, a mas tardar 10 dias naturales posteriores a la solicitud por parte de la dependencia o
entidad requirente, mds 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 disposicion 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 se 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 a la fecha limite de pago.

La solicitud del canje se realizara 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 0 Secretaria de Salud) revoquen el Registro Sanitario

de los bienes que hayan resultado adjudicados, las Dependencias Yy Entidades requirentes, ademas —
de que podran rescindir el contrato, solicitaran al proveedor la recoleccion de los insumos, la cual

“ AN




DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

MEXICO |

GOBIERNC DE LA REPUBLICA

deberé concluirse en un plazo no mayor a 15 (quince) dias habiles contados a partir de I notificacion
por parte de las dependencia o entidad requirente.

El proveedor se obliga a responder por su cuenia y riesgo de los dafiog y/o perjuicios que por
inobservancla o negligencia de su parte, llegue a causar a| Instituto v/o terceros,

iscales. Los Intereses se
calculardn sobre lag cantidades pagadas en €Xceso y se computarsn por dias naturales desde Ia

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 destruccién, el
Proveedor cubrirg el importe de g destruccién, a mas tardar 10 dias naturales posteriores g la

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

Sé proceders en los términos del parrafo anterior, tomando como base la fecha limite para el célculo
de los intereses el dia siguiente a la fecha Jimite de pago.

13.3 Caducidades del bien. (4.18.5.4 POBALINES).

El licitante adjudicado debera presentar af momento de la entrega de los blenes un escrito en papel
Membretado, firmado por su representante legal, el cual garantice que el periodo de caducidad de los

bienes que entregara no serd menor a 12 (doce) meses contados a partir de Ia fecha de enfrega de
los mismos.

Los proveedores Podrén entregar bienes con una caducidad mima hasta de 9 (nueve) meses,
contados a partir de |a fecha de entrega de ios mismos, siempre Y cuando entreguen una carta
compromiso en la cual se obliguen a canjear dentro del plazo establecido en log términos y

condiciones, sin costo alguno para las dependencias o entidades requirentes aquellos bienes que no
Séan consumidos dentro de Su vida util,

Se podra considerar una caducidad menor g 9 (nueve) meses, cuando se acredite

tienen una vida 1t} menor a partir de la fechs de fabricacion, para el caso del IM
Dictamen emitido por la COCTI,

que los bienes
SS se requerira
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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 realizaré 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 y Condiciones y Requisitos de pago”.

15 Anticipos (4.19 POBALINES).

Para el presente procedimiento no s€ otorgaran anticipos.

16 Representante Técnico. (4.22y 434 POBALINES).

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

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

« Titular de la Divisién Institucional de Cuadros Basicos e Insumos para la Satud.
Coordinador Técnico de Control de Insumos.
« Titular de la Divisién de Planeacién de Bienes Terapéuticos.

417 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 seran los responsables de verificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales,
como es la entrega de los bienes, supervisar el célculo de deducciones y penas convencionales,
entre otros. El administrador del contrato podré auxiliarse para el debido cumplimiento de sus
obligaciones, con otros servidores plblicos, 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 sé 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, Legislacién Sanitaria y demés ordenamientos aplicables.
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Para el IMSS

correspondiente.

La entrega de las muestras Y la documentacion se efectuara en Ia calle Jesé Urbano Fonseca No. 6,

Colonia Magdalena de lag Salinas, Delegacién 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 Iz correccioén, los administradores de contrato 0 en su caso {a Coordinacién de
Control de Abasto conforme a las necesidades del instituto Y en caso de que el proveedor asignado

haya participado con mas de una marca, podra solicitar, se practiquen estudios a cualquiera de |as
ofras marcas ofertas del bien,

Si los Iotes presentados no muestran correccion de los

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

defectos, los administradores de contratos o
ran solicitar el inicio del proceso de rescisidn

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

siguiente:

. Muestras de los insum
calidad de los bienes.

v Las especificaciones técnicas de calidad y métodos de prueba de los productos que no
cuenten con Norma Oficial Mexicana, asf como las sustancias de referencia y las tablas de
estabilided acelerada Y a largo plazo de sus productos. El no proporcionar io antes
mencionado serd motivo de emisién de oficio de rechazo de la muestra sujeta g evaluacién
por parte del instituto.

E! certificado vigente de Buenas Précticas de Fabricaci6n, expedido por la COFEPRIS.

os adjudicados para verificar el cumplimiento de los requisitos de

De acuerdo al parrafo anterior, el tiempo establecido para la entrega por parte de| proveedor, sera en
un lapso no mayor a 5 (cinco) dias habiles.

Le evaluacién de la calidad realizada por el Instituto de los insumos para salud, se efectuars
conforme a lo establecido en |a Ley General de Salud, en los articulos aplicables, conforme alo
establecido en la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y sus Suplementos, (aplicable de
acuerdo a ia fecha de fabricacién del producto), misma Que podra ser consultada en Ig pégina
electrénica de la Secretaria de Salud: http://portal.salud.gob.mx, en las nomas oficiales mexicanas,
normas mexicanas, normas intemacionales, asf como las especificaciones técnicas del IMSS (misma
due podra ser consultada en la Pégina electronica: htin://com d ob. mx/?P=provi nfo), o a faita
de éstas, de acuerdo a las especificaciones técnicas del fabricante Y cuando el Instituto lo determine
procedente se realizaran prusbas de funcionalidad ylo pruebas efectuadas en un labofatorio
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acreditado o tercero autorizado por la entidad correspondiente segin sea el caso, cuyos gastos
correran por parte de los proveedores.

El Instituto podra 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 sera motivo para que el Instituto emita oficio de dictamen de
incumplimiento al lote & evaluar.

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

19.2 Inclusién de Registros Sanitarios

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

Los solicitados en los requisitos técnicos que se establezcan en los Términos y Condiciones.
Escrito en que justifique las causas que motivan la inclusién, anexando los requisitos para su
evaluacién y acompafiando escrito de %itular de! registro sanitario adjudicado que genera la s
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 fo 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 formalizacién de! 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 a 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 ia Coordinacién de Control de Abasto ¥
para el resto de las Dependencias y Entidades requirentes ante el administrador del contrato; dichas ~

solicitudes no implica obligacion de aceptacion, toda vez que debe mediar el andlisis de la neoesida\
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18.2 Datos Generales y Notificaciones Oficiales de los Licitantes.

Con la finalidad de establecer canales de comunicacién oficiales con log proveedores, en los
contratos se debers incluir jos siguientes datos:

Nombre completo del contacto oficial.
Cargo.

Domicilio.

Teléfono (oficing y celular) y fax.
Correo electrdnico.

Cabe sefialar, que e contacto designado por el proveedor, no tendré que ser hecesariamente el
representants legal de la émpresa, sin embargo toda notificacisn que se le haga llegar por parte de
las Dependencias y Entidades requirentes, se considerara de carécter oficial.

Las notificaciones podrén realizarse en los siguientes términos:

* Mediante oficio entregado en el domicilio sefialado en este apartado.
* Via correo electrdnico

* Llamada telefénica

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

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

En caso de incumplir con Ia obligacién de informar los cambios en el contacto oficial, Ias

Dependencias o Entidades requirentes no se hacen responsables por las Consecuencias que por
causa de la omision afecten al proveedor.

Para el IMSS:

Se entiende como canal oficial g

. Administradores de los Contratos Delegaciones/UMAEs,

. Coordinadores de Abastecimiento de Delegaciones/UMAES.

. Coordinador de Control de Abasto yfo Coordinador Técnico de Planeacion y/o Divisional de
Planeacién de Bienes Terapéuticos y/o Divisién de Supervision y Controf del Abasto o personal
Que designe para tal efecto:

. Coordinador de Adquisicién de Bienes y Contratacién de Servicios o personal que designe para
tal efecto.
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19.3 Claves que sean Negociadas por la Comisién Coordinadora para la Negociacién 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 la Negociacién de Precios de
Medicamentos y Otros Insumos para la Salud, serén entregados a peticion de las Dependencias y
Entidades requirentes.

Las Dependencias y Entidades requirentes solicitaran al proveedor por escrito © mediante comeo
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 Negociacion de Precios de
Medicamentos y otros Insumos para la Salud, el atraso en la entrega de los beneficios adicionales se
calculard 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 ias facultades conferidas en el numeral 8.1.1.2, Coordinacién de
Control de Abasto, del Manual de Organizacitn de la Direccién de Administracion; y en su calidad de Area Consclidadora en
apego a lo dispuesto en las Politicas, Bases y Lineamientos en Materla de Adquisiciones, Arrendamientos y Prestacion de
Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, conforme al requefimiento enviado por las Delegaciones y UMAESs del
instituto Mexicano del Seguro Social y, en el caso de las dependencias y entidades requirentes se actia como drea
integradora de los requerimientos.

“Es ia responsable de integrar, concentrar y revisar las necesidades del Area Requirente, asi como reunir los
dictémenes de disponibllidad presupuestaria y las especificaciones técnicas, para que, en representacién de
todas las Areas Requirentes, realice el envio del expediente al Area Con e.”

&

~Kiaria el Pilar Buerba Gomez
Titular de ta Coordinacién de Control de Abasto Titular de la Coordinacién

Olmos
a de Planeacion

Valida “aytariza
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LUGARES DE ENTREGA Y PAGO DEL IMSS

LUGAR DE ENTREGA

AGUASCALIENTES Aimacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidati’y Brogzidans?
Carolina Villanueva No. 314 | Alameda No. 704 Colonia del Trabajo
Ciudad Industrial | CP.20180 Aguascalientes, Ags.
C.P. 20290 Aguascalientes, Ags.

B AJA CALIFORNIA NORTE Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Blvd. Ldzaro Cardenas No. 3035 | Calz. Cuauhtémoc No. 300 Col.  Aviacién
Frente Fracc. Nuevo Mexicali | C.P.21230 Mexicali, B. C. N.
C.P.21600 Mexicali, B.C. N.

BAJA CALIFORNIA SUR Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Calle Cuauhtémoc y Carranza No. 2415 | Calle Madero No. 315 entre Héroes del 47 y H. 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.L6pezmateos s/n, esq. Talamantes y Quintana roo,
Col. Centro C.P.24000 Campeche, Camp. C.P. 24000, Campeche, camp.

COAHUILA Almacén Delegacional | Departamerto de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Carretera Antigua Arteaga y Libramiento | Blvd, Venustiano Carranza 2809 esq. Periférico Luis
Lépez Portillo | Echeverrfa Alvarez  Colonia La Salle C.P. 25280
C.P. 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 Alta 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.

CHIAPAS Almacén  Subdelegacional en Tuxtla | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Gutiéitez, Chiapas | Carretera  Costera y  Anillo Periférico  s/n
Carretera Tuxtla Gutiérrez-San Cristébal | Col Centro C.P.30700 Tapachula, Chis.
Km 7.0
Tuxtla Gutiérrez, Chiapas

CHIHUAHUA Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Privada de Santa Rosa Nos. 21 y 23 | Av. Universidad No 1101 Colonia Centro  C.P. 31000
Colonia Nombre de Dios C.P. 31110 | Chihuahua, Chih.
Chihuahua, Chih,

DURANGO Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Carretera Durango-México Km 5 | Calle Judrez No 104 Sur 1er. Piso Zona Centro C.P.34000
Colonia 15 de Octubre C.P. 34285 | Durango, Dgo.
Durango, Dgo.

GUANAJUATO Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Calle Espafia  Esq. Calle Suecia | Blvd. Adolfo Lopez 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 S$/N
Frente a la Escuela de Sociales Col
INFONAVIT Alta Progreso Acapulco, Gro.
C.P.39610

Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Cuauhtémoc No. 95 Col. Centro Acapulco, Gro. C.P.39300
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Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Prolongacién. Av. Madero No. 407
Col. Céspedes Reforma, C.P. 42090, Pachuca, Hgo.

JALISCO

Almacén Delegacional Anillo Periférico Sur
No. 8000 Col. Sta. Maria Tequepexpan C.P.
45600 Tlaquepaque, [al.

Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Calle Belisario Dominguez No. 1000 esq Sierra Morena Col.
Independencia_C. P. 44340 Guadalajara, Jal.

ESTADO DE MEXICO ORIENTE

Almacén de la  Coordinacién  de
Abastecimiento y Equipamienﬁo Poniente
146 No. 825 Col. Indu‘st'g'ial;V-alleio Cédigo
Postal 02300 Delegacién Azcapotzalco,
Distrito

Jefatura de Servicios de Finanzas Calle 4 No. 25 primer piso
Fraccionamiento Industrial Alce Blanco Municipio de
Naucalpan Edo. Méx.

ESTADO DE MEXICO PONIENTE

Coordinacién de  Abastecimiento y
Equipamiento Vialidad Toluca Metepec Km.
4.5 Barrio del Espiritu Santo, Col. La

Jefatura de Finanzas Calle Josefa Ortiz de Dominguez Esq.
Miguel Hidalgo y Costilla, Col. Centro, Toluca, Méx. C.P.
50000

Nacional s/n San Diego Metepec C. P.

90110 Tlaxcala, Tlx.

Michoacana, Metepec, Edo. de Méx, C.P.
52140
MICHOACAN Almacén Delegacional Manuel Pérez | Jefatura de Finanzas Avenida Francisco 1. Madero Poniente,
Coronado esg. Jestis Sansén Flores s/n. Col. | Col. Centro 1200, C.P. 58000, Morelia, Michoacén
Infonavit Camelinas CP. 58290, Morelia,
Michoacan

MORELOS Coordinacion _de  Abastecimiento  y | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Equipamiento - Almacén Delegacional Av. | Blv. Benito Judrez No. 18 Primer Piso Cédigo 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. Barragén | 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.

0OAXACA 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
Xozxocotlan, Qax. Qaxaca, 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 Codigo 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, SL.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 Jestis G. Andrade s/n Col. Miguel Aleman C. P.
80160 Tel. 01667 9920121, 9920475 y | 80200 Culiacan, Sin.

9920476 Culiacan, Sin.

SONORA Almacén Delegacional Prolongacién 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
Obregon, Son. Cd. Obregén, Son.

TABASCO Ciudad industrial I, 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 CP. | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
87028 Cd. Victoria, Tamps. Centro Médico Educativo y Cultural Lic. Adolfo Lépez

Mateos Colonia Pedro Sosa  Cédigo Postal 87120 Cd.
Victoria, Tamps
TLAXCALA Almacén Delegacional Instituto Politécnico | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones

Guillermo Valle No. 115 Col. Centro  C. P. 90000 Tlaxcala,
Tlx.
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LUGARDE S FnA
Almacén Delegacional de  Bienes
Terapéuticos Carret. Veracruz-La Boticaria
Km 2.5 Col. Vista Alegre C. P. 94295 Boca
del Rio Veracruz

abiliddd y Erogaciones
Lomas del Estadio s/n Col. Centro C. P.91000 Xalapa, Ver.,

VERACRUZ SUR

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

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

YUCATAN

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

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

ZACATECAS

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

Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Avenida Restauradores No.3 Col. 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 delegacién Gustavo A.
Madero México, D. F.

Jefatura de Planeacién y Finanzas Delegacién 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 D.F. 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 Iztapalapa, C.P.
09430, México, D.F.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
TORREON, COAH.

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

Departamento de Finanzas de la Umae 71 Blvd, Revolucion
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 fa UMAE Blvd. Adoifo Lépez
Mateos esq. Paseo de los Insurgentes s/n Col. Los Paraisos
C.P.37320 Ledn, Gto.

HOSPITAL DE GINECO Almacén de la UMAE Paseo de los Departamento de Finanzas de la UMAE Paseoc de los
PEDIATRIA No. 48 LEON, Insurgentes s/n Fracc. Los Paraisos C. P. Insurgentes s/n Frace. 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

OBSTETRICIA OBLATQS JALISCO

Mat. de Curacién en Almacén de la UMAE
Calle Belisario Dominguez No. 771 Col.
Independencia-Oblatos C. P. 44340
Guadalajara, Jal.

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

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.

Departamento de Finanzas de la UMAE Calle Belisario

Dominguez No. 1000 Col. Independencia Sector Libertad C.
P. 44349 Guadalajara, Jal.

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
Juérez Edo. de Méx. C.P.53120

Departamento de Finanzas de la UMAE Av. Lomas Verdes
§/N, Col. Exejidos del Oro Naucalpan de Juarez, Edo. de Méx
C.P.53120 Horario de 8 a 13 hrs

HOSPITAL DE CARDIOLOGIA
MONTERREY, N.L.

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

Departamento de Finanzas de la Umae 34 Av. Lincoln S/N
Esq. Enf. Ma. De Jestis Candfa Mendoza Col. Valie Verde C.P.
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 Velésquez 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 Sudrez y 15
de Mayo S/N Zona Centro C.P. 64000
Monterrey, N.L.

Departamento de Finanzas de la Umae 21 Cuaunhtémoc y

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

HOSPITAL DE GINECO
OBSTETRICIA MONTERREY, N.L.

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

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

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
PUEBLA

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

Departamento de Finanzas de la UMAE Calle 24 Oriente sin
nimero, 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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Extensién 61394, Horario de 8:00 a 14:30
horas.

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

LUGAR DE PAGO
222 2424520 a la linea 29, Extensién 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 1a Repiiblica esquina 6 Poniente Col. Amor C.P.72140
Puebla, Pue.

HOSPITAL DE ESPECIALIDADES
No. 2 CD. OBREGON, SONORA

Mat. de Curaciéon en Almacén de lal 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. Obregon,
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 EI
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 1ler. Piso del Hospital de Traumatologia Av.
Colector 15 S/N, Esg. Av. Instituto Politécnico Nacional Col.
Magdalena de las Salinas Delegacién Gustavo A.Madero C.P.
07760 Méx, D.F.

HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA
Y ORTOPEDIA MAGDALENA DE
LAS SALINAS

Almacén de Traumatologia y Almacén de
Ortopedia Av. Colector 15 5/N Esq. con Av.
Instituto  Politécnico  Nacional.  Col.
Magdalena de las Salinas Delegacion
Gustavo A. Madero. C.P. 07760, Méx, D.F.

Departamento de Finanzas y Sistemas de la UMAE ler. 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 Delegacion Gustavo A.
Madero. C.P. 07760, Méx, D.F.

Departamento de Finanzas y Sistemas de 1a UMAE ler. Piso
del Hospital de Traumatologfa Av. Colector 15 S§/N, Esq. Av.
Instituto Politécnico Nacional Col. Magdalena de las Salinas
Delegacion Gustava 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
Sétano

Departamento de Finanzas localizado en 1er. Piso Hospital
de Especialidades de la Raza Calle Seris y Zaachila S/N, Col.
La Raza C.P. 02990 Delegacion Atzcapotzalco. Méx, D.F.

GINECO 3 CENTRO MEDICO LA Almacén:  Material de Curacién y | Departamento de Finanzas y Sistemas de la Unidad Médica

RAZA Radiolégico Hospital de Gineco-Obstetrica de Alta Especialidad Hospital de Gineco-Obstetrica No. 3 del
No. 3 Centro Médico Nacional La Raza, sito Centro Médico Nacional La Raza, sito en Antonio Valeriano
en Antonio Valeriano S/N Col. La Raza, | S/NCol la Raza Delegacion Atzcatopzalco México, D.F.
Delegacién Atzcapotzalco, Méx, DF.

HOSPITAL GENERAL DEL Almacén de Material de Curacién y | Departamento de Finanzas de la Unidad Médica de Alta

CENTRO MEDICO LA RAZA Radiolégico; y Almacén de Infectologia | Especialidad, Hospital General Dr. Gaudencio Gonzélez

Almacén de la UMAE Hospital General del
Centro Médico Nacional La Raza Av.
Jacarandas Esq. Saachila Col. La Raza
Delegacion Atzcapotzalco, Méx, D.F.

Garza, del Centro Médico Nacional La Raza Calz. Vallejo S/N,
Esq. Av. Jacarandas, Col. La Raza Delegacién Atzcapotzalco,
C.P.02990 Méx, D.F.

HOSPITAL LUIS CASTELAZO
AYALA GINECOLOGfAY
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, C.P.
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.
Tizapan, San Angel, C.P. 01090 Delegacion Alvaro Obregén,
D.F.

HOSPITAL DE ONCOLOGIA SIGLO
Xxi

Almacén de Unidad Médica de Alta
Especialidad, Hospital de Oncologia del
Centro Médico Nacional Siglo XXI Av.
Cuauhtémoc No. 330 Col. Doctores
Delegacién 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 Oncologia C.M.N. Siglo XXI Av. Cuauhtémoc No. 330 Col.
Doctores Delegaciéon Cuauhtémoc, C.P. 06720 D.F. de las
9:00 alas 13 hrs.

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
378509662153

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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DELEGAGCION Y /0 UMAL
SIGLO XXI

EUGAR PDEENTREGA
Especialidad Hospital de Cardiologia Siglo
XXI Av. Cuauhtémoc No. 330, Planta Baja
Col. Doctores, Méx, D.F. CP. 06720
Delegacitén Cuauhtémoc

DILECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

COORDIN..CIOK L'E CONTROL DE ABASTO l

LUGAR DI DAGO
330, Planta Baja Col Doctores, Méx, DF. CP. 06720
Delegacion Cuauhtémoc

HOSPITAL DE PEDIATRIA SIGLO
XXI

Almacén de la Unidad Médica de Alm
Especialidad Hospital de Pediatria Siglo XXI
Av. Cuauhtémoc No. 330, Planta Baja Col.
Doctores, Méx, DF. C.P. 06720 Delegaci6én
Cuauhtémoc

Departamento de Finanzas de la UMAE Av. Cuauhtémoc No.
330 Planta Baja, Col. Doctores, México, D. F. CP. 06720

ALMACEN DE PROGRAMAS
ESPECIALES Y RED FRiA

Calzada Vallejo 675, Col. Magdalena de las
Salinas, C.P. 07760, Delegacién Gustavo A.
Madero, México, D. F.

Division de Tramites y Erogaciones, General Tiburcio
Montiel No. 15 (esq. con Gémez Pedraza), Col. San Miguel
Chapultepec C.P.11850 Delegacién Miguel Hidalgo.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION

COORDINACIG N CONTROL DE ABASTO

S commannn

ADMINISTRADORES DE LOS CONTRATOS DE LAS INSTITUCIONES PARTICIPANTES

Sl

S
IMSS/Delegacién Aguascalientes

COCRDINADOR DE

T

LAE JUAN MERCADO 014499710795 AV. CAROLIEAVIELANUSN 14, CD.
ORTEGA ABASTECIMIENTO INDUSTRIAL C.P. 20290 AG UASCALIENTES.,
S
IMSS/Delegacién Baja California Norte Lic. Victor Manuel Jefe de Servicios (686) 564-7730 victor.clemente@imss.gob.mx Calz. Cuauhtémoc No. 300, Col. Aviacién C.P.
Clemente Galvdn Administrativos 21230, Mexicali, Baja California
IMSS/Delegacién Baja California Sur Luis Arturo Duarte Jiménez |Coordinador de 612 1227291 luis.duarteji@imss.gob.mx cuauhtémoc y carranzas #2415, colonia la
|Abastecimiento y rinconada, c.p. 23040
E1 'r i ne D ‘ i ]
IMSS/Delegacién Campeche ING. FERNANDO JAVIER TITULAR DE LA 019818112421 fernando.virgilio@imss.gob.mx CALLE NUEVA DEL SEGURO SOCIAL, S/N, COL.
VIRGILIO ROMERO COORDINACION DE CENTRO, C.P. 24000, SAN FRANCISCO DE
ABASTECIMIENTO Y CAMPECHE, CAMP.
ECLUIIPAMIENTO
iMSS/Delegacién Chiapas Lic. Fernando Cancino Coordinador de 962-62-816-99

Pascacio

Abastecimiento y

fernando.cancino®imss.gob.mx

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

ABASTECIMIENTO Y
EQLIPAMIENTO

iento gl
IMsS/Delegacién 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 ¥ C.P.31110, CHIHUAHUA, CHIH.
0
IMSS/Delegacién Coahuila FELIPE DE JESUS GUERRA | TITULAR DE LA 844 413 3538 felipe.guerra@imss.gob.mx BLVD. JESUS VALDES SANCHEZ Y LIB. PROFR.
CANTU COORDINACION DE

OSCAR FLOES TAPIA S/N, ARETAGA, CIAHUILA,
C.P. 25350

IMSS/Delegaclon Colima

Lic. Luis Enrigue Mendoza
Flores

Titular de |z Jefatura de
Servicios Administrativos

01-312-312-6950

enrigue.mendoza@imss.gob.mx

ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE ZARAGOZA
No. 199 COL. ALTAVILLA C.P, 28987 CIUDAD

VILLA DF AlVAREZ COLIMA. COL
IMSS/Delegacién DF Norte Mtro. José Luis Quintana Coordinador de 5752-3033 ose.quintana@imss,gob.mx Almacén Delegacional, Calzada Vallejo no. 675
Corona Abastecimiento y Col. Magdalena de las Salinas, Del. Gustavo A.
- |Equipamiento Delegacional Madere C.P.07760, Cuidzd de México.
IMSS/Delegacitn DF Sur LIC. David Amajur Luna Titular de la Jefatura de 56 34 72 20 56349910 |david.luna@imss.gob.mx Caiz. De La Viga 1174, Ciudad de México, Col. !
Mendez . N Servicios Administrativos ext. 27601 triunfo, Del. lztapalapa, C.P. 09430, Ciudad de
. ico
iM5S/Delegacién Durango ’ _|ING. SALVADOR CHAIDEZ COORDINADOR DE 6186192080 salvador.chaidez@imss.gob.mx ﬁREI’ERA DURANGO-MEXICO KM. 5 5/ N,
HERNANDEZ ABASTECIMIENTO Y COL. 15 DE OCTUBRE, , C.P, 34285
EQUIPAMIENTO,
DFI EGACIONAL
IM5S/Delegacién Guanajuato JOSE FRANCISCO MENDOZA COORDINAPGR DE . 477-773-0980 Jose. mendozamart@imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, BLVD LOPEZ
MARTINEZ ABASTECIMIENTO Y MATEOS E INSURGENTES S/N COL. PARAISO!
EQUIPAMIENTO C.P. 37320, LEON GTO.
" IDFIEGACIONAL
IMSS/Delegaclén Guerrero L.C. CARLOS MUCIO -|ENCARGADO DE LA 01-744-4838-389 carlos. mucio@imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, AV. RUIZ CORTINE
DONMINGUEZ COORDINACION DE /N, COL. INFONAVIT ALTA PROGRESO, C.P.
ABASTECIMIENTO Y 39610, ACAPULCO GRO.
IMSS/Delegacién Hidalgo LIC. OLIVIA RAMIREZ ENCARGADA DE LA 01-771-7140-399 olivia.mmireih@imss.gob.ﬁ\xl ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE ARBOLEDA!
HERNANDEZ COORDINACION DE - LOTE 54 ¥ 55, NO. 115, ZONA INDUSTRIAL LA
ABASTECIMIENTO Y ‘ ra .~ |PAZ, C.P. 42080, PACHUCA HIDALGO.
EQI NIQ U
1MSS/Delegacién Jalisco ARMANDO VILLARREAL COORDINADOR DE (33)32831240 ext. armando.villarreal@imss.gob.my PERIFERICO SUR NO 8000
CASTILLD ABASTECIMIENTO 30100 o
IMSS/Delegacion México Oriente FRANCISCO JAVIER COODINACION DE 5358 2597 francisco.garduno@imss.gob.mx CALLE 4 NO. 25, COL. FRACCIONAMIENTO
GARDURO HERRERA ABASTECIMIENTO Y N INDUSTRIAL ALCE BLANCO, NAUCALPAN DE
EQ! NTO . JUAREZ EDODEMEX
IMSS/Delegacitn México Poniente LIC. VANESSA GABRIELA TITULAR DE LA 722 2321664 vanessa.ortega@imss.gob.mx VIALIDAD TOLUCA METEPEC KM, 4.5, BARRIC
ORTEGA PINEDA COORDINACION DE DEL ESPIRITU SANTO,COL. LA MICHOACANA,
ABASTECIMIENTO Y METEPEC, ESTADO DE MEXICO, C.P. 52140
EQUIPAMIENTO
IMSS/Delsgacién Michoacén LIC. CARLOS REYNALDO COODINACION DE 01-433-312-8618 carlos. maciel®imss.zob,mx ALMACEN DELEGACIONAL, MANUEL PEREZ
MACIEL SILVA ABASTECIMIENTO Y CORQNADO E5Q. SANSON FLORES No. 200,
EQUIPAMIENTO COL, INFONAVIT CAMELINAS C.P. 58280,
M
IMSS/Delegacién Morelos CLAUDIA LAUREANO PALMA(TITULAR DE LA 01-777-312-3414 claudia.laureano@imss gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, AV. PLAN DE
COORDINACION DE AYALA, ESQ. AV. CENTRAL 1201, COL. RICAR
ABASTECIMIENTO Y FLORES MAGON, C.P. 62450, CUERNAVACA
EQUIPAMIENTO MORELOS,
IMSS/Delegacién Nayaric RAUL MANUEL MARDUERIO [TITULAR DE LA 01-311-213-7278 raul.mardueno®imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, RETORNO NO. 7;
GUERRERO COORDINACION DE COL. OBRERA C.P.63120, TEPIC, NAYARIT.
ABASTECIMIENTO Y
EOL
IMSS/Delegacidn Nuevo Ledn Lic. Lorenzo Angel De la Titular de la Jefatura de

Garza Gonzalez

Servicios Administrativos

01-8181-503-132

lorenzo.delagarza @imss.gob.mx

Almacen delegacional, manuel |. Barragén n
4850 nte. Col. Hidalgo c.p. 64260 monterrey

IMS5/Delegacién Oaxaca

Lic. Mario Caballero Lopez

Abastecimiento y
Equipamiento

Titular de la Coordinacién de

01-951-5171-515

mario.caballero@irnss.gob.mx

nl
Almacén Delegacional, Blvd. Guadalupe
Hinojosa de Murat no. 327, col. Santa cruz
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JIRECCION DE ADMINISTRACION
JNIDAD DE ADMINISTRACION
2OORDINACION CONTROL DE ABASTO
ADMINISTRADORES DE LOS CONTRATOS DE LAS INSTITUCIONES PARTICIPANTES

MSS/Delegacién Puebla

£

LIC. JORGE ALFONSO RUIZ

TITULAR DI

jorgeruizr@imss.gob.mx

ROMERO SERVICIOS 69090 72000, PUEBLA, PUE.
RATIVOS
MSS/Delegacién 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
EQUIPAMIENTO Q
MSS/Delegacién San Luis Potos( LIC. HECTOR G. DE LA LOZA |COORDINADOR DE 01-4448-1237-38 hector.delaloza@®imss.gob.mx ALMACEN DELEGACIONAL, AV. DE LOS
ALVAREZ ABASTECIMIENTQ Y CONVENTOS 109-111, FRACCIONAMIENTO
EQUIPAMIENTO HOGARES FERROCARRILEROS 2da SECCION,
ce
MsS/Delegacién Sinatoa JUAN GUILLERMO CASILLAS |ENCARGADO DE LA 01 (667} 713 9552 juan.casillas@imss.gob.mx BLVD, EMILIANO ZAPATA NO. 3755 PTE. COL.

BOVIO

COORDINACION DE
ABASTECIMIENTO Y

INDUSTRIAL EL PALMITO C.P. 80160 CULIACAN
SINALOA.

MSS/Delegacion Sonora

VICTOR MURRIETA
GONZALEZ

N
1EFE DEL DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO

01-644-413-1245

victor.mjrrieta@imss.gob.mx

ALMACEN DELEGACIONAL, CALLE TALLERES
1247, ENTRE BOULEVARD CIRCUNVALACION Y
CIRCUITO DEL PARQUE, C.P. 85065, COL.
PARQUE INDUSTRIAL, CD. OBREGON SONORA

MSS/Delegacién Tabasco

Ing. Jorge Romero Cabafias

Titular de la Coordinacion de
Abastecimiento y
_Equipamiento

01-993-315-9263

jorge.romeroc@imss.gob.mx

ALMACEN DELEGACIONAL, AV. PASEOQ
USUMACINTA No. 95 COL. 1° DE MAYO C.P.

MS5/Delegacién Tamaulipas

ING. ISRAEL LOPEZ
CAMACHO

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO

01-834-3160-199

israel.lopezcf@imss.gob.mx

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

MSS/Delegacién Tlaxcala

JAVIER GUEVARA DAVILA

TITULAR DE LA
COORDINACION DE
ABASTECIMIENTO Y

01-246-466-5183

javier.guevarad®@imss.gob.mx

ALMACEN DELEGACIONAL, AV. LIBRAMIENTO
PTE. INSTITUTO POLITECNICO NACIONAL S/N,
SAN DIEGO METEPEC C.P. 90110, TLAXCALA,

EOLIPAMIENTO TIX
MSS/Delegacion Veracruz Norte C.P. MARIA DEL CARMEN COORDINADOR DE {228)8176296 mariac.ojeda@imss.gob.mx BELISARIO DOMINGUEZ NO. 15, COLONIA
QJEDA LOPEZ ABASTECIMIENTO Y ADALBERTO, ZONA CENTRC C.P. 91000,
EQUIPAMIENTO XALAPA, VER
MsS/Delegacion Veracruz Sur ING. EDUARDO SANCHEZ TITULAR DE LA JEFATURA DE 101-272-7251-494 eduardo.sanchezmo@imss.gob.mx  |ALMACEN DELEGACIONAL, AV. VERACRUZ ESQ.
MONTANARO SERVICIOS NORTE 22 No. 56 COL. SANYA CATARINA C.P.
STRATIVOS O, YER
MSS/Delegacion 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 Y 127B, COL. SERAFIO RENDON C.P,
97285, MERIDA YUCATAN
MSS/Delegacién Zacatecas LIC. IGNACIO JESUS JEFE DELEGACIONAL DE 014928991018 ignacio.olivares@imss.gob.mx AV, RESTAURADORES NO. 3, COL.
OLIVARES RESENDEZ SERVICIOS DEPENDECIAS FEDERALES, GUADALUPE, ZAC.
TLVOS
MSS/UMAE Cardiologia Nuevo Leon C.P. FERNANDO BARRERA  [/EFE 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

MSS/UMAE Cardiologia SKXI

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, CIUDAD DE MEXICO

MSS/UMAE Especialidades Coahuila CESAR SALAS GUERRERO  |JEFE DE DEPARTAMENTO DE 18717290810 cesar.salas@imss.gob.mx BOULEVARD REVOLUCION NO. 2650 ORIENTE,
ABASTECIMIENTO COL. TORREON JARDIN, C.P. 27200. TORREON
IMSS/UMAE Especialidades Guanajuato LIC. LUIS ALFONSO RAMOS |RESPONSABLE DE LA 01-477-717-4800, \uis,ramos!|@imss.gob.mx BLVD. ADOLFO LOPEZ MATEOQS ESQ. PASEO DE

LOPEZ

DIRECCION ADMINISTRATIVA

31756

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

IMSS/UMAE Especialidades Jalisco

SALVADOR CARRILLC
FLORES

JEFE DE DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO

01-3336-1822-51

salvador.carrillo@imss.gob.mx

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

IMSS/UMAE Especialidades La Raza

LIC. LAURA GABRIELA
VIIOSA COLIN

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO

23122

5724-5900, ext, 23113,

gabriela.vijosa @imss.gob.mx

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

IMSS/UMAE Especialidades Nuevo Ledn

LIC. JOSE MANUEL PULIDO

DIRECTOR ADMINISTRATIVO

01-818-3714-100, ext.

manuel.pulido®@imss.gob.mx

AV. FIDEL VELAZQUEZ ¥ GONZALITOS 5/N, COL.

GONZALEZ 41316 NUEVA MORELOS, CP. 64180, MONTERREY
ANGEL OLAZARAN GARZA  |JEFE DE ABASTECIMIENTOS angel.olazaran@imss.gob.mx NUEVO LEON
IMSS/UMAE Especialidades Puebla YADHYRA LIZZETTE SALAS  |IEFE DEL DEPARTAMENTO DE |01 22 242 45 20 vadhira.salas@®@imss.gob.mx CALLE 2 NORTE NO. 2004 COL. CENTRO CP
VEGA ABASTECIMIENTO 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 5/N,
GARCIA CABRAL ABASTECIMIENTO COL. BELLAVISTA, C.P. 85130, CtUDAD
OBREGON SONORA__
IMSS/UMAE Especlalidades SXXt Ing. Rafael de Jests Sanchez [Titular del Depto. De 5627-6900 rafael.sanchezd@imss.gob.mx Av. Cuautémoc No. 330, Col. Doctores, C.P.
Duefias Abastecimiento 06720 Ciudad de México.
IM55/UMAE Especlalidades Veracruz CESAR UTRERA ROSAS JEFE DE DEPARTAMENTO 012299341564 cesar.utrera@imss.gob.mx CUAUTEMOC S/N ESQ. CERVANTES Y PADILLA,
VERACRUZ.VER.
IMS5/UMAE Especialidades Yucatdn LIC. EFRAIN CACERES )EFE DEL DEPARTAMENTO DE |01-999-9225-656 efrain.caceres@imss.gob.mx CALLE 41 NO. 439, POR 34 Y 32 COL.

HERNANDEZ.

ABASTECIMIENTO

INDUSTRIAL C.P. 97150, MERIDA YUCATAN }
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION CONTROL DE ABASTO

ADMINISTRADORES DE LOS CONTRATOS DE LAS INSTITUCIONES PARTICIPANTES

IMSS/UMAE General La Raza

JULIO CARLOS VODGAN
BASURTO ORTIZ

413 ol Lol
JEFE DEL DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO

57-24-59-00 Ext. 24311

julio.basurto@imss.gob.mx

R

Antonio Valeriano s/n, Equina Seris, Colonia Lt
Raza, Delegacion Azeapotzalco, C.P, 02990

IMSS/UMAE Gineco Jalisco

IMSS/UMAE Gineco Nuevo Ledn

LIC. OSCAR RICARDO MORA
SANCHEZ

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE
ABASTECIMIENTO

01-333-668-3000

oscar.mora@imss.gob.mx

BELIZARIO DOMINGUEZ NO. 1000. SECTOR
LIBERTAD, GUADALAJARA JALISCO. C.P. 4444(

Lic. Fide| Octaviano Ponce
Salinas

Jefe de Depto.de
Abastecimiento y

{MSS/UMAE Gineco Pediatria Gusnajuato

01-8150-3132

el.ponce®@imss.gob.

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

Dr. José L.F. Luna Anguiano |Director Médico 01-477-717-4800 ext. manuel.lopezma@imss.gob.mx BOULEVARD PASEC DE LOS INSURGENTES s/t
Dr. Manuel Lopez Martinez |Director Admitivo. 31841 COL. LOS PARAISOS, LEGN GUANAJUATO,
C.P.37320
IMSS/UMAE Gineco SXXi LIC. ARMANDO ALFREDO JEFE DEL DEPARTAMENTO DE (55 50 6422 EXT. 28033 (armando. over@imss.gob.mx AV. RIO MAGDALENA NO.28S COL. TIZAPAN
JOVER HERNANDEZ ABASTECIMIENTO SAN ANGEL C.P. 02090 DELG. ALVARO
[u]
IMSS/UMAE Ginecologia La Raza Sarita Fabiola Montiel Jefe del Departamento de 57-24-59-00 Ext. zﬁllﬁsarim. [<] imss.gob. mx Antonio Valerianc SN esquina con Seris,
Pacheco Abastecimiento Colonla La Raza, Delegacion Azcapotzaleo, C.F
02!
IMSS/UMAE Oncologia SXXI : Titular del Depto. De $627-6500 noel.cruz@imss.gob. mx AV. CUAUTEMOC NO. 330, COL. DOCTORES,
Lic. Noel Cruz Sanchez L
Abastecimiento xt.2 608 DEL CUAUTEM C.P. 06720, C| MEX,
IMSS/UMAE Pediatria Jalisco ING. ISAAC GOMEZ TORRES |TITULAR DE LA JEFATURA DEL |36-68-30-00 Ext. 31702 Mﬁn&@im_ss.m

Belisario Dominguez #735, Col. Independenci:

DEPARTAMENTO DE Guadalajara Jalisco, C.P. 44340
AB, (s}
IMSS/UMAE Ped iatria SXX| ING. ISAAC GOMEZ TORRES |ENCARGADO DEL 56276900 ext 21933 lisaac.comez@imss.gob.mx_ AV. CUAUHTEMOC NO, 330 COLONIA
DEPARTAMENTO DE DOCTORES, DELEGACION CUAUHTEMOC
ABASTECIMIENTOQ fol[V]
IMSS/UMAE Traurnatologfa Lomas Verdes LIC. ENRIQUE ALBARRAN  |DIRECTOR ADMINISTRATIVO |53 71 08 04 enrigue.albarran®imss.gob.mx AVENIDA LOMAS VERDES N° 52 COL, SANTA
VAZQUEZ CRUZ ACATLAN NAUCALPAN DE JUAREZ
ESTADO DE MEXICO C P 53150
{MSS/UMAE Traumatologla Magdalena de ks Salinas |ALEIANDRO RODRIGUEZ  |JEFE DE DEPARTAMENTO DE (57546258 alejandro.rodripuezi@imss.zob.mx_ |AVENIDA COLECTOR 5, SIN NUMERO; ESQUIt
L6PEZ ABASTECIMIENTO

IMSS/UMAE Traumatologfa Nuevo Leén

INSTITUTO POLITECNICO NACIONAL; COLON:
MAGDALENA DE LAS SALINAS, C.P. 067760,
DELEGACION GUSTAVO A. MADERO

C. Javier Herrera Calvillo

Titular del Depto. De

01-8181-50-3190

Yiavier-herrera@imss.pob.mx

Av. Pinosuarez s/n, Col. Centro entre calle

Abastecimiento Cuautémoc y Pinosun‘r:z, C.P. 64000,
IMSS/UMAE Traumatologla Puebla L.C.C. LUIS ALBERTO JEFE DE DEPARTAMENTO DE {01 222 249 30 99 ext luis.morence® mss.gob.mx DIAGONAL DEFENSORES DE LA REP ESQ. 6 P

MORENO ESPINOSA ABASTECIMIENTO 151 COL. AMOR CP 72140 EN PUEBLA, PUEBLA.
** PARA IMSS

CON FUNDAMENTO EN EL NUMERAL 5.3.18 DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENT!

CUMPLIMIENTO DE LA RESPONSABILIDAD QUE TIENEN LOS ADMINISTRADORES DEL CONTRATO.

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

EL ADMINISTRADCR DEL CONTRATO EN DELEGACIONES Y UMAES, SERA EL SERVIDOR PU

RIS RSP S FETARIFAINAT FR R AARTR ATAN

T i,

Os EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y PRESTACION DE SERV

; ESTO SIN PERIUICIO DE LAS OBLIGACIONES CONFERIDAS A ESTOS EN

ICIOS DEL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO soc

BLICO EN EL QUE RECAE LA RESPONSABILIDAD DE ADMINISTRAR Y VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LOS DERECHO

3/3







THOISING

0DSVavL 9VL INOISONSL SNOISONAL 'VASAN NOIDVST 100 " NS 02 311D VIOVWNYA ¥ I YNOZENS vaD A]___E0200Z10%082
QOSvav.L 8V.1 SYN3AYVI|SYNIAHYD 'OAINN 0T93Nd 100 * 03109 130 OLINDYHID "JdvD "0S3 N/S YISHND OTUrNEL ODSIONYYS YIOVYNHYH € YNOZ VO H £0200CE01L082
Q0SvavL 8V.L YSOWMIHVTIIA VONVIE VSV 10D ' 62 W) VHIINONS 'VSHA HyvD VIOVINGV O VYNOZ 1V§O H £0200220L08Z
YHONOS ELEWR) 0E1S8 d'D VISIAVI13E 100 N/S AVNOVSINH A 09 TVaIH NOIOVONO10dd VHONOS N2 IVNOIOVOI 130 NFOVIWIY] ___ 0060GLZ008.E
VHONOS NOS g 'NOO3uE0 _ NS 09VAIH S11v0]  VIDOVAYVA - VONOS S3aVaITwIDdS3 VNN £02002106L22
VHONOS 0DSYNSd OLH3NG 05568 D 'ODSYNId o "OUINT0 100 vHguavE V130 NV “5S3 N/S OAVHS SY100IN] VIOVANVH 6 'ON VNOZENS TVHINID WIIdSOH]  £0Z002L0£02
VHONOS NOS 00 'NOOIHEQ 00052 'dD "NODIEE0 G0 'OHLNZD 10D ' N/S VAIIVIHYS A OHIHH3ND VIOVAEV4 L TVNOIDTH VYO H 02002105022
VHONOS NOS IVZOOVN TO0VE 4D T9VZ09YN 'YNVOIHZAY 100  TNHVO0NYTS A ODHIOvdans VIOVWHYS €2 3N YNOZans Va9 H| _ £0200290v0/2
VHONGS NOS v.3itid VoV 00278 'd0 VT VNV OULNTD FL AV A £L 3TIVD VIOVINElY4 21 3N YNOZBNS VO H| ___ €0Z00ZS00LZ
VHONOS NOS OJWYEVLVNH|I658 'd 0 OJWVEYLYIH OSINID OJAVAVIVIH 100 OdWvEYLVNH N/S VIOHVD 235Nt OLINGE TT1v0 VIDVWHVd £ IW YNOZANS TvHO H| ___ €0Z00Z2000.2
VIONOS NOS E TWIYANT 'YNSIGOW 100 " € YNVZNYIN NS VINHOST AY VIOVINEV4 VG dW VNOZans Ivao H| ___E0Z0DZL0V0ZZ
YHONOS NOS STIVOON] OGIE00ST AV A 952 ON NODIHEO AY, VIOVIWNSVA G JW VNOZ VO H| ___ E02002L02042
VIONOS OTNSOWNIH| oD "SITOSVEIN 103 ' OO0 TONDSL AV A Z38931LND OLHAF Y SN.LNT €2 ‘ON Yano 30 vonenday VIOVINEYd Vi ZOH €0Z00ZZ0L0LT
YHONOS VOHOEYD 009E8_d'D VOHOdYD 'OL1V 13 100 ' SOTSHON A Ld3S 30 91 /3 NOOIHA0 ONVATY TvaaNID 0| VIOVINHVI 8 ON VNOZ IVHaNTD 1VLIdSOH £0Z00ZS0L0ZZ
YHONOS NOS YOTOAVN 00858 "dD ' ZNH0 v1 30 SINI YNVNT HOS A HNS NOIDVONO 108 d YHIIN0S3d VIOVINEVS € YNOZ VN9 H £02002E0L0ZZ
VHONOS NOS SYWAVID 00758 ‘0 ‘SYWAVND ' OULNIO 9 IAV A 0L ITIVD VIOVHYS F VNOZ a9 H| ___ €0200220L0ZZ
VHONOS: NOS OTUSOWHIH 06LE8 d'D 'O TIISOWEIH ‘O 300N 100 - IVID0S OUNOIS A Z34yNr VIDOVNEYL Z YNOZ Va9 H £0Z00ZLOL0ZZ
YOTVNIS NYOVIINo OLWNTvd T3 GNI 10D 31d SSJE # V1VdyZ ONVIIWG HVASINOS VOIVNIS N3 TYNOIDVOT T30 NSOVWTv| __ 006051L0089Z
YOTVHNIS NIS SO "SIHOOW SWOHV OIdN IANTTIV-VLSIAY 1136-0GY 110930230080 W VIOViAHYA T3AIN OCZ 2 Vju.LVIGId-ODaNID H] _ £02002L09192
YOTVNIS NIS NVOVIIND NVOVIIND ' SaVHANY A OJHVZ ‘004 VIOVINGV4 | TYNOIDOIY Va9 H] ___ €0Z00ZL0S09E
VOTYNIS NIS THONWVNO| 09718 90 0GVAVAIY JOGYATYS TIHOTAVNG 103 THOTAYAD NS S3TvE0d OINOLNY GVASIA0a VIOVINRIYA OF JW YNOZENS Va0 H £02002Z0709Z
YOTYNIS NIS_OLVIOAVN OLVIOAVN ' N/S VOV Z1v0 VIOVRYS ¥ JN YNOZBNS Va9 K| £0200210v092
YOTVNIS NIS YOIM V1S0D VORI VISOD * NS VAYIONO A TavAval NvS VIDVEVA 52 3N YNOZ TvaO H|  £02002E02092
YOIYNIS NIS NV1LYZVW T NYILVZVIN ' QVLSIAY A ONYOIXIAN OL1093ra] . VIOVINHYS € IN YNOZ Va9 H 02002202092
VOTYNIS NIS 3AVSYNO DO0FE d'0_SAVSVID GAVSVND 100 SAVEVNO N/S SHaNIILd3S 3d 9} GHVASINOS VIOVWYYZ Z€ S YNOZ 1vaD H 02002102092
VOTVNIS| NIS SO7 SIHGON 95218 "d'0 "TWOHY "STININS SY1 1100 'SIHOOW SOTN/S SOILYW 23401 GUVATIN0g VIOVINGY4 67 YNOZ TvD H €02002101092
“wwwwn_ m"u._ Nvsl — TENVS 1S0.10d Sint ONLNTO YNOZ ‘OHINGD 100 * £0Z 'ON V1vd¥Z SY100IN VIOVINYV4 | JWYNOZ V89 H 02002202052
_WO._'OM m TNVS s 7“_(“ _mO._..Ol SINY SINTNYS ‘NV4AVINDSIND3L 100 ‘1SQLOd SINTNYS Z\w OdWYD O MOIUJM_E A VOVINYY ONOING ITTvD VIOVWNYL 2 W YNOZ TVHO H €02002102052
ISOL0J SifT $d0_SITVA . STTIVA ‘G0 ILHON vE TYNOIOYN iy VIOVWEVE 9 YNOZ 8D H| __ £0200ZE0L0SE
0104 TNVS 1S NVS 1S0L0d SINT| 06581 J'0 1SOL0d SINTNYS VAVNY 8 OGNV 103 150104 SN NVS 502 VONYWVONNYL YAINIAY VIDVARIVA 05 YNOZ WaD H| __ £0200ZL0L0SZ
T TP A =] s . : VORISR IVWNLEHO VeAI3vO]  OOM VNVINING NS YNOIOVOI T30 NIOVWTY]  00B0GLLO0GKE
Q08 VNVINITD HVN OLE3N] 06E8Z "dD 150L0d SINTNVS 'VAVNY 8 OGavOld 102 T5010d SINTNVYS S0z YONVIWVONNV.L VOINSAY] _ VIOVNGVE TSAIN OTZ Z VIRLLYIG3d-O03NID H £0Z00ZL00LYCT
S04 YNvININD - NNONVOD Z3avnr o._._zmm "OldIN JINIY A HOId31 ITIVD SHINS OO YNVININD ‘AY VIOVINEY4 HOH £02002L0S0¥Z
G0N VNYININD Teaannzas T3WNZO0 ' 008 "ON HNS LEITIVD "SI JAY O VIOVWEVA  JW YNOZENS IVHD H| __ €0Z00240%0F
06Y BUBILING u%uwm_._o YT VITIOIS A VWOY SI10dYN SOZLVA Z3dO'1 AV VIOVINEYS | JN YNOZ V9 H 2002 L0Z0VZ
D 2 z:ou__om 122230 NANHYS T30 VAT 1d NINWVO 130 VA1 SLHON OGIrd 100 06 "D3Y 10 1160 2W SLAS VIDVINYYL 81Z9H S0ZZOLOVE
OUVLIEIND o Euuw Z3WYNC OLINZE “WHTINLAY HOd VE0D Y VIOVINGY4 £ VNOZ 4O H| __ E0200ZL0L0VZ
T TENET 555 Onv e GE19Z 4’2 "0TaVd NVS 103 '9 ON VLINDZIN AY OuvV1Iu3N0 NI TYNOIOVOT 130 NIOVW1Y| 006051 LO0BEZ
Guviamino] WO RYS ‘Ond Ha Ny OHINSO “100 20} ON O¥ZHE34 30§ AV VIOVANHYA | TVNOID3Y vaD H| ___ £0Z00ZL0S0EE
VIgand == ", OULNIO 00 009'0+0 WX TVHINIO OF5vd VIOVNGV4 € YNOZ VIO H| _ £0200ZL040EC
ViEng 3 Smwnu :3_.5@: 6083 UBS 100 Z01 "W SIBLIO 01aX8d 501 G ‘AY Via3nd N3 TvNOIOVOI13a NSOV TY] 006051100822
vigand| e ] “0002Z JO OUINID0D P00z WON SIHON Z 3TV ViOViNav4 - V183Nd S3avanvioadsa 3van £0Z00ZL06LZZ
ViGN STV ey — ‘ BN Y] 30 SIHOSNTS3A TYNOOVIA A LINSINOJ 9[- Vigand VIOIHOLHO A VIDOI0LYWNVAEL 3VAN 30200ZL0PLEE
Vigand ET .jmmﬁ_ 0ZEL 'dD .On2~4<mv NYAC * .2 0>m\:Za JOU YXYIIN OAINN N/S OAVIW 30 OYIWIHEd <n=2m>< YIDVIHYS YXVDIN OA3NN 01 ZSOH ONQN-EO
Vi d 0602£ “d"D ‘vI83Nd ‘OYANYIZTY NVS VTTIAIRD, ‘vz OYRVZ 30 VI8N YDIOUIH T2ZZ JLNIINOd 0T 319 YiISYNEYL OMONYIITY NVS 9€ HOH £0200210502
q—30d O2XMLY O3ALIN 1 T VIOV OIJ31N GO Z9H SE00CPOL0CE
v183Nd, 3nd .z<o<=:w._. 0¢ZS4 "d™D 'NYOVNHAL AINIZIIET SY100IN NVS "DASIHD VIDHVD 'AV A N/S SVOIRIWY Sv13d 035vd YIDOVWEYH NYOVNHIL Gt ZOH £0Z00ZE0L0ZT
ﬁmwuu_ and zeﬁ:_NE 008€£ "d"D ‘NYUNIZAL * OWINID 770D’ +T "ON ZZUYNC 'AY) VIOVWEY4 NVILNIZIL €2 ZOH] __ £0Z00ZZ0L0ZZ
Vovvol ViIS55K0R wnn = ,.‘.m_._lzmﬁ_T 09522 d D BWeBIEW €1 BH PEPIIN 190 L1Zv WnN Z3N0ZVTaA 1301 AV VIOVINUVd VLIGVOUvN V1 _0Z ZDH| __ €0Z00ZIOL0ZE
SN0 N v g OHINGD 130 OLIA1510 NY1LOJOXOX ZNH0 YLNVS Ol ViA ¥1 VOVXVO TYNOIOVOS 130 NSOVAIY] 006051 L00BIZ
Toe0 ULV IH 20 1 VIHYS QA8 6360/ d0 ' .8.H0103S 100 ‘00 INLYNH YIHVIN VINVS 0% 3.L0 & NZIV INHYHD GAJ8 VIOVIHYS v IWVNOZENSD'H| __ E0Z00ZL0F0LZ
BIEE Y= 20 VNI 0902 '3 310 09vaIH 100 1# SONSLHAVAO A OAVYE miS_z & i VIDVARYd ZONJWZ O H - £020022020,Z
- - - : : 2 e el TN wl Vm...).u,....,..n.x..m,p it & T T ,,.. oy ,.,.,....e.., [l £ NS X317 U

mmg<®mEzms SSII 13 Yivd ¥VINDLLYVYd YIWANDSI NI YOIHLINT 30 STHVONT OXANV

01Svay 30 TOYLNOD 3d NOIDVYNIGHO0D
NODVEISININGY 30 dvaINN

NOIVYLSININGY 30 NOIJOIYIC

TVID0S 0¥ND3IS 13a ONVIIXIN OLNLILSNI



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

ANEXO LUGARES DE ENTREGA EN ESQUEMA PARTICULAR PARA EL IMSS "ENTREGA HOSPITALARIA™

CLAS PTAL ENTREGA] . . -~ DESC_UNIDAD. - = =uk il T o DIR -UNIDAD: ;" T T MBRICRI0 | .. -+ ESTADO .
150105200203 H.6.Z No.197 TEXCOCO FARMACIA AV BENITO BUSTAMANTE NUM 664 COL NINOS HEROES C.P. TEXCOCO DE MORA 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 -LA PAZ-M ESTADO DE MEXICO
150201200203 H.G.Z/M.F No.76 FARMACIA KM 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 VIA 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 JERONIITECAMAC, EDO.MEX ESTADO DE MEXICO
151301200203 H GINECO-OBSTETRICIA/M.F 60 200 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 BLVD. 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 PASED TOLL OCAN #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, EDOMEX ESTADO DE MEXICO
161401200203 U.MAE TRAUMA/ORTOPEDIA LOMAS VERDES FAAV LOMAS VERDES ESQ. MANUEL AVILA CAMAGHO COL. EJIDO DEL ORO C.P. 53120 NAUCALPAN DE JUARNAUCALPAN , EDO.MEX PONESTADO DE MEXICO
162435200203 U.M.F No.231 FARMACIA HERIBERTO ENRIQUEZ PONIENTE #304 FRACC. SAN JOSE LA PILLITA COL. CENTRO C.P. 52140 METEPEC E|METEPEC, EDO.MEX PONIENESTADQ DE MEXICO
168001150900 ALMACEN DELEGACIONAL PONIENTE EDO.MEX_|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 PASEO DE LOS ALMENDROS ESQ. AV. MEDERQ SUR, COL. LA LUNETA Zamora MICHOACAN
170103200203 HGZ 83 FARMACIA AV. CAMELINAS NO. 1935, COL_ELECTRICISTAS, C.P. 58290 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 GARDENAS ___|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 SIN 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 ALMAGEN 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
190101200203 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 IXCUINTLAN NAYARIT
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
190403200203 H GRAL SUBZONA MF 15 FARMACIA HIDALGO 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
200101200203 H.G.Z No.17 FARMACIA FORTUNATO LOZANO #2627 COL JUAREZ CP 64420 ENTRE ROBLE Y CANALIZO MONTERREY, N.L NUEVO LEON
200102200203 H.6.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 AV.CONSTITUCION Y GREGORIO TORRES QUEVEDQ 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 C.P. 66420 NICOLAS DE LOS GARZA, N.{NUEVO LEON
200202200203 H.G.Z No.2 FARMACIA AV CONSTITUCION ¥ PROFE. GREGORIO TORRES Q. S/N COL.CENTRO C.P. 64010 MONTERREY,N.L NUEVO LEON
200403200203 H.G.SUBZONA/M.F No.12 FARMACIA EMILIO CARRANZA Y NINOS HEROES COL CENTRO C.P. 67700 ESQ INDEPENDENCIA LINARES, N.L NUEVO LEON
201301200203 U.M.A.E GINECO/OBSTETRICIA FARMACIA AV CONSTITUCION Y FELIX U GOMEZ S/N COL.CENTRO C.P.64010 MONTERREY N L NUEVO LEON
201401200203 U.M.A.E TRAUMAJORTOPEDIA FARMACIA AV PIND SUAREZ SUR Y 15 DE MAYO COL, CENTRO CP 64000 ENTRE 5 DE MAYO ¥ JUAN | RAMON MONTERREY, N.L NUEVO LEON
201901200203 U.M.AE 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.A.E CARDIOLOGIA FARMACIA AV ABRANAM 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 CHAPULTEPEC #621 Y QUINTAS DIAZ OAXACA COL.OAXACA CENTRO C.P.68000 OAXACA DE .anmN. OAX. |OAXACA
SAN JUAN BAUTISTA

210102200203 H.G.Z No.3 FARMACIA BLVD BENITO JUGREZ ANTES CARR.VALLE NAL ENTRE REFORMA Y PROLG. AV.INDEPENDENCIA #141 COUTUXTEPEC, OAX OAXACA

N
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NSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
SIRECCION DE ADMINISTRACION

JNIDAD DE ADMINISTRACION
ZOORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

ANEXO LUGARES DE

ENTREGA EN ESQUEMA PARTICULAR PARA EL IMSS "ENTREGA HOSPITALARIA"

w

o

CLAS PTAL ENTREGA] . .~~~ -DESC UNIDAD: R RS ~ " DIR.UNIDAR: . .7 % = Tor. % sMONIGIPIOL ~ESTADO: - °

010101200203 FARMACIA HGZ NO.1 JOSE MA. GHAVEZ #1202 COL. LINDAVISTA C.P. 20270 AGUASCALIENTES AG AGUASCALIENTES

010102200203 H GRAL ZONA 2 FARMACIA AV DE LOS CONOS # 102 FRACCIONAMIENTO OJOCALIENTE C.P.20190 i AGUASCALIENTES AGS AGUASCALIENTES
018001150900 ALMACEN DELEGACIONAL EN AGUASCALIENTES|CAROLINA VILLANUEVA DE GARCIA #314 CD INDUSTRIAL AGUASCALIENTES AGS AGUASCALIENTES
020101200203 H GRAL ZONA 30 FARMACIA AV LERDO Y CALLE F S/N COL. NUEVA C.P.21100 MEXICALIB C EAJA CALIFORNIA
020201200203 H GRAL ZONA MF 8 FARMACIA AV INTERNACIONAL Y REFORMA No.84 C.P.22880 ENSENADA BC BAJA CALIFORNIA
020401200203 H GRAL SUBZONA MF 6 FARMACIA CALLE PRIMERA # 5008, COL. MACLOVIO HERRERA C.P. 21480 ; TECATEB C BAJA CALIFORNIA
020402200203 H GRAL SUBZONA MF 12 FARMACIA AV CHIHUAHUA Y BENJAMIN HILL S/N C.P.83400 i LUIS RIO COLORADO, S BAJA CALIFORNIA
020501200203 H GRAL REGIONAL 20 FARMACIA BLVD. GUSTAVO DIAZ ORDAZ Y BLVD. LAZARO CARDENAS SIN LA MESA C.P.22450 : TIJUANA B C BAJA CALIFORNIA
020502200203 H GRAL REGIONAL 1 FARMACIA CALLE CANADA #16801 ETAPA DEL RIO C.P.22226 ' TIJUANA B C BAJA CALIFORNIA
021301200203 H GINEGO-OBSTETRICIA MF 7 2D0 FARMACIA __[BLVD. AGUA CALIENTE No 802 Y GRAL FRANCISCO CARDENAS C.P.22420 ! TIJUANABC BAJA CALIFORNIA
021601200203 T GINECO-PEDIATRIA MF 31 2D0 N FARMACIA _|[AV.LERDO Y CALLE G #1500 COL NUEVA CP.21100 MEXICALI B 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 PAZ, BC SUR BAJA CALIFORNIA SUR
030402206203 1 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
030403270203 H GRAL SUBZONA MF 26 FARMACIA CARR ATODOS SANTOS KM2,5 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.23940 MPIO MULEGE ! GUERRERO NEGRO, BC___|BAJA CALIFORNIA SUR
030702200203 HGZ NO 38 FARMACIA BLVD TECNOLOGICO SN ENTRE JOSE AGUNDEZ CESENA Y EDUARDO GARCIA COL. GUAYMITAS C.P.2340SAN 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
040201200207 H GRAL ZONA MF 1 FARMACIA AV.ADOLFO LOPEZ MATEOS POR TALAMANTES S/N COL. CENTRO C.P.24000 ! CAMPECHE, CAMP CAMPECHE
04020220020 H GRAL ZONA MF 4 FARMACIA TALLE 415 DOMICILIO CONOCIDO, ENTRE CALLE 20 Y 22 COL CENTRO C.P.24100 i CD.DELCARMEN, CAMP CAMPECHE
050102200203 H GRAL ZONA 11 FARMACIA LOTE 3 COL PROGRESO AGRICOLA Y CARR 57 KM § ! PIEDRAS NEGRAS COAH __|COAHUILA
050201200203 H GRAL ZONA MF 2 FARMACIA BOULEVARD CONSTITUCION Y H HINOJOSA SALTILLO COAH COAHUILA
050202200203 H GRAL ZONA MF 16 FARMACIA BLVD REVOLUCION AV CHAPULTEPEC JAZMIN Y ORQUIDEAS TORREON COAH COAHUILA
050203200203 H GRAL ZONA MF 18 FARMACIA BLVD REVOLUCION NUM 250 OTE Y LEANDRO VALLE TORREON COAH COAHUILA
050204200203 H GRAL ZONA MF 7 FARMACIA CARRET 57 SALTILLO-PIEDRAS NEGRAS AV VALPARAISQ Y DURANGO ' MONCLOVA COAH COAHUILA
050205200203 H GRAL ZONA MF 24 FARMACIA ADOLFO LOPEZ MATEOS S@N Y CALLE EN PROYECTO : ROSITA, NUEVA COAH COAHUILA
050402200203 H GRAL SUBZONA MF 21 FARMACIA HIDALGO Y GOMEZ FARIAS ! PEDRO DE LAS COLONIA _ [COAHUILA
050403200203 H GRAL SUBZONA MF 20 FARMACIA FCO | MADERO LIVERPOOL NAPOLES Y BLVD GUSTAVO DIAZ O ! 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 GUERRERO Y ALVARQ OBREGON ; ACUJA, CD COAH COAHUILA
051901200203 UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA - FARMACIA [BLVD REVOLUCION 250-L VALLE-CHAPULTEPEC-JAZMIN-ORQUIDEAS : TORREON COAH COAHUILA _

| __ 052405260203 U MED FAMILIAR 73 FARMACIA PABLO D MEJIA'Y M DOBLADO ' SALTILLO COAH COAHUILA

[ _ 052437201303 UMAA 89 FARMACIA Damaso Rodriguez No. 750 Nuevo Centro Metropolitano ! Saltillo COAHUILA
064101200203 FARMACIAH.G.Z. NO. 10 PASEO DE LAS GARZAS NO. 29 i MANZANILLO COLIMA
060103200203 FARMACIA DEL HGZ NO. 1 AV. DE LOS MAESTROS 149 j COLIMA COLIMA
050104 . 203 HOSPITAL GENERAL DE ZONA NO. 1 AVENIDA LAPISLAZUL! 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 j 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 GABINAL GRAL IGNACIO ZARAGOZA EMILIO RABASA Y PARQUE MUNICI : TUXTLA GUTIERREZ CHI __[CHIAPAS
070202200203 H GRAL ZONA MF 1 FARMACIA CARRET COSTERA Y RIQ 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, QLibramiento 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 1A 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 ! 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 CHIH-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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NSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

JIRECCION DE ADMINISTRACION
JNIDAD DE ADMINISTRACION
_OOzO_z>n_Oz DE CONTROL DE ABASTO

ANEXO LUGARES DE ENTREGA EN ESQUEMA PARTICULAR PARA EL IMSS "ENTREGA HOSPITALARIA™
CEASYREALS ! G D ) D AD shr o e | ot - T L VR N g S DIR.UNIDAD- -~ oo o o o o et e s b 10 -
292421200203 UMAA 76 FARMACIA CALLE LAURO VILLAR C/ AVE. EVA SAMANO 2531 NUEVO LAREDO, COL. LAFE, NUEVO LAREDO, C.P. 8818 NUEVO LAREDO TAMAULIPAS
312432200203 U MED FAMILIAR 15 UMMA FARMACIA CARRETERA MeXICO-VERACRUZ KM. 13 VERACRUZ, COL. VALENTE DIiAZ, VERACRUZ, C.P. 91697 TEJERIA TAMSA VER VERACRUZ
330801200303 UMAA FARMACIA AVENIDA ALFREDO BARRERA Y CALLE 58 432 MERIDA, COL. RESIDENCIAL PENSIONES TERCERA ETAPA, ) MERIDA YUCATAN
RESENTE ANEXO, SON LAS QUE ACTUALMENTE TIENEN ESQUEMA DE ENTREGA HOSPITALARIA, CONFORME A LAS NECESIDADES DEL _Zm.:h.ca mM 3“”“,0_ Mch“..c_m UNIDADES.
NO DEL SEG

[AS UNIDADES QUE SE INDICAN EN EL P.
LLAS DIRECCIONES QUE SE INDICAN EN EL PRESENTE ANEXO, AS COMO EL MAPA CON su

UBICACION SE ENCUENTRA DISPONIBLE EN LA

PAGINA OFICIAL DEL INSTITUTO MEXICA.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION f UMAE

UNIDAD MEDICA

Detegac:én Aguascahentes L

Delegacién Baja California Norte HGO No. 31 MEXICALI 29
Delegacion Baja California Norte H.G.Z. No. 30 MEXICALI 16
Delegacidn Baja California Norte H.G.S.Z. No. 12 S.L.R.C. 3
Delegacién Baja California Norte H.G.S.Z. No.6 TKT 4
Delegacién Baja California Norte H.G.Z. No. 8 ENSENADA 4
Delegacidn Baja California Norte H.R.E. No. 1 TUUANA 14
Delegacion Baja California Norte H.G.Z. No. 20 TUUANA 10

Delegacion Baja California Norte

H.G.O. No. 7 TUUANA

Delegacmn Baja California Norte _

U.M.A. No. 36 THUANA *

Delegacnén Baja' Cahforma Sur

Delegacuén Baja (

|FAR UMF34 - | ek

hfarma Sur'

Deiegaclon Baja Cahforma Sur

‘Delegacidn Baja £

,Deiegacién Baja’ Cabforma Sur' '

Delegacién Baja California Sur

Delegacién Campeche

Dele gg_acmn CMTapachula

Delegacién Campeche HECELCHAKAN e .9“"‘1
Delegacién Campeche MAMANTEL e
Delegacién Campeche UMAA N° 14

Delegacién Campeche HGZ-4

Delggaci&n Chiapes Tapachula

3 aménc gggLTapaﬁhula

.:Delegécu&n Chiapgs Tapachula e

SIN DATOS

Delegacién Chiapas Tuxtla
Delegacién Chiapas Tuxtla SIN DATOS J
Delegacién Chiapas Tuxtla SIN DATOS ¥
Delegacion Chiapas Tuxtla SIN DATOS
Delegacidn Chihushua __|HG.Z No.6
-'Delegacién Chibyativa | HG.Z. No. 11 1
Delegacion Chmuahua, oy 18:6.0.No. 15.
gait 2 i ”HGZNO 16

-Deiegacién Chshu-ahua i . |HG6.Z No. 23 - .
Delegacién Chihiahua =~ e _ch No ash 1
 Delegacién Chihughua .. |HG.R.No.66 .~ S5T
‘Delegacion Chihuahua v - lumaaNo.68 -

| Delegacisn Chihuahya .~~~ -7 LHRONo. 18" SAN JUANITO -

-Delegacién Chihuahua. | HRO No. 26 GUACHOCHI

Delegacién Chih uahua '_‘,

|HRONo. 36 VALLE DE ALLENDE

Delegacién Coahuila

HGZ 01 SALTILLO

oo Iro [ro frol s [S]2 tes N folwfR oo |o|o]o |k k|- s win|n oo lelw o lwlo|w|s




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

AN: X0 DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION / UMAE

Delegacidn Coahuila

HGZ 02 SALTILLO

Delegacién Coahuila

HGSZ 06 PARRAS DE LA FUENTE

Delegacién Coahuila

HGZ 07 MONCLOVA

Delegacion Coahuila

HGZ 11 PIEDRAS NEGRAS

Delegacidn Coahuila

HGSZ 13 CD. ACUNA

Delegacion Coahuila

HGZ 16 TORREON

Delegacion Coahuila

HGZ 18 TORREON

Delegacién Coahuila

HGSZ 20 FCO. | MADERO

Delegacion Coahuila

HGSZ 21 SAN PEDRO DE LAS COLONIAS

Delegacién Coahuila

HGZ 24 NUEVA ROSITA

Delegacién Coahuila

HGSZ 27 PALAU

Delegacién Coahuila

HRO 33 RAMOS ARIZPE

Delegacién Coahuila

HRO 51 SAN BUENAVENTURA

Delegacién Coahuila

HRO 79 MATAMOROS

Delegacién Coahuila

UMAA 89 SALTILLO

Delegacion Coahuila

UMAA 90 TORREON

" Delegaaén Colima“

T HG‘ZﬂNo 1':Cdl‘ima

‘Delegacion Colima

.f’Delegaaén Colima

B ,,‘HGZONo 10 Manzamllo '

5
2
8
a4
4
8
3
1
1
4
3
2
2
2
4
S
5
1
5

25

Delegacion DF Norte HGZ 29
Delegacion DF Norte HGZ 24 30
Delegacién DF Norte HGZ 48 45
Delegacion DF Norte HGP 3-A 20
Delegacién DF Norte HGZ 27 15
Delegacmn DF Norte 50
Deleg,’mé ‘DF Sur o o 0.
: o B t)
l:Delegaaén DF Sur_"f L 0
Deiegauén DF Sur", S0
: " Sur_ 0
'Delegaaon DF Sur 0
Deiegamén DF sur Y
;Delegacién'DF Sur,. : o
Belegacmn ;DF Sur, Tumaa162 . - 20
Delegacién Durango HGZ No.1 Durango 12
Delegacion Durango HGZ No. 51 5
Delegacién Durango UMAA 53 4
Delegacion Durango HGSZ No. 2 2
Delegacién Durango HGZ No. 46 6
Delegacion Durango HRO No. 162 1
Delegacién Durango HRO No. 26 2
DeIegacuon Durango HRO No. 82 3
Delegacwn Guanajuato : HGZ 2 7




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION [ UMAE

UNIDAD MEDICA

Delegation Guaniajuato

Delegacion Guerrero

Delegacion Guerrero

Delegacién Guerrero

CHILPO

Delegacion Guerrero

H.G.S.Z.M.F.No.5

Delegacién Guerrero

HGZMF4 IGUALA

Delegacién Guerrero VICENTE GRO

Delegarion HldaL‘ . |HGZMFNO.1 PACHUCA .
 Delegacidn Hidalgo 'HGZMFNO. 2- - TULANCINGD
 Delegacién Hidalgo {HGZMFNO.5 - TULA 'y
| Delegacion HldalL HGZMF NO. 6’ TEPEJI

Dekgacmn Hidalgo HGZMF NO. 8. -

Ddegacuen Hxéalgf 'HGS: NG.,3_3 TIZAYUCA
,Delegaaén Hldamo - |HROND. 21

Délegacin Hidalgo

THROND. 30 | IXMIQUILPAN

Delegacién Jalisco

Delegacién Jalisco

HGZ NO. 21 TEPATITLAN

PN [0 I PSS O (WP TR PNE ST YOS S Y IF O N PO PP BN PO PN TR PN [NV PR PR R X8 T

HGR NO. 45 AYALA

13
Delegacién Jalisco HGSZ N° 15 TAMAZULA 2
Delegacién Jalisco HGSZ N° 28 CASIMIRO CASTILLO 0
Delegacién Jalisco HGZ N° 7 LAGOS DE MORENO 7
Delegacién Jalisco HGZ N° 9 CD. GUZMAN 4
Delegacion Jalisco HGZ N° 14 LA PAZ 0
Delegacion Jalisco UMAA 52 4
Delegacion Jalisco HGR N° 180 TLAJOMULCO 11
Delegacién Jalisco HGR N° 46 LAZARO CARDENAS 14
Delegacidn Jalisco HGR N° 110 OBLATOS 12
Delegacion Jalisco HGZ N° 6 OCOTLAN 3
Delegacién Jalisco HGZ N° 26 TALA 3
Delegacion Jalisco HGZ N° 42 PTO. VALLARTA 0
Delegacién Jalisco HGZ N° 20 AUTLAN 1
Delegacién Jalisco HGZ N° 89 CHAPULTEPEC 11
Delegacnon Jalisco HGSZ N° 27 VILLA CORONA 3
Delegacién México Oriente -~ |H.G.Z.No53 8
Delegacion México Oriente |HG.Z:No 57 4




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION / UMAE UNIDAD MEDICA 0233

Lo

oo || |onjov]eo [oo|o e [

15
(¥

H

Delegacion México Poniente UMAA 231

Delegacion México Poniente HGO-221

Delegacién México Poniente HGR 251

Delegacién México Poniente HGR-220

Delegacién México Poniente HGZ-58

Delegacién México Poniente HGZ-194

Delegacion México Poniente HR AMANALCO

Delegacmn México Ponlente HR SAN JOSE DEL RINCON
‘Delegadion Michoacdn . .~ . . .. HGRNO.1 MORELIA :
'Belegacaé_ M’lcheacan, T T o MG ND. 2 ZACAPY

S

=
[=]

[y
o

[+

B

N

N

[ny
o

Delegacwn Mlchaacan‘ "
Delegauén Mlchoacan
Delegacnon Michoacdn. - RL 0.2 i
Deqegac.én Mmhoacén' R | HRSOPORT lMSSARlODERGSALES o
N Bl vHRSO’PORTiMSSPARACHO il

s

Delegaud Miohoacan
Delega‘aonMichoacén” _ _, N ] ,
Delegacwn Mlchoacan; Dol o R RS ,YPORT IM v LA:MAR

olelsls wlsls]sis foholonls |

] HRS OPORT IMSS BUENA VISTA TOMATIJ-\N

Deiegacmn MlchOacan,"* T e "4
Delegacion Michoacan . - uvaa 4
Delegacién Morelos HGZ 5 ZACATEPEC 0
Delegacidon Morelos HGZ 7 CUAUTLA 0
Delegacuon Morelos HGR 1 CUERNAVACA 0
DelegacionNayarit .~  |HGZNo.ITEPIC K-
Delegacion Nayarit o omaazs 4
Delegacion Nayarit __  ~  |HGSZ6 1
DelegacionNayarit . |HGZ8 3




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION /[ UMAE

UNIDAD IMEDICA

Delegacnon Nuevo Leon H.G.Z.N° 2 2

Delegacién Nuevo Leén H.G.Z. N° 4 7

Delegacién Nuevo Ledn HG.Z.N° 6 13

Delegacién Nuevo Leén H.G.Z. N° 17 8

Delegacidn Nuevo Ledn H.G.Z. N° 33 8

Delegacién Nuevo Leén H.G.Z. N° 67 8

Delegacién Nuevo Ledn H.G.S./M.F. N° 10 2

Delegacién Nuevo Leén H.G.S./M.F. N° 11 3

Delegacion Nueve Ledn H.G.S./M.F. N° 12 2

Delegacién Nuevo Leén UMAA 7 3

Delegacién Nuevo Ledn UMAA 65 4

Delegacidn Qaxags. T . |HG.Z.N° 1 OAXACA 12

_,Delegaqén Oaxaca ' wl - |ABZ N2 SALINA CRUZ 2
aca . IHez N3 TUXTE £C 2

| s B ‘L S 2

Deiegacsén Oaxaca g,:'ﬁ s 2
Detegacién Oaxaca e 2
Delegacién Oaxaca e = 2
Delsgacion Oaxach i aaeh 2
| Delegacién Dakaca s A ALTA a5
Delegacién Puebla B v HGR No. 36 Puebia 15
Delegacion Puebla £ § | H6Z No. 15 Tehuacan 4
Delegacion Puebla b THezNo. 23 Teziutlan 4
Delegacion Puebla s HGZ No. 5 Metepec 2
Delegacitn Querétaro ity | HGROL 13
Delegacitn Querétaro £y |Hezos 10
| Delegacion Querétaro -~ ey | UMAA - 5
Delegacion Quintana Roo ‘ == HGZ 1 0

Delegacién Quintana Roo m HGSZ 2 5
Delegacién Quintana Roo HGZ 3 4

Delegacién Quintana Roo HGP 7 4

Delegacién Quintana Roo HGR 17 9

Delegacidn Quintana Roo HGZ 18 4

Delegacién San Luis. Potosi _ [HR-16: 4

| Delegacién San LuisPotosi [ HR-44 4

Delggacién SanluisPotosi . | HR-34 ‘4
Delegacién San uis Potosi - o lHRAS T g

Delegacién San Luis Potosf ) CfHRar 2

Delegaclén San Luis’ Potos{ "~ - = {HGZNo.1 .+ 7

Delegacién San Luis.Potosi’ |{HeZNo.2 7




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION / UMAE

UNIDAD MEDICA 0233

Delegacion Sani.uis PGtOSI : b "6
Delegacaon San Luis Potosi - : 0. i 2
' Delegacién San Luis Potosf ueszNe.o | 2
Delegacidn Sinaloa HGR N. 1 CULIACAN 12
Delegacién Sinaloa HGP N. 2 LOS MOCHIS 4
Delegacion Sinaloa HGZ MF N. 3 MAZATLAN 6
Delegacién Sinaloa HGSZ N. 4 NAVOLATO 2
Delegacion Sinaloa HGZ MF N. 28 COSTA RICA 2
Delegacion Sinaloa HGSZ#30 GUAMUCHIL 2
Delegacidn Sinaloa HGZ MF N. 32 GUASAVE 3
Delegacién Sinaloa HRS No. 12 EL FUERTE 2
Delegacion Sinaloa HRS No. 16 VILLA UNION 2
Delegacién Sinaloa HGZ N. 49 LOS MOCHIS 6
DeIegacaon Sinaloa UMAA/UMEF. 55 CULIACAN 4
‘Delegacion Sonora . HGR No 1 OBR ¢ eN iy 19
Deiegamén Sonera L ; e 6
Deiegac:on‘Sonora o 4
Be!egacién Sonora_ - ) , 4
Délegacibn Sonora ( 5
Delegaaén Sonora - 2
‘Be|egacién Sonora 2
Dele acién Sonora i 24
’Belegacién Somara | . | HBS; K i 1]
Délegacion Sonora . | Hesz No. 12 AGUA Pf ETA S bl
| Delegacion Sonora, & " | HGSZ No. 23 NACOZAR! 2
Delegacion Sonora- . |HGP HERMOSILLO - 6
Delegacion Sonora | UMAA HERMOSILLO . 7
Delegation Sonora " THGSZ No. 54 EMPALME 1
Delegacion Tabasco HGZ NO 2 CARDENAS, 3 EQUIPOS 12
Delegacion Tabasco HGZ NO 46, VILLAHERMOSA, 12 EQUIPOS 50
Delegacnon Tabasco HGZ 01 4
Delegacion Tamauhpas o B 4
:;Delegacwn Tamauhpas - :
‘Deiegacnén Tamauhpas’v K 22
Delegacion Tamaulipas ' 6Z
Delegacion Tlaxcala HGZ 1 6
Delegacion Tlaxcala HGSZ/UMF 2 3
Delegacion Tlaxcala HGSZ/ UMF 8 2
Delegacion- Veracruz: Norte o HGZ No 28 8
-Delegation Veracruz Norte . 1h6 7
Delegacign ) Veracruz Norte 10
Delegacuén Veracruz Norte_ ' - HGZE : -7
Delegation Veracruz Norte " | H6Z C/MF No. 50 I 4




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGACION / UMAE

UNIDAD MEDICA

4

.3

)

; 3

eragrtiz | : 3

Delegacion Veragruz Nor | HRO PLAN DE 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 ‘W HGSZ 16 OMEALCA 1

Delegacién Veracruz Sur g9 HGRO 01 ORIZABA 10

Delegacién Veracruz Sur i HGSZ 33 TIERRA BLANCA 1

Delegacién Veracruz Sur HGSZ 12 POTRERO 1

Delegacion Veracruz Sur HGSZ 19 COSOLAPA 1

Delegacion Veracruz Sur HGZ 36 COATZACOALCOS 6

Delegacién Veracruz Sur HRO ZONGOLICA 2

Delegacién Veracruz Sur HRO COSCOMATEPEC 2

Delegacién Veracruz Sur HRO JALTIPAN 2

Delegacién Yucatdn | nizivin &z
Delegacion Yucatén .- |MOTUL - i
| Delegacion Yugatan _JumAN 2
Delegacién Yucatdn - - - |HGR-12 24

‘Delegacidn Yucatédn  |[HGR1 55
:Delegacién Yucatén =~ - jomaa 3
Delegacién Zacatecas HGZ1 39

Delegacion Zacatecas HGZ2 12

'UMAE Cardiologfa Nuevo Leon - | UMAE Cardiologia Nuevo Leon 10
UMAE Especialidades Coahuila . UMAE Especialidades Coahuila 20
UMAE Especialidades Guanajuato’ _ | UMAE Especiatidades Guanajuato T 20
UMAE Especialidades Jalisco UMAE Especialidades Jalisco 16

UMAE Especialidades La Raza. __{YUMAE Especialidades LaRaza - 15

UMAE Especialidades Nuevo Ledn UMAE Especialidades Nuevo Leén 14
UMAE Especialidades Puebla UMAE Especialidades Puebla 15
UMAE Especialidades Sonora UMAE Especialidades Sonora 11

UMAE Especialidades SXXI | UMAE Especialidades SXXI F7
UMAE Especialidades Veracruz UMAE Especialidades Veracruz 21

UMAE Especialidades Yucatan | UMAE Especialidades Yucatan . )
UMAE Gineco Jalisco UMAE Gineco Jalisco 15

UMAE Gineco Nuevo Leén . ['UMAE Gineco Nuevo Leén 9

UMAE Gineco Pedlatrla Guanajuato UMAE Gineco Pedlatrla Guanajuato 12

UMAE Gineto SXXI". ol " UMAE Gineco 5XXi - - - 4

UMAE Glnecologla La Raza UMAE Gmecologla La Raza 8

'UMAE Onicologia SXXI UMAE Oncologfa SXXI 13

UMAE Pediatria Jalisco

UMAE Pediatria Jalisco

=
[y




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE VAPORIZADORES REQUERIDOS PARA LA CLAVE 0233 POR HOSPITALES

DELEGAC!ON J UMAE UNIDAD MEDICA 0233

UMAE Pediatrfa SXXI- ~ -« - e 'Ul\iAE PediatrfasXXl - - I ER I S o e L
UMAE Traumatologia Lomas Verdes UMAE Traumatologla Lomas Verdes 4
UMAE Traumatologia: ‘Magdalena de lasSalinas . |HE SPITAL DE ORTOPEDIA- R PR i
UMAE Traumatologfa Magdalena de fas Salinas i TALDE TRAUMATOLOGIA -~~~ | = B
UMAE Traumatologla Nuevo Leon UMAE Traumatologna Nuevo Leon 13
UMAE Traumatologia Puebla T T [umne Traumatologia Puebla Zd, 7




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO DE ZONAS PARA LOS SIGUIENTES ESQUEMAS PARTICULARES DE ENTREGA DEL
IMSS:

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

ZONA1 ZONA 2 ZONA

Delegacién Colima Delegacion Aguascalientes Delegacion Campeche
Delegacion DF Norte Delegacion Baja California Delegacidn Chiapas

Norte
Delegacion DF Sur Delegacion Baja California Sur | Delegacion Guerrero
Delegacién Guanajuato Delegacién Chihuahua Delegacidn Hidalgo
Delegacién Jalisco Delegacién Coahuila Delegacién México Poniente
Delegacion México Delegacién Durango Delegacién Morelos
Oriente
Delegacion Michoacén Delegacion Nayarit Delegacién Oaxaca
Delegacion Querétaro Delegacién Nuevo Leén Delegacién Puebia
UMAE Cardiologia SXXI Delegacién San Luis Potosi Delegacién Quintana Roo
UMAE Especialidades Delegacion Sinaloa Delegacion Tabasco
Guanajuato
UMAE Especialidades Delegacion Sonora Delegacidén Tlaxcala
Jalisco
UMAE Especialidades La | Delegacién Tamaulipas Delegacion Veracruz Norte
Raza
UMAE Especialidades Delegacion Zacatecas Delegacién Veracruz Sur
SXXI
UMAE General La Raza UMAE Cardiologia Nuevo Ledn | Delegacién Yucatan
UMAE Gineco Jalisco UMAE Especialidades Coahuila | UMAE Especialidades Puebla
UMAE Gineco Pediatria UMAE Especialidades Nuevo UMAE Especialidades
Guanajuato Ledn Veracruz
UMAE Gineco SXXI UMAE Especialidades Sonora | UMAE Especialidades

Yucatan

UMAE Ginecologia La UMAE Gineco Nuevo Le6n UMAE Traumatologia Puebla
Raza
UMAE Oncologia SXXI UMAE Traumatologia Nuevo

Ledn
UMAE Pediatria Jalisco
UMAE Pediatria SXXI
UMAE Traumatologia
Lomas Verdes
UMAE Traumatologia
Magdalena de las Salinas
Almacén de Programas
Especiales y Red Fria







MEXICO

G OBIERNO DE LA REPUBLICA

DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

IMSS

PRECISIONES A\LA.CONVOCATORIA LA-019GYR047-E53-2017

| NUMERAL/PAGINA DICE: | DEBE DECIR D PRECISION

o LUGARESY
CONDICIONES DE
PAGO_INSTITUCIONES
PARTICIPANTES
INTERNA TLC MD.xls

UBICADOS EN LA CARPETA
INTERNACIONAL
MEDICAM ENTOS LA-E53-
2017.rar

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 Simuitaneo
(4.18.4 h POBALINES)

Y NUMERAL 2.8 FORMA DE
ADJUDICACION DE LA
PRESENTE CONVOCATORIA

CON PRECIO MAXIMO DE REFERENCIA

eheinlenia

Tnergian @il

1MSS
" ISSSTE
PEMEX

DOs 80% 20%

CON PRECIO MAXIMO DE REFERENCIA

NUpEio e

IMSS
ISSSTE

80% 20%

SE'EXCLUYE A PEMEX DEL ABASTECIMIENTO SIMULTANEQ

ANEXO 3
ESQUEMAS PARTICULARES
DE ENTREGA PARA EL IMSS

CLAVES CON ESTREGA DE
VAPORIZA.DORES.

LN

Lo

-

DIviSiow

%53

AGREGAR:

PARA LA CLAVE 010 000 0233 00 00 “SEVOFLURANO, LIQUIDO, CADA ENVASE
CONTIENE: SEVOFLURANQ 250 ML. ENVASE CON 250 MILILITROS DE LIQUIDO”,
MARCADA EN EL ANEXO DE REQUERIMIENTO CON ENTREGA DE
VAPORIZADORES, SE PRECISA QUE LA ADJUDICACION SE REALIZARA A UNA SOL#
FUENTE DE ABASTO POR ZONA, POR LO QUE LA OFERTA SE DEBERA REALIZAF
POR ZONAS DE ACUERDO A LO SIGUIENTE:

JONA 1 J

CANTIDAD | CANTIDALD CANTIDAD CANRTIDAD
MAKIMA | MINIMA | MAXIMA | AN IVIA
46,637

Z0ONA S

ZONAZ

CANTIDAD
IVHNIIVT A

CANTIDAD
WVIAKIVIA

9,704

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

e  ANEXO_VAPORIZADORES CLAVE 0233
e ANEXO ZONAS IMS5_ESQUEMAS PARTICULARES

ANEXO 3 DICE: DEBE DECIR:
ESQUEMAS PARTICULARES Claves con entrega de vaporizadores: Claves con entrega de vaporizadores:
DE ENTREGA PARA EL IMSS [..] [...]

El proveedor al vencimiento del contrato y | El proveedor al vencimiento del contrato y hasta 15 dias posteriore
CLAVES CON ESTREGA DE hasta 30 dias posteriores, debera recolectar | debera recolectar los vaporizadores de su propiedad en los hospital
VAPORIZADORES. los vaporizadores de su propiedad en los | del Instituto.
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S DIRECCION DE ADMINISTRACION E<
: 7 UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

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:
e  ANEXO_LUGARES DE ENTREGA IMSS_EN ESQUEMA DE

ENTREGA HOSPITALARIA. ENTREGA HOSPITALARIA

SE ADJUNTA EN LA CARPETA PRECISIONES ES3_ANEXOS ACTUALIZADOS
ANEXO 3 AGREGAR:
ESQUEMAS PARTICULARES

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:

DE ENTREGA PARA EL IMSS

SE PODRAN OFERTAR LAS SIGUIENTES PRESENTACIONES, SIN EMBARGO S0OLO
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):

CUANE

TRLSTH TR CIA N REDUERIDS
! .

BESTRIDT N

FACTOR IX SOLUCION INYECTABLE
CADA FRASCO AMPULA CON

010 | 000 | 5238 | 03| 00 |LIOFILIZADO CONTIENE: FACTOR IX ENV 500 | UND
403 AD3 U1 ENVASE CON UN

¢ |ERASCO AMPULAY DILUYENTE.
FACTOR IX SOLUCION INYECTABLE
CADA FRASCO AMPULR CON

010 | ODO | 5238 | 00 | 06 (LIOFILIZADO CONTIENE: FACTOR IX ENW 600 | UND
400 A 600 Ul ENVASE CON UN
FRASCO AMPULA Y DILUYENTE.

. o e [ e
($1LI0) | GEN By | (R3]} | WA LREF D | ';AH] ’ TIPN

ZONAZ | ZONA S

CANTIDAD | CANTIDAD! | CANTIDAQ' = CANTIDAD | CANTIDAD | CANTIDAD

MHINIVIA MAXINA MINIMA | MAKIMA MinInMA

IMIAKIMA |

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
ES3_ANEXOS ACTUALIZADOS:

e ANEXO ZONAS IMSS_ESQUEMAS PARTICULARES
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MEXICO

GOBIERNO DE LA REPUBLICA

I NUMERAL/PAGINA

ANEXO 3

ESQUEMAS PARTICULARES
DE ENTREGA PARA EL IMSS

ENTREGA HOSPITALARIA

| DICE:

PRECISIONES A LA CONVOEATORIA LA-019GYR047-E53-2017

DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

DEBE DECIR O PRECISION
AGREGAR:

PARA IMSS

PARA LA CALVE 010 000 5240 SE ESPECIFICA QUE SE PODRA OFERTAR EN LAS
PRESENTACIONES INDICADAS A CONTINUACION, PUDIENDO ADJUDICARSE
AMBAS PRESENTACIONES, SIN EMBARGO EL LICITANTE ADJUDICADO DEBERA
INDICAR DURANTE LOS PRIMEROS 5 DiAS NATURALES DE CADA MES LA
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 LA

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

BESERINCInHT

INMUNDGLOBULINAG NG
MODIRCADA SOLUCION
INYECTABLE. CADA FRASCO
AMPULACON LIOFILIZADO O
010 | 000 | 5240 | 00| 00 SOLUCION CONTIENEN:
INMUNODGLOBULINAG NO
HSODIFICADA & G. ENVASE CON UN
FRASCO AMPULA CON 120 ML
INMUNDGLOBULINA G NG
MODIFICADA SOLUCION
INYECTABLE. CADA FRASCO
AMPULACON LIDAILIZADO O
SOLUCION CONTIENEN:
INMUNOGLOBULINA @ NO
010 | 000 | 5240 | 01 | 00 MODIFICADA & G. ENVASE CON
FRASCO AMPULAY FRASCO CON
200 ML DE DILUYENTE, CON
EQUIPO DE PERFUSION CON
ADAPTADORY AGUJA

ENV 1 £QP

DESECHABLES.
ANEXO DENOMINADO PARA LA CLAVE 010 000 3055 “LEUPRORELINA. SUSPENSION INYECTABLE CAD/
“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 St
” ADJUDICARA A UNA SOLA PRESENTACION:
DEL PERIODO 2018.x!sb”,
UBICADO EN LA CARPETA GUBVE PRESENTACION REQ ERIDA
INTERNACIE?VNA’; LA-E53 6eo | Gen'| Ese i_uu vag|| DESCAIRCION [ ninas | cantl Tien
zMoiglgM 0 ) ’ LEUPRORELINA. SUSPENSION INYECTABLE
rar

CADA JERINGA PRELLENADA CON POLVO
LIOFILIZADOQ CADA FRASCO AMPULA CON
10 | 000 | 3055 | 01| 00
010 3 MICROESFERAS LIOFILIZADAS CONTIENE:
ACETATO DE LEUPRORELINA 7.5 MG. ENVASE
CON FRASCO AMPULA CON MICROESFERAS
LEUPRORELINA, SUSPENSION INYECTABLE
CADA JERINGA PRELLENADA CON POLVO
LIOFILIZADO O CADA FRASCO AMPULA CON
0 | oo 5100]| 00
o1 e MICROESFERAS LIOFILIZADAS CONTIENE:
ACETATO DE LEUPRORELINA 7.5 MG. ENVASE
CON JERINGA PRELLENADA CON POLVO

ENV 1 ENV
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COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y
CONTRATACION DE SERVICIOS
COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

Contrato Nimero
U170511

ANEXO 3 (TRES)

“‘DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 02 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL
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INSTITUTO MEXICANC DEL SEGURD SOCJA .

DIRECCION DE FINANZAS
UNIDAD DE OPERACION FINANCIERA
COORDINACION DE PRESUPUESTO £ INFORMACION PROGRAMATICA
DICTAMEN DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO

FOLIO: 0000000285-2018 D Dictamen de inversién

1_')( _ Dictamen de Gasto

[t 1m e .

Dependencia Soliciiante: o9 Distrito Federa! Nivel Central ____':I
{ 099001 Oficinas Centralss |
180000 CoordControlAbasto ]
Concepto: [ OFICIO NO. 3406 RECIBIDO EL 24/08/2017 PARA LA ADQUISICION DE MEDICAMENTOS o
! P
i :
! |
[— -t
Fecha Elabaraclén: [2e08r0t7 7~ o . _
Tolal Compromelido {(en pesos): $ 30,348,720,778.40
Cuenta: 21053001 DE MEDICAMENTOS Unidad de Informacién: 141101 Centro de Costos: 150200
Eg}»gﬂ_:gé‘no;msu’mun mu;«um)h» I B .
+ ENE | FEB MAR S__ABR MAY JUN JuL AGO SEP oCcT NOV DiC
[ 3034872081 0.0 00l -7 9o 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
DISFOISBLE s dopusos) , . B : = S —
L oo 0.0] 0.0] 00 - 00 0.0] 00] 0.0] 00] 0.0] 0.0] 0.0}

El presente documento de existencia de respa'{gg.‘presupuevstario se emite en términos de lo sefialado en numeral 7.2.10 de fa Norma
Presupuestaria del Instituto Mexicano del Segura:Social {IMSS), y de lo establecido en el articulo 8%, 144 vy 148 del Reglamento Interior del
IMSS, responsabilidad def drea solicitante el destino y'a 4cion de los recursos. También se informa que este documento Unicamente
tendra validez para el ejercicio fiscal en curso, y que con’base en'la revision que se efeclud en el Sistemz Financiero PREI-Milienium,

en el Médulo de Control de Compromisos, en la w'mbinqcIOn unidad de informaciony centro de costos, los montos sefialados quedan
comprometidos para dar inicio & las gestiones de adquisicidn de bienes y servicios con base at marco normativa vigente.

7
DIA MES | ANO
DICTAMINADO DEFINITIVO
R -
.
DICTAMEN DEFINITIVO
!
[ CONTRATO No.
IMPORTE DEFINITIVO (EN PESOS) : 8 o0

SE EMITE SUJETO A LAS CIFRAS DEFINITIVAS QUE APRUEBE LA H. CAMARA DE DIPUTADOS PARA EL IMSS, RAZON POR LA CUAL

EL IMPORTE DEBERA RATIFICARSE UNA SE TRNGAELPRESPUESTO APROBADO PARA EL EJERCICIO 2018.
kO ey Yre Clave: §170-009-001
) &
e )4 o

A Q
3 _ COORDINACIONTECNICA <%,
=  DEGESTION PRESUPUESTARIA T

B DE CONTROLY SEQUIMIERTD 45,
GASTO DE OPERACION c‘,@.

‘ .ﬁiém_ggﬁﬁ&@"“
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CONTRATACION DE SERVICIOS
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Contrato Nimero
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ANEXO 4 (CUATRO)

“PROPUESTA ECONOMICA”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 02 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA

DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL
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