


INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL CONVENIO

DIRECCION DE ADMINISTRACION MOBIFIEATORIO
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA N°1(UNO) |
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y AL CONTRATO
CONTRATACION DE SERVICIOS U180291

| COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

CONVENIO MODIFICATORIO NUMERO 1 (UNO) AL CONTRATO ABIERTO NUMERO
U180291 PARA LA ADQUISICION DE BIENES TERAPEUTICOS DEL GRUPO 020 VACUNAS,
-TOXOIDES, INMUNOGLOBULINAS Y ANTITOXINAS Y DEL GRUPO 080 SUSTANCIAS
BIQLOGICAS, RELATIVOS A LA COMPRA CONSOLIDADA DEL EJERCICIO FISCAL 2019
(REGIMEN ORDINARIO Y REGIMEN IMSS PROSPERA), QUE CELEBRAN POR UNA PARTE
EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, QUE EN LO SUCESIVO SE LE
DENOM!NARA “EL INSTITUTO”, REPRESENTADC EN ESTE ACTO POR EL C. ULISES
MORALES GOMEZ, EN SU CARACTER DE APODERADO LEGAL, Y POR LA OTRA PARTE,
LA EMPRESA DENOMINADA LABORATORIOS DE BIOLOGICOS Y REACTIVOS DE
MEXICO, S.A. DE C.V., A QUIEN EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA “EL PROVEEDOR?”,
REPRESENTADA POR EL C. JOSE IGNACIO KOCH ANDRADE, EN SU CARACTER DE
REPRESENTANTE LEGAL, Y A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA
“LAS PARTES”, AL TENOR DE LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I.- Con fecha 14 de diciembre de 2018, “LAS PARTES” suscribieron.el contrato primigenio,
derivado del procedimiento de Licitacion Publica internacional Bajo la Cobertura de los Tratados
de Libre Comercio Electrénica niimero LA-050GYR047-E46-2018, con una vigencia a partir del
01 de enero y hasta el 31 de diciembre de 2019.

I.- En la Clausula VIGESIMA SEGUNDA.- “MODIFICACIONES” del contrato primigenio, “LAS
PARTES” acordaron que el instrumento juridico podria ser modificado durante la vigencia del
mismo, de conformidad con el articulo 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico.

li.- En el Anexo 1 (uno) del contrato primigenio, “LAS PARTES” convinieron las caracteristicas
técnicas y alcances de la adquisicién de los bienes, asi como el monto a ejercer durante Ia
vigencia del citado instrumento juridico.

DECLARACIONES
.- “EL INSTITUTO” declara, a través de su Apoderado Legal, que:

i.1.- El C. Ulises Morales Gémez, en su caracter de Titular de la Unidad de Adquisiciones e
Infraestructura, cuenta con las facultades suficientes para suscribir el presente instrumento
juridico en su calidad de Apoderado Legal, de conformidad con lo establecido en el articulo 268
A de la Ley de Seguro Social, y acredita su personalidad mediante el testimonio de Ia Escritura
Publica nimero 19,033 de fecha 05 de agosto de 2019, otorgada ante la fe del Licenciado
Eduardo Francisco Garcia Villegas Sanchez Cordero, Titular de la Notaria Pablica Nomero 248
de la Ciudad de México, e inscrita en el Registro Publico de Organismos Descentralizados bajo
el folio nimero 97-7-06082019-182325, de fecha 06 de agosto de 2019; manifiesta bajo
protesta de decir verdad que las facultades que le fuergn conferidas no le han sido revocadas,
modificadas, ni restringidas en forma alguna en cumplimyjentoa los articulos 24 y 25 de la Ley
Federal de las Entidades Paraestatales.
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1.2.- Por oficio niimero 095384611810/2019003670 de fecha 04 de septiembre de 2019, recibido
el mismo dia, el Titular de la Coordinacién Técnica de Planeacion adscrita a la Coordinacién de
Control de Abasto, solicité a la Titular de la Coordinacion de Adquisicion de Bienes y
Contratacion de Servicios, la elaboracion del presente convenio modificatorio, remitiendo para tal
efecto los Resultado(s) Técnico(s) de la(s) Evaluacion(es) de Inclusion del Registro Sanitario, de
fechas 28 y 29 de agosto de 2019, emitidos por la Titular de la Divisién de Planeacién de Bienes
Terapéuticos y por el Titular de la Coordinacién de Atencion Integral a la Salud de la Unidad del
Programa IMSS Bienestar. Documentos que se agregan al Anexo 1 {(uno) del presente
convenio.

Il.- “EL PROVEEDOR?” declara, a través de su Representante Legal, que:

I.1.- Con escritos de fechas 24 de abril, 8 de mayo y 25 de julio de 2019, solicitd a “EL
INSTITUTO” la inclusion del registro sanitario. Documentos que se agregan al Anexo 1 (uno)
del presente instrumento juridico.

I.2.- Esté en condiciones de suministrar a “EL INSTITUTO” los bienes en los términos pactados
en el contrato primigenio, sin modificar las caracteristicas técnicas de los bienes acordados.

.- “LAS PARTES” declaran, por conducto de su Apoderado Legal y Representante Legal,
respectivamente, que:

ll.1.- Las facultades que les fueron otorgadas no les han sido modificadas, restringidas, ni
revocadas de forma alguna, para los efectos que se deriven del presente instrumento legal.

lI.2.- Estan de acuerdo en celebrar el presente convenio modificatorio con fundamento en lo
dispuesto en el articulo 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Puablico, por lo que se otorgan las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- “LAS PARTES” convienen en modificar el contrato primigenio para incluir el registro
sanitario a la clave que se describe a continuacion, conforme se detallan en el Anexo 1 (uno)
del presente instrumento juridico, quedando de la siguiente manera:

- CLAVE REGISTRO SANITARIO TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO -

020 000 3849 00 00 129M84 SSA INSTITUTO BIOCLON, S.A, DE C.V.

SEGUNDA.- GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONVENIO.- “EL ROVEEDOR?” se obliga
a entregar, a mas tardar dentro del plazo de 10 (diez) dias\paturaiés, contados a partir de la
firma de este instrumento juridico, la modificacion o el endoso\a | garantia de cumplimiento del
contrato que se modifica.
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TERCERA.- “LAS PARTES” convienen expresamente que salvo lo previsto en el presente
convenio, no se modifica, altera o nova en forma alguna lo estipulado en el contrato primigenio.

CUARTA.- JURISDICCION.- Para la interpretacion y el cumplimiento de este convenio
modificatorio, asi como todo aquello que no esté expresamente estipulado en el mismo, “LAS
PARTES” se someten a la jurisdiccién de los Tribunales Federales competentes de la Ciudad
de México, renunciando a cualquier otro fuero presente o futuro que por razén de su domicilio
les pudiera corresponder.

Enteradas “LAS PARTES” del contenido y alicance de todas y cada una de las cldusulas de
este instrumento juridico, lo ratifican y firman en la Ciudad de México, el 19 de septiembre de
2019, por sextuplicado, quedando un ejempiar en poder de “EL PROVEEDOR” y los restantes
en poder de “EL INSTITUTO”.

~

“EL INSTITUTO” “EL PROVEEDOR” _
IcosY

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL LABORATORIOS DE BIOL.
REACTIVOS DE MEXICO, S.

C. ULISES MORALES GOMEZ C. JOSE IGNACIO KOCH ANDRADE

Apoderado Legai Representante Legal
“AREA CONSOLIDADORA”

REPRESENTANTE COMUN DE LOS
ADMINISTRADORES DEL CONTRATO

Articulos 2, fraccién Il, y 84 del Reglamento de |a Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico y Numeral 5.4.13 de las
Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y

ANEZ CANDELARIA
e/Cantrol de Abasto

C. JORZ‘EI:
N Titular d ‘\.I\aC

PRD/\ /LGJP

1
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ANEXO 1

“REQUERIMIENTO Y SUSTENTO DEL CONVENIO”

!

[
EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 49 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA
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GOBIERNODE Y {3{&% DIRECCION DE ADMINISTRACION
M EX ICO %)q 9 h SET. ng e Unidad de Administracién
IMSS 0 Coordinacién de Control de Abasto
g ﬁﬁ !.J Coordinacidn Técnica de Planeacion
INACION TECNICA ;
DEWWY DEL Skb 0 L
. " 0 MEXIDANL DEL Sebuig st
of N° 0gs384611810/2019003 67 O mnscubﬂoemmm sriddiside Mexico, 14 SEP 2019
UNlDAD D C1ONE<
Lic. Stephany Anjarath Carmona Barén _
Titular de la Coordinacion de Adquisicion de 'i 2019 ﬁ

Bienes y Contratacidén de Servicios.

Instituto Mexicano del Seguro Social &E , E m i . O
"00RD| N

Presente.- E ADQUISICION % R e

“IECA FORTR AT A AR BV e rny s

|

Me dirijo atentamente a Usted, en relacidén al contrato U180291 adjudicado al proveedor Laboratorios de
Biolégicos y Reactivos de Méxice, S.A. de C.Y., derivado del procedimiento de Licitacién Publica internacional
Bajo la Cobertura de Tratados numero LA-OSOGYRO47-E46-2018 para atender la necesidad de la clave 020
000 3849 00 00, para e! presente ejercmo fiscal.

.- fa |
Se hace de su conocimiento que el proveedor en comento remitio la escritos de fechas 24 de abrily 8 de mayo ¢
del afio en curso, solicitando y reiterando peticion de inclusidn para la clave 020 000 3849 00 00, sin integrar  tas
documentacién soporte y escrito de fecha 25 de julio afio en curso por el que integrd la documentacion soporte __=—s
gue se adjunta al presente. N
‘ . A o
Al respecto y atendiendo a que la clave en comento presenta incumplimientos, los cuales no pueden ser
subsanados con el registro sanitario adjudicado en el procedimiento de Licitai'::ién asi como el Programa IMSS
Bienestar manifiesta la persistencia de necesidad para la cobertura delprograma al que ésta destinado, con.
base al escrito del proveedor en el que manifestd que con la inclusién del presente ejercicio se "permitira o
realizar las entregas de las 6rdenes de ésta clave en las cantidades'que se- requieren en las Delegaciones™
% Pais oo =
FABOTERAPICO POLIVALENTE —
ANTIVIPERINO. SOLUCION
INYECTABLE. CADA FRASCO
AMPULA CON LIOFILIZADO
CONTIENE: FABOTERAPICO
POLIVALENTE ANTIVIPERINO
MODIFICADO POR DIGESTION
ENZIMATICA PARA
00 NEUTRALIZAR NO MENOS DE INSTITUTO BIOCLON,
U180291 | 020 | 7 | 3849 | 00 | 00 | DL50 DE VENENG DE 129M84 SSA A D MEXICO
CROTALUS BASSILISCUS Y NO
. ‘ MENOS DE 780 DL50 DE
Cul i VENENO DE BOTHROPS
: ASPER. ENVASE CON UN
FRASCO AMPULA CON L
LIOFILIZADO Y AMPOLLETA )
CON DILUYENTE DE 10 ML /
(

_Por lo que con fundamento en lo establecido en el artfculo 52 cuarto‘parrafo de la Ley de Adgquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, ’ sfla e Segunda del contrato en comento,
en el numeral 5413 de Ias Politicas, Bases ﬂﬁv ’je Adquisiciones, Arrendamientos y

sohdadora y Representante de los,

Durango No, 277, 7o. Pise, Col. Roma Norts,
Alealdis Cusubtumoc, Cludad de Méxice, T D, 06700,

Tad ST OOTIRTIORY Py TAANT
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GOBIERNO DE DIRECCION DE ADMINISTRACION
M ﬁ x I C O LD Unidad de Administracién
IMSS Coordinacién de Control de Abasto

Coordinacién Técnica de Planeacién

Administradores del.contrato, se solicita proceder con el cohvenio modificatorio en el que se incluya el registro
sanitario indicado en el recuadro que antécede, sujetdndose a los mismos términos y condiciones de
contratacion.

En virtud de lo anterior, se anexa al presente soporte documental que se lista a continuacion:

- Solicitud y formato de Inclusién de Registro Sanitario;

- Escrito del Titular del registro sanitario adjudicado en que manifiesta las causas que genera la
imposibilidad de entrega;

- Carta de respaldo del Titular del Registro Sanitario que se pretende incluir,

- Carta del proveedor en que manifiesta de manera expresa y bajo protesta de decir verdad, el origen de
los bienes que pretende incluir;

- Resultado Técnico de la Evaluacién de Inclusidén de Registro Sanitario para la Clave en comento,

. Resultado Técnico de la Evaluacion de Inclusion presentado por el proveedor, emitido por la Titular de
la Division de Planeacion Bienes Terapéuticos, mediante el cual acredita el cumplimiento de las
“Normas o Especificacion Técnica qgue deben cumplir los bienes”.

Agradeciendo su valioso apoyo para que la presente solicitud sea atendida en el menor plazo posible e
impactar el registro en el Sistema de Abasto Institucional (SAl), lo anterior para efecto de evitar que este
Instituto realice compras locales dadas la problemética de surtimiento y reducir la afectacion en la atencién de
recetas.

Sin mas por el momento, aprovecho la ocasién para enviarle un cordial saludo.

Atentamente

abriel Barreto Olmos
ordinador Técnico de Planeacién

Ccp:
e Lic. Fabiola Patricia Hernandez Cruz.- Encargada del Despacho de la Coordinacién de Control de Abasto. (*)

. Lic. Julio César Marquez Mejia.- Titular de la Division de Bienes Terapéuticos. Presente. (*)
. Lic. Claudia Patricia Rodriguez Dorantes- Titular de fa Division de Contratos. ()

{*Se envian copias a través de SICGC

GBOJALMOC/IOVC/ICB/ECI

Col Roma Nots, -
sand de México, € P 06700, SMILIANG ZADATA



INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO
COORDINACION TECNICA DE PLANEACIGN

DIVISION DE PLANEACION DE BIENES TERAPEUTICOS

RESULTADO TECNICO DE LA EVALUACION DE INCLUSION DEL (OS) REGISTRO(S) SANITARIC(S) PRESENTADA POR EL PROVEEDOR
Laboratorios de Biolégicosy Reactivos de México, S.A. de CV.

EN ATENCION A LA SOLICITUD DEL PROVEEDOR PRESENTADA ANTE LA COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO MEDIANTE ESCRITO, PARA
LA INCLUSION DEL REGISTRO SANITARIO A TRAVES DE CONVENIO MODIFICATORIO, PARA LA CLAVE QUE AMPARA LOS CONTRATOS
NUMEROS U180288 y U18029), EL CUAL DERIVO DEL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION LA-050GYR047-E46-2018.

ESTA DIVISION DE PLANEACION DE BIENES TERAPEUTICOS, EN SU CARACTER DE AREA TECNICA Y CONFORME A LOS NUMERALES 4.25 INCISO
e}, 439 Y 53.9 INCISO a) DE LAS POLITICAS, BASES Y LINEAMIENTOS EN MATERIA DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
IMSS ACTUALIZADAS EL 14 DE DICIEMBRE DE 2017, EN APEGO AL APARTADO DE “NORMA O ESPECIFICACION TECNICA QUE DEBEN CUMPLIR
LOS BIENES” DEL ANEXO TERMINOS Y CONDICIONES CONTENIDO EN EL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION DEL CUAL SE DERIVA LOS
CONTRATOS QUE SE IDENTIFICAN EN EL PRESENTE, REALIZA EL ANALISIS DOCUMENTAL PRESENTADO POR EL PROVEEDOR INDICADO EN EL
RECUADRO PARA ACREDITAR EL CUMPLIMIENTO DE LOS REQUISITOS TECNICOS DE “NORMA O ESPECIFICACION TECNICA QUE DEBEN

CUMPLIR LOS BIENES”, EMITIENDO EL SIGUIENTE:

RESULTADO TECNICO

INFORMACION A INCLUIR
_ REGISTRO TITULAR DEL REGISTRO. RESULTADO DE L'A
. DESCRIPCIGN : Ll JC .
T A AN (e e S 3] . .. SANITARIO _ SANITARIO EVALUACIONL
FABOTERAPICO POLIVALENTE ANTIVIPERINO. SOLUCION INYECTABLE. e —
CADA FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO CONTIENE: FABOTERAPICOD
POLIVALENTE ANTIVIPERINO MODIFICADO POR DIGESTION

ENZIMATICA PARA NEUTRALIZAR NO MENOS DE 790 DLSO DE VENENO
; DE

INSTITUTO BIOCLON, S.A. DE C.V.

129M84 SSA CUMPLE

// /

LIC. ANA LAURA MONTES DE OCA CHORERD -~
TITULAR DE KA DIVISION DE PLANEACION DE BIENES TERAPEUTICOS
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edien,

Ciudad de México, 24 de abril de 2019

Oficio no. DVSP-0129/2019

Asunto: Faboterapico Antiviperino

PRESENTE

Estimada Mtra. Suarez:

Con el aprecic de mis saludos, en seguimiento al oficic 095384611810/2019001395 {(Anexo 1} y a mi
similar DVSP-088/2019 relacionado con el No. 59-54-81-61-0730/0890 enviade a Birmex en
respuesta a la prapuesta hecha al Instituto Mexicano del Seguro Social sobre la inclusién de marca
la clave 3849 Faboterépico Antiviperine para atender los contratos U1802B88 y U1802091, al respecto
me permito informar a usted lo siguiente:

En el proceso licitatorio LA-OSOG?R647—E46—2018, que dio origen a los contratos antes citados,

Birmex solicité cambio de calendarios para faboterapicos en la junta de aclaraciones, como se puede '

apreciar en la pregunta numero 11 (Anexo 2), al respecto, el instituto establecio:

“Atendiendo a la modalidad de ‘contratacién los bienes serdn requeridos mediante la emisién de
ordenes de reposicién, pedido, orden de sumlnzstm 6. documento a través del cual la dependencza 0
entidad requirente notifique la solicitud de bienes, tendré un periodo de vigencia de 15 (quince) dias
naturales como entrega oportuna més ur maximo.de 4 (cuatro) dias naturales de atraso con la
aplicacién de la pena convencional correspondiente.

No obstante, en el anexo denominado calendarios de entregas se visualizan las fechas y cantidades
maéximas estimadas de entrega para los participantes'que los integran”.

Los contratos que nos ocupan, se establecieron en la modalidad de “abiertos”, lo que implica que
por definicién no tienen calendarios y cantidades fijas, ya que eso los convertiria en un contrato
“Cerrado” como fueron en el ejercicio anterior (2018). Esto es concordante con la respuesta del
instituto en la junta de aclaraciones que los bienes seran requeridos por orden de reposicién.

Las fechas y cantidades “estimadas” originalmente en la conwecatoria indicaban para el
faboterapico antiviperino eran para régimen Prospera (Bienestar): 23,271 dosis en febrero y 7,870
dosis para junio; mientras que para el régimen ordinario eran 5,680 dosis en febrero y 5,680 dosi

en mayo. Las cantidades efectivamente solicitadas por 6rdenes de reposicién en atencién a contrato

abierto fueron 5,680 dosis en febrero y 5,020 dosis correspondientes al régimen ordinario. L
cuales fueron atendidas. et

BNILMM!AMTA
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Como es de su conocimiento, con fecha 19 de febrero del presente afio, Birmex solicité mediante
oficios DVSP-035/2019 y DVSP-036/2018 el cambio de calendarios a fin de estar en posibilidades de
atender la totalidad de las necesidades del instituto y mediante el oficio 59-54-81-61-0730/0890 de
fecha 25 febrero del 2019, el régimen BIENESTAR decliria modificar las fechas de entrega (Anexo

3).

En ese sentido, dada la negativa referida, y considerando los ingresos a COFEPRIS del producto en
comento fabricado por BIRMEX (Anexo 4) y el interés prioritario de atender al Instituto, a fin de
contar con el abasto suficiente de este insumo que salva vidas a la derechohabiencia y a laV
poblacion del pais, Birmex buscé adquirir producto del Instituto Bioclén, que es ademas de BIRMEX, .
el otro fabricante en México de dicho insumo. Cabe destacar, que Bioclén particip6 en la licitacién /
LA-050GYR047-E46-2018, ofertando un precm( may’d?}l que Birmex oferté y con el cual le fueron
adjudicados los contratos qiie nos ocupan; o obstante lo anterior, dadas las gestiones de Birmex,
estamos en condicienes de entregar el producto del fabricante Biocl6n, al precio adjudicado.

En ese sentido, y siempre con el afin de asegurar el abasto, Birmex solicité la inclusién de marca
del registro sanitario 120M84SSA del Institto Bioclén mediante el oficio DVSP-088/2019 de fecha 28
de marzo del afio en curso, una vez conociendo los ingresos a la COFEPRIS y la posible demanda del
Instituto. (Anexo 5).

Mediante oficio 095384611810/2019001395, nos fue negada la aceptacién, partiendo de un analisis

de atencwn en la clave de 100% en los meses de febrero y marzo,

total), de las cuale

atendido a la fec{p-2

conocer la cantida

s decir,

5. preciso destacar, que el

: solicitamos por primera vez la inclusién 15 dias previos a
por 6rdenes generadas en €l mes de abril.

A la fecha, tenemos pendiente por entregar 20,486 dosis, gue dados los ingresos a la COFEPRIS
antes citados, estariamos imposibilitados para atender oportunamente las 60rdenes requeridas,
poniendo en riesgo a la poblacion derechohabiente en esta temporada, ya que conforme a
procedimiento del instituto, cuando se liberara el producto fabricado por Birmex, estariamos
solicitando la reapertura de 6rdenes para la posible entrega, previa aceptacién del instituto, pero
este supuesto NO cubre a la poblacién en el trascurso de la liberacién de la COFEPRIS.

Por lo antes expuesto, con el fin de atender en los tiempos requeridos las entregas solicitadas y
no dejar desprotegida a la poblacién derechohabiente con un producto que salva vidas, solicitamos
de la manera mas atenta, reconstderar la autorizacién de inclusién de la siguiente marca:

y

%,

"\

Qp

N ‘&7‘

Producto Marca Fabricante Reg_lstr'o DiStribMider
Sanitario
Faboterapico . : ‘- Laboratorios de Biolégicos y
- . I q v " . ki . .
Polivalente Antivipmyn ns;xt;tgel?éo\c,lQm,._  T20M848SA Reactivos de México S.A. de
Antiviperino T ' C.V,
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Bajo ese contexto, le reitero que el compromiso de Birmex es cumplir con las necesidades que tenga
proyectadas el Instituto y coadyuvar en su misién de salud publica, ofreciendo y garantizando las
mejores condiciones para ese Instituto, en calidad, eficacia, oportunidad y precio.

Atento a ello, y tomando en consideracién los argumentos y razones vertidas en el presente oficio,
me permito solicitar de su valioso apoyo para realizar la inclusién de esta marca y asi, poder llevar
.a cabo las entregas de éste bioldgico en las cantidades y fechas que el Instituto tiene contempladas.

Esperando verme favorecido con esta solicitud, sin otro particular, le reitero mi méas atenta y
distinguida consideracién.

ATENTAMEN

LIC. JOSE IGNACIO KOCH ANDRADE
DIRECTOR DE VENTAS SECTOR PUBLICO
Y REPRESENTANTE LEGAL

c.c.p. - Dr. Victor Hugo Borja Aburto.- Titular de la Unidad de Atencién Primaria 2 1a Salud
- Mtro. Carlos Rello Lara.- Director General en Birmex
- Ing. Gabriel Barreto Olmos. - Titular de la Coordinacién Técnica de Control del Abasto IMSS
- Dr. Manuel Cervantes Ocampo. - Titular de la Coordinacion de Atencién Integral de la Salud en el Primer Nivel
- 5 A i 4 T I e BT gty i

Br. Francisco Ortiz Garcla. - jéfe Depto. de Vigilancia Epidemiolégica y Control de Enfermedades IMSS

- Dr. Leopoldo Garcia Velasco, - Jefe del Area de Inmunoprevenibles y Semanas Nacionales de Salud IMSS

- Lic. Mercedes Rocio Gutiérrez Alvarez. - Directora General Adjunta de Comercializacion de Birmex

- Lic. Teodoro Vargas Aburto. - Director General Adjunto de Administracién vy Finanzas de Birmex
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% SALUD | BIRMEX

LARSRATOHIOS DE RIOLOGICOE
SECRETAR(A DE SALUD Y REACTIVOS OE MEXICD, §.A. DE C.V.

Ciudad de México, 08 de mayo de 2019
Oficio no. DGAC-054/2019

Asunto: RECORDATORIO
FABOTERAPICO ANTIVIPERINO

MTRA. CLAUDIA EDITH SUAREZ OJEDARIG
TITULAR DE LA COORDINACION DE co%
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SGEIAL
PRESENTE

Estimada Mtra. Suarez;

COGROENA k . E
By £ 1 0 ST e

Con el aprecio de mis saludos, en seguimiento y alcance 3l oficis No. DVSP-129/2012 de fecha 29 de.

abril del afio en curso, signado por el Director de Ventas Sector Plblico de esta entidad, relacionado

con la propuesta hecha al Institute Mexicano del Seguro Social sobre la inclusién de marca de la clave

3849 Faboterdpico Antiviperino para atender los contratos U180288 y U18029), al respecto me

permito ratificar y reiterar la solicitud realizada a usted con base en |a informacién proporcionada en
el oficio en comento, 2 saber:

En el proceso licitatorio LA-O50CYR047-E46-2018, que dio origen a los contratos antes citados, Birmex
solicitd el cambio de calendarios para la clave 3849 en Ia Junta de aclaraciones, como se puede
apreciar en la pregunta numero 11 (Anexo 1), al respecto, el instituto como respuesta establecic:

“Atendiendo a la modalidad de contratacién los bienes serdn requeridos mediante la emisién de
drdenes de reposicién, pedido, orden de suministro o documento a través del cual la dependencia o
entidad requirente notifique la solicitud de bienes, tendrd un periodo de vigencia de 15 (quince) dias

naturales como entrega oportuna mds un mdximo de 4 (cuatro) dias naturales de atraso con la
aplicacion de la pena convencional correspondiente.

No obstante, en el anexo denominado calendarios de entregas se visualizan las fechas y cantidades
maximas estimadds de entrega para los participantes que los integran”

Asi mismo en el mismo documento se indica que, “los participantes se obligan al menos al minimo
requerido en cada uno de los conceptos establecidos en el anexo requerimiento”. (Anexo 2)

P
Los contratos que nos ocupan se establecieron en la modalidad de “abiertos” lo que implica que 9@{/1

P . - . . . s - 1 /,
definicion no tienen calendarios y cantidades fijas, ya que eso los convertiria en un contrato “Cerrado’
como fueron en el ejercicio anterior (2018). Esto es concordante con la respuesta del instituto en Ia
junta de aclaraciones que los bienes seran requeridos por orden de reposicién.

Las fechas y cantidades “estimadas” originalmente en la convocatoria indicaban para el faboterapico
antiviperino para régimen Prospera (Bienestar): 23,271 dosis en febrero y 7,870 dosis para junio,
mientras que para el régimen ordinario eran 5680 dosis en febrero Yy 5680 dosis en mayo. Las

cantidades efectivamente sglicit Qasf%éjdﬁn s.de reposicién en atenci6n a contrato abierto fueron
5,680 dosis en febrerd,f}%} %{) -f&fb’s%icpr?ég;foﬁdientes al régimen ordinario. Lag@ililes fueron
atendidas. s B E s
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Como es de su conocimiento, Birmex solicité mediante varios oficios el cambio de calendarios a fin de
estar en posibilidades de atender la totalidad de las necesidades del Instituto y mediante el oficio 59-
54-81-61-0730/0890 de fecha 25 febrero, el régimen BIENESTAR declina modificar las fechas de
entrega (Anexo 3).

En este sentido, dada la negativa referida, y considerando los ingresos a COFEPRIS del producto en
comento fabricado por BIRMEX (Anexo 4) y el interés prioritario de atender al instituto, a fin de
contar con el abasto suficiente de este insumo que salva vidas a la derechohabienciay a la poblacién
del pais, Birmex buscd adquirir producto del Instituto Bioclén, que es el otro Gnico fabricante en
México de dicho insumo. Cabe destacar que Bioclén participé en la licitacion LA-O50GYRO47-E46-
2018 ofertando un precio mayor, pero dadas las gestiones de Birmex, estamos en condiciones de
entregar el producto del fabricante Bioclén al mismo precio ofrecido al Instituto por Birmex.

Bajo ese contexto, siempre con el afan de asegurar el abasto, Birmex solicit6 la inclusién de marca del
registro sanitario 129M84SSA del instituto Bioclén mediante el oficio DVSP-088/2019, una vez conociendo los
ingresos a la COFEPRIS y la posible demanda del Instituto (de acuerdo a los calendarios anexos en los contratos
en cuestién) (Anexo 5)

Mediante oficio 095384611810/2019001395, nos fue negada la aceptacién, partiendo de un analisis de
atencion en la clave de 100% en los meses de febrero y marzo. Es preciso destacar que el Instituto
generé 20 érdenes de suministro el pasado 12 de abril por 23271 dosis (75% del contrato total), de las
cuales, conforme a la disponibilidad de producto liberado por la COFEPRIS, Birmex ha atendido a la
fecha 2,785 dosis. Es decir, solicitamos por primera vez la inclusion 15 dias previos a conocer la
cantidad a entregar por érdenes generadas en el mes de abril.

Por lo antes expuesto, con el fin de atender en los tiempos requeridos las entregas solicitadas y NO
dejar desprotegida a la poblacién derechohabiente con un producto que salva vidas, solicitamos
mediante oficio DVSP-129/2019, reconsiderar la autorizacion de inclusion de la marca en comento, sin
embargo, a la fecha no hemos recibido respuesta.

Producto Marca Fabricante Registro Sanitario Distribuidor

Faboterapico Laboratorios de Biolégicos y

Polivalente Antivipmyn Instituto Bioclén, 129M84SSA Reactivos de México S.A. de CV.

S.A.deCV.

Antiviperino

No omito mencionar que ya hemos recibido 6rdenes de reposicién correspondientes a Régimen
Ordinario y realizar la entrega en sus Delegaciones de esta clave para este mes de mayo.

Por lo que, considerando lo antes expuesto, le reitero la solicitud planteada para que tenga a bien
autorizar la inclusién de marca y asi atender las necesidades del Instituto a favor de la salud de la
derechohabiencia. C

. BN v

Espetando vernos favorecidos con su valioso apoyo para lograr la inclusién solicitada en bien de la

poblacién, sin otro particular, le reitero mi mas atenta consideracion.
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Ciudad de México a 25 de julio de 2019,

DVSP-262/2019
Asunto: Solicitud de Inclusién Registro Sanitario

Faboterépico Antiviperino (Régimen Bienestar)

Instituto Mexicano del Seguro Social
Coordinacién de Controi def Abasto
Presente

Me refiero al procedimiento Licitacién Publica Internacional bajo la Cobertura de los Tratados de Libre
Comercio Electrénica No. LA-O50GYRO47-E46-2018 en el que mi representada,
Laboratorios de Biclégicos y Reactivos de México, S.A. de C.V.
resultando adjudicado el contrato Uig80291.

la empresa
participd a través de propuesta

Sobre el particular, me permito anexar los documentos y formatos proporcionados para solicitar la
inclusién para la clave 020.000.3849.00.00 del registro sanitario 129M84 SSA.

e
e =l \\
» e rm— N“-.‘_
T e o
Lic. José Ignacio KGER Andrade
~ TCReprésentante Legal de

Labﬁr:é"c’?)'r‘f s de Biol6gicos y Reactivos de México, S.A. de CV
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SOLICITUD DE INCLUSION DE REGISTRO SANITARIO.

Ciudad de México, a 25 de julio de20j9.
fnstituto Mexicano del Seguro Socic!

Coordinacién de Control de Abasto
Presente,

José Ignacio Koch Andrade, en mi cardcter de Representante Legal de la empresa Laboratorios de
Bioldgicos y Reactivos de México, SA. de CV. {Birmex), solicitc a usted la inclusién del registro

sanitario, asi como fa suscripcion del convenio modificatorio correspondiente para la clave de!
contrato que se detalla a continuacién:

Para lo cual integro la siguiente documentacién e informacién.

U180291 '020 Qoo l3849 0o | oo 1 2-4 l 5-6 ", . 8

9 0 1

{indicar el numero de foja en el gue se-anexa el docurr]ento)

§

Lo anterior, toda vez que el compromiso de Birmex és cubrir los requerimientos, ayudando al
cumplimiento de metas que tenga proyectadas el IMSS para este ejercicio 2019 evitando un
desabasto que perjudique las necesidades clinicas y de urgencias en las Unidades Médicas del
Instituto al tratarse de un producto que salva vidas, me permito solicitar g usted, la inclusién del
registro sanitario 129M84 SSA, Faboterdpico polivalente antiviperino, marca ANTIVIPMYN: con el fin
de realizar las entregas de ésta clave en las cantidades que se requieren en las diferentes
Delegaciones, de acuerdo a las érdenes de reposicion ya emitidas por ese Instituto.

Esperando verme favorecido con esta solicitud, sin o rticular, aprovecho el presente parg
p (o) P

enviarle un cordial saludo. o
/*’-\\N
/ ‘\\\ /
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__—tic José Ignacio Koch Andradi| |1\ 7
ul Representante Legal de ‘J

Laboratorios de Biolégicos Y Reactivos de

Calle Gustavoe E. Campa 54, Cal. Guadalupe Inn, Alealdia Alvars Glerecstn, CR. 01020, Ciudad de Médira,
wwwe birmeax.gob.anx i (55) 54222840

R I BT
EMILIANG ZAPATA






SALUD BIRMEX

FORMATO DE INCLUSION DE REGISTRO SANITARIO,

Ciudad de México, g 25 de Julio de2079,
Asunto: Fermato de Inclusion de Registro Sanitgrio

Instituto Mexicano del Seguro Social

Coordinacién de Control de Abasto
Presente.

CONTRATO | *™ 3 f TN . BESCRIPCION q - CLASE - : et | DEL
o ToBE L2 B DEL { REGISTRO | ORIGER | e
CONTRATACION, | - : { . e REGISTRO | SAMITARIO 1 1" ’
et s {14 . - soos T SANITARIO |
. g OAR00 0§ gane | Bp ::EE_‘. VAR ) ) HM CANT, m‘ ,
Faboterdpico  polivalente
antiviperino ;- solucidn |
inyectable, cuda fraseo
ampula  con  Hofillzado
contiene:  Fabaterdpico ) i BIOCLON
polivalente  antiviperine. ). WSTITUTO INSTITUTO
vigozer | MATSOCYRIT- N 620 | 000 | 3849 | a0 | op modificado por digestién | ENV | 1 | FCO | enérico | BiOCLON 1259;'3" 1B1980120v18 | México | BlocLoN sa.
imdti P SA. DECV: V.
enzimdtioa para E 3 DECV.
neutralizat no menes de :
790DL50 de venenv de
Crotaluss Bassiliscus v ne
mengs de JRODL50Q de
Bothrops Asper
oo B
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———REpresentante Legal de /
_ o Ty » s 8 p L aw ) W)
Laboratorits de Biolégicas Y Reactivos de Meéxico, S.A. de C.V,
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ESCRITO DE iIMPOSIBILIDAD DE ENTREGA

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
COORDINACION DE CONTROL DEL ABASTO
PRESENTE

Ciudad de México a 25 de julio de 2079,

(} =y

(7{‘ - (\_. e

L

LIC. JOSE IGNACIO-KOEH ANDRADE
.. ~REPRESENTANTE LEGAL

od A VA
2019
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MANIFESTACION DE ORIGEN DE LOS BIENES

MANIFESTACION PARA DAR CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO EN LA REGLA 5.2 DE LAS REGLAS PARA LA
CELEBRACION DE LICITACIONES PUBLICAS INTERNACIONALES BAJO LA COBERTURA DE TRATADOS DE

LIBRE COMERCIO SUSCRITOS POR LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS DE FECHA 28 DE DICIEMBRE DEL
2010.

Ciudad de México a 25 de julio de 2019.

Instituto Mexicano del Seguro Social
Coordinacion de Control de Abasto
Presente.

Me refiero al procedimiento Licitacién Pdblica Internacional bajo la Cobertura de los Tratados de Libre
Comercio Electrénica No,. ?LA-,O§OGYR04'7-E46-2018 en el que mi representada, Ia empresa
l.aboratorios de Biolégicos y Rezctivos de México, S.A. de C.V. participé a través de propuesta

resuitando adjudicado el contrato U180291, asi como a mi solicitud de inclusién de registro sanitario
de fecha 08 de julic de 2018, .

Sobre el particular, Y en los términos de lo previsto en las “Reg,las para la celebracién de licitaciones
PUblicas internacionales bajo la.cobertura de tratados de libre comercio suscritos por los Estados
Unidos Mexicanos”, el que suscribe. manifiesta bajo protesta de decir verdad Qque, en el supuesto de
que me sea incluido el registro sanitario al contrato respectivo, suministraré Ig totalidad de los bienes
que entregue con motivo de esta inclusion, por €l que solicito la inclusién para la clave
020.000.3849.00.00 con el registro sanitario 129M84. SSA, mismo que sera producido en los Estados
Unidos Mexicanos y contardn con un porcentaje de contenido nacional de cuando menos el 65%.

De igual forma, manifiesto bajo protesta de decir verdad, que tengo conocimiento de lo previsto en e|
articulo 57 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos Y Servicios del Sector Pablico. En este sentido,
Mme comprometo, en caso de ser requerido, a aceptar una verificacin del cumplimiento de los
requisitos sobre el contenido nacional de los bienes aqui ofertados, a través de ia exhibicién de la
informacién documental correspondiente y/o a través de una inspeccidn fisica de Ia planta industrial

en la que se producen los bienes, conservando dicha informacién por tres afios a partir de la entrega
de los bienes al Instituto.

b
('/ i . J— P e
Lic. José Igracic Koch Andrade
...———"Representante Legal de
Laboratdrios de Bjoldgicosy Reactivasale México, SA. de C\/
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FORMATO CUMPLIMIENTO DE NORMAS
Ciudad de México a 25 de julio de 2019.

instituto Mexicano de! Seguro Social
Coordinacién de Control de Abasto
Presente.

El suscrito José Ignacio Koch Andrade, en mi calidad de Representante Legal o persona que cuenta
con facultades para comprometer a Ia empresa Laboratorios de Biolégicos v Reactivos de México
S.A. de C.V., manifiesto Qque para las clave y registro sanitario dque se solicita incluir al contrato
adjudicado U180291 derivado del evento de licitacién LA-058GYRC47-E46-2016 Y que se contiene en

el formato de inclusién de registro sanitario de fecha 25 de Jjulio del presente, para la clave
020.000.3849.00.00 regjistro sa nitario 129M84 SSA cumplen con:

Lo establecido en Ia Ley General de Salud, en los articulos aplicables, Farmacopea de los Estados
Unidos Mexicanos y sus suplementos, en las Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas
Internacionales, especificamente: NOM-072-SSA1-2012, Etiquetado de medicamentos y de remedios
herbolarios, NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacién de medicamentos, NOM-073-SSAl-
2015, Estabilidad de farmacos.y medicamentos, asf como rémedios herbolarios, NOM-164-SSA1-2015,
Buenas practicas de fabricacitn para farmacos, asi como con las especificaciones técnicas del IMSS \Y%
a falta de éstas, de acuerdo a las - especificaciones técnicas del fabricante, de conformidad con lo
dispuesto en los articulos 53 v 55 de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién: o
especificaciones técnicas que se sefialan en el articulo 67 de la Ley mencionada o bien, cumpliendo

con las caracteristicas vy especificaciones requeridas en la Convocatoria, que dio origen a la
adjudicacion de la clave de la que se solicita inclusién.

Asimismo, manifiesto que cuando el Instituto Mexicano del Seguro Social determine procedente la

solicitud de inclusién, me obligo a realizar pruebas de funcionalidad y/o pruebas en un laboratorio
tercero autorizado por la COFEPRIS,.

o o . wd

e =t o
Lic. José Ignacio Koch-Andrade

_...——Représentante Legal de
Laboratotios de Biolégicos y Reactivos de México, S.A. de C.V.
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02 de JULIO de 2019

Instituto Mexicano del Seguro Social
Presente.

E! suscritc ENRIQUE SANDGVAL ORGZCO, en mi calidad de Representante Legal o persona que cuenta con
facultades para comprometer a la empresa INSTITUTO BIOCLON S.A DE C.V, Titular del Registro Sanitario
indicado en el recuadro siguiente, manifiesto que mi representada posee la capacidad técnica y suficiente para
respaldar por la(s) clave(s) que se detallan en Ia solicitud de inclusién de registro sanitario, con motivo del

contrato U180291 adjudicado en el evento de licitacion LA-050GYR047-E46-2018, por las siguientes cantidades
o porcentajes:

NUMERQDE CANTIDAD CANTIDAD YD
CLAME DESCRIPCION PRESENTACION REGISTRO MAXIMA PORCENTAIE
SANITARIO. * REQUERIDA,  QUERESPALDA. |

~GPD' IGEN' “ESP I "DF R UNI CANT TIPO

FABOTERAPICO POLIVALENTE ANTIVIPERINO SOLUCION

INYECTABLE, CADA FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO

CONTIENE: FABOTERAPICO POLIVALENTE ANTIVIPERINO

00 | 020 | 3849 | 00 | 0O MODIFICADO POR DIGESTION ENZIMATICA PARA ENVASE 1 FCO

NEUTRAUZAR NO MENOS DE 790DL™ DE VENENO DE 129M84 SSA

CROTALUSS BASSILISCUS ¥ NO MENOS DE 780 DL DE
BOTHROPS ASPER.

20,486 100%

Cwt

Asi mismo mi representada se compromete a:

- Garantizar la entrega de insumos durante |a vige’ncié del contrato, por la cantidad o porcentaje que
respaldo. : T

- Cumplir con el plazo de garantia de los insumos para la salud.
- Poner a la vista las especificaciones técnicas de calidad, métodos de prueba, sustancias de referencia y

. . Y . N v ,
los estudios de estabilidad acelerada y a {i’afrge plazo, asi como la validacién de métodos de prueba de
los insumos que oferta, en el momento que se\le\ reﬂ‘qiera, Vi
/ . iy

/ i\ E\.
Por dltimo manifiesto de que los bienes teraTéuticos qué, r §9§Id0 cumplen con las Normas indicadas en el

. ‘ . .. e\ ..
numeral relativo de los términos y condiciones/del procedimien agcontratacnon.
! A
S RN
\ b ‘;':\

ENRIQUE SANDOVAL OROZCO
REPRESENTANTE LEGAL'DE INSTITUTO BIOCLON S.A. DE C.V.
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instituto Bloeion, s.A decyv.

Calzada de Tlalpan No. 4687 Col. Toriello Guerra, Tlalpan México D.F. .P. 14050 Tel.: (55) 56654177, 56654111 Fax: (55) 56661036

Email:info@bioclon.com. mx
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ipstilute

Bioclon

02 de JULIO de 2019

instituto Mexicano del Seguro Social
Presente,

El suscrito ENRIQUE SANDOVAL OROZCO, en mi calidad de Representante Legal o persona gue cuenta con

facultades para comprometer a Ia empresa INSTITUTO BIOCLON S.A DE C.V, Titular del Registro Sanitario

indicado en el recuadro siguiente, manifiesto que mi representada posee la capacidad técnica y suficiente para
respaldar por la(s) clave(s) que se detallan en la solicitud de inclusién de registro sanitario, con motivo del

contrato U180291 adjudicado en el evento de licitacion LA-050GYR047-E46-2018, por las siguientes cantidades
0 porcentajes:

s NUMERO DE CANTIDAD CANTIDAD
CLAVE DESCRIPCION PRESENTACION REGISTRO MAXIMA PORCENTAIE =

SANITARIO. REQUERIDA. QUERESPALD

GEN! TESP UNI" GANT ‘TIPO

FABOTERAPICO POLIVALENTE ANTIVIPERINO SOLUCION

INVECTABLE, CADA FRASCO AMPULA CON LIOFILIZADO

CONTIENE: FABOTERAPICO POLIVALENTE ANTIVIPERINO

00 | 020 | 3849 | 00 | OO MODIFICADO POR DIGESTION ENZIMATICA PARA ENVASE 1 FCO

NEUTRALIZAR NO MENOS DE 790DL*® DE VENENO DE 129M84 SSA

CROTALUSS BASSILISCUS Y NO MENQS DE 730 DL DE
BOTHROPS ASPER.

31,141 100%

Asi mismo mi representada se compromete a:

- Garantizar la entrega de insumos durante la vigencia del contrato, por la cantidad 0 porcentaje que
respaldo. DR

- Cumplir con el plazo de garantia de los insumos para la salud.
- Poner a la vista las especificaciones técnicas de calidad, métodos de prueba, sustancias de referencia y

los estudios de estabilidad acelerada y gflé\ gp plazo, asi como la validacién de métodos de prueba de
los insumos que oferta, en el momento que selle requiera, y

f .
Por ditimo manifiesto de que los bienes terfﬁpéutico ue respaldo cumplen con las Normas indicadas en el

numeral relativo de los términos v condicionﬁs del prote limigntg de contratacion.
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ENRJQUE SANDOVAL OROZCO
REPRESENTANTE LEGAL DE INSTITUTO BIOCLON S.A. DE C.V.
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Instituto Bioclon, 5.4 de C.v. ] A4 %
Calzada de Tlalpan No. 4687 Col. Toriello Guerra, Tlalpan México D.F. C.P. 14050 Tel.: (55) 56654177, 56654111 Fax: (55) 56661036
Email: info@bioclon. com. mx
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* T Distiibisido por:

'{Fabricaite el medic

SECRETARIA DE SALUD.

it e
= coMnsnou FEDERAL PARA LA PROTECGION CONTRA RIESGOS SANITARIOS
. COMISION DE AUTORIZACION SANITARIA
MODIFICACION DEL REGISTRO SANITARIO No,
. 120MB4 SSA. .
‘No. DE soucnun
4 163300c1190144
No. DE SOLICITUD ANTERIOR
153 4noél1901su

-Gan fundamento. en los Artlculos 4 pérrafo cu'
17 25. 39 frabclones )O(I y XXIV de la Ley"

"‘6 14 y. 16 de Ia Consﬁiuchn Pullﬂca ﬂa los Estetlos Uridos Mexicanos; Artmulos 2 traccin |, 4,

Artlcuios 1,3 fmcclunes [N xxu ¥ XXVI!I 4 frauclén i1, 13
,‘, 376 376 Bis ¥, 393 de a Ley General de Salud; Amculbs 1,
i L Citn X, 1 5 3s y 37 del Reglamento Intenorde Ia SB;:retaria de
74 177 178 18-&, 185 186 187 188. 139 y 190 dal Heglampnto de lnsumos para la Salud'

i ] y'X jira flauc[dn I Inclso c. fracélon Vl !X ¥ Xl ¥ 14 ;raecion i-de Reglamento de la Comisign
Federal para ia Pmuaccaﬁn contra Rcesgb 8 Sémtados. sa aukmza la mod:ﬁcacqéna las ciones de mgnstm sanhano al tenor svguiente

lnsbtuto Bioclon. S A deC V. -:’ P

Caiz. de. Tiatpari No, 4687 cm Tonauo Guerra. c mmso. ne-ig"g, Tielpdn 0. £, Méiiod,

6

Acgndiﬁignédq pog:

Padicai







S u(’v\ '(ﬂh"-

(OFch No, 1 133000T050234 del’ 15 de Septlsmbm de 201 1) ‘

= EI utular del presente reg;stro samtarlb dabera de mantanar vigsnte o Ceruﬁcado da Buenas Practlcas de Fabrmaciﬁn durante la vigencia dal
reglstm sanltario qué se etorga en este aclo - - 5

- Para efectos de valldez del rsglsnu, si sa seﬁala D F. 0 Distmo Federal, debbrd entenderse como “Ciudad de México*
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Comision Federal para la Proteccion contra
. Rissgos Sanitarios
Centro Integrai de Servicios
Comprobante de Tramite

NUMERO DE TRAMITE
Homoclave del Tramite:

CGFEPRIS-04-023

SOLICITUD DE PRORROGA DEL REGISTRO i

SANITARIO DE WEDICAMENTOS ALOPATICCS, Tramite Fisico
VACUNAS, HEMODERI\'ADOS Y BIOMEDICAMENTOS

15/04/2016
Modalidad: 16:52 hrs
Al. FABRICACION NACIONAL
TRAMITE INCOMPLETO
NOMBRE o) RAZON SOCIAL /Q\ _INSTITUTO BIOCLON, S.A. DE C.V.
> S -

RF.CoC.UR.P.: 4 IBI 980120V18

DOMICILIO: ~ COL. TORIELLO GUERRA TLALPAN,
{ & 050 CIUDAD DE MEXICO
YA
REPRESENTANTE IEE@AL@g Q
RESPONSABLE SANITARID
ANEXOS:

MODO DE INGRESO: VENTANILLA

MODO DE ENTREGA: VENTANILLA

OBSERVACIONES:

Para obtener :nformacuon sobre la disponibilidad de sus tramltes usted podré consultarnos en

Nuestra pagina www.cofepris.Gob.mx en "Resoluciones Disponibles" o bien comunicarse al
Centro de Atenci6n Telefémca al nimero 01 800 033 5050.

Si la resolucion de su tramite se encuentra disponible podréa recogeria contra entrega de este
comprobante de tramite original en el Centro integral de Servicios, donde permanecerén

disponibles durante 30 dias naturales y solo sera enfregada &
responsable sanitario o personas autorizadas notificadas :
presentacion de identificacion oficial.

i iy 0y ,.; % beuiy
Pl oy g AP
L 0 ) F.\L "i\‘q !_:j. s § ?. AR g
. : QR, NO. DE TRAMITE, R 3 = ! !
SE CANCELA INFORMACION CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, 11 ,
POR CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL PATRIMONIO DE LA PERSONA te ‘
MORAL, DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 SR
FRACCION III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA AN
INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016



jorge.calderonp
Cuadro de texto
SE  CANCELA  INFORMACIÓN CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, NO. DE TRÁMITE,   POR CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL PATRIMONIO DE LA PERSONA MORAL, DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016





GOB}ERNODE ; Unidad de Administracia
nida e ministracion
M Ex I C 0 i Coordinacién de Control de Abasto

Coordinacion Técnica de Planeacién

DIRECCION DE ADMINISTRACION
4

Of N° 095384611810/2019001 3 9 5 Ciudad de México, a 09 de abril de 2019,

C. José Ignacio Koch Andrade v/o

Representante Legal de la Empresa

Laboratofios de Biol6gicos y Reactivos de México, S.A. de CV.
Presente.

En respuesta a su escrito de fecha 28 de marzo de! presente afio, ingresado en el Instituto el 29 del mismo
mes y afic, mediante el cual solicita la Inclusién del Registro Sanitaric 129M84 SSA, para la clave 020 000 3849
00 00, para atender el requerimiento del ejercicio 2019,

Al respecto, mediante analisis de las obligaciones contractuales por esta Coordinacién Téchica se desprende
el siguiente cuadro:

Al respecto, se procedié a la verificacién del nivel de cumplimiento mensual de 1a clave de la que se solicita
inclusion, desprendiéndose un cumplimiento por los siguientes porcentajes:

- 020 000 2849 00 00 100.00%

100.00%

Sumado a lo anterior se tiene ‘que de la convocatoria, términos y condiciones y junta de aclaraciones del
procedimiento de Licitacién Pdblica Internacional Bajo la Cobertura de los Tratados de Libre Comercio
Electrénica numero LA-O500YRO47-E46-20, se desprenden que no fue considerado el supuesto de Inclusién
de Registro Sanitario, razén por la cual resulta improcedente su solicitud ya que por un lado no existe
incumplimiento y por otro pretende solicitar algo que no fue considerado dentro las cas condiciones
contractuales en el procedimiento de compra.

Sin otro particular, aprovecho la ocesién para enviarle un cordial satudo.

ATENTAMENTE

- Mtra. Claudla Edith Suérez Ojeda.- Titular de la Coordinacién de Control de Abasto y Encargada de la Unidad de Administracién (%)

-tle, Ana}u\Laura Montes de Oca Chorafio.- Titular de la Divislén de Pianeacién de Bienes Terapéuticos. {*)
at }r-—J L / i
Mh,a‘/i‘g k&wj 3 B .

\"1'5\'.; Aoy

U CUNTRATNe

i‘ ALMOC JOXC ICEECI

SECTOR PUBLICO

LedtEnag N 291 To, Biso, Col Roma Norta., 1
R

izaitdimae, Tiudad de México., © P Q8700
GTIEVION Ext C4B00 ' EMILIANOZADATA
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MEXICO

GOBIERNQ DE LA REPUBLICA

ONAL SERA SOLO DE APHCACIIN PARA LA TEMPORADA
mmm. DI9-2020 PARA QUE ESTA SIENBD FASRICADA,
SOLIITAMOS & ESTA CONVOCANTE QUE ACEFTE BIENES CON
UNA CADUCIDAD DE HASTA 6 MESES SIN CARTA COMPROMASO
DE CANIE. YA QQUF PARA LA PROMA TEMPORADA INVERNAL,
SERA UNA VACUNA DIFERENTE.

UNIDAD DE ADQUIS
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y

DIRF~"T1ON DE ADMINISTRACION
INES E INFRAESTRUCTURA

CONTRATACION DE SERVICICS

COORDINACION TECNICA DE BIENES Y SERVICIOS l

D1vVISiON DE BIENES TERAPEUTICOS

WWQRWMLWELuDEmmm
7017 Y APHOBADOS FOR FL H, CONSEIO TECNICO EN ACUERDO,
CLAVE JNSTITUCIONAL 2000-001-014; NUMERAL 5.5:3.1 HICIO D}
LA CABUTIDAD RAENIMA DE VACUNAS SIETE IMESES Y EN SU CASD,
“LOS PROVEEDORES PODRAN ENTREGAR BIENES CON UNA
CADUCIDAD MIMIMA HASTA DE 9 MESES, SIEMPRE ¥ CUANDO
ENTBEGUEN UNA CARTA COMPROMISO, EN A CUAL SE
OBLIGUEN A CAMIEAR, DENTRO DEL PLAZO ESTABLECIDG EN 1A
CONVOCATORIA, INVITACION O COTIZACKIN, SIN COSTO ALGUNG
PARA EL EBMSS, AQUELLOS BIENES QUE NO SEAN CONSUMIBOS
DENTRO DE 5U VIDA UTIL”

10 10 ANEXO 3. DADD QUE LA PRODUCCION DE LA VACUNA CONTRA LA | ATENDIENDO A 1A MODAUDAD DE CONTRATACION LOS BIENES | TECNICA/REQ 4
TERMINOS Y INFLUENZA ESTACIONAL COMSENZA EN EL  PRIMER | SERAN REQUERIDOS MEDIANTE 1A EMISION DE ORDENES DE | UIRENTE /
CONDICIONES | CUATRIMESTRE DE-CADA ARO, CON L6 INDICACION DE CEPAS | REFOSICION, PEDIDO, ORDEN DE SUMIRISTRO O DOCUMENTO A
9.1 PIAZOYLUGAR |PARA PRODUCIR ANTIGENO Y DADA A FECHA DE | TRAVES DEL CUAL LA DEPENDENCIA O ENTIDAD REQUIRENTE
DE ENTREGA CONFIRMACION DEL REQUERIMEENTO POR PARTE DEL | NOTIFIQUE LA SOLEITUD DE BIEMES, TENDRA UN PERIOBO DE
INSTITUTO, SQRICFU A LA CONVOCANTE CONSIDERE POR | VIGENCIA DE 15 {QUINCE) DIAS NATURALES COMD ENFREGA
TIEMPOS DE FABRICACION Y UBERACION LA SIGUIENTE | OPOKTUNA RAS UN MAXIMO DE 4 (CUATROJ DIAS NATURALES DF
PROPUESTA DE CALENDARIO DE ENTREGA: ATRASO CON LA APUCACION DE 1A PENA CONVENCIONAL
CORRESPONDIENTE.
WSStedinio 3,050,900 SW0M0  JTEMD  H)ES000
e R = L NO OBSTANTE EN EL ANEXO DENOMINADO "CALENDARIOS DE /
Pt 50000 nHo M B0 ENTREGAS™ SE VISUALIZAN LAS FECHAS Y CANTIDADES MAKIMAS
SERENA 2,000 7,008 5000 150000 ESTIMADAS DE ENTREGA PARA EOS PARTICIPANTES QUE LOS
SEMAR 50 500 1,000 INTEGRAN.
NER L] so 00
Ll e - PARA LOS PARTICIPANTES QUE NO SE INDIQUEN SE REALIZARAN
Y samen epeen  2nn e SR DE ACUERDO A LA CANTIDAD INDICADA EN LA ORDEN DE
REPOSICION, PEDIDOD, ORDEN DE SUMINISTRO O DOCUMENTD, A
TRAVES DEL CUAL FL PARTICIPANTE NOTIFIQUE LA SOLICHUB DE
BIENES, LAS CUALES PODRAN SER SOUICITADAS DURANTE LA |-
VIGENCIA DEL CONTRATO, CONFORME -A LAS NECESIDADES DE
CADA INSTITUCION.
11 11 "ANEXO 3 CALENDARIOS DE ENTREGA IMSS PARTIDA 7 CLAVE 3847. SE | ATENDIENDO A LA MODALIDAD DE CONTRATACION LOS BIENES | TECNICA/REQ
TERMINOS ¥ SOLCITA A ESA CONVOCANTE MOFIFICAR LA ENTREGA DE tOS | SERAN REQUERIDOS MEDIANTE LA EMISION DE ORPENES DE | UIRENTE
N .. CONDICIONES | BIENES PROGRAMADA PARA EL MES DE MAYO. AL MES DE |, REPOSICION, PEDIDG, ORDEN DE SUMINISTRQ Q DOCUMENTO A . iy
0.1PIAZOY LUGAR | JUNID PARA EL REGIMEN ORDINARIO Y DE JUNIO A JULIO PARA | TRAVES DEL CUAL LA DEPENDENCIA O ENTIDAD REQUIRENTE
DEENTREGA | EL REGIMEN PROSPERA NOTIFIQUE 1A SOLICITUD DE BIENES, TENDRA UN PERIODO DE|

Pégina 7 de 60
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MEXICO

GORIERNO DE LA REPUBLICA

o)

UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y

COORDINACION TECNICA DE BIENES Y SERVICIOS

CONTRATACION DE SERVICIOS

DIVISION DE BIENES TERAPEUTICOS

mmmSMMMOw4mmm&smwmzsnﬁ
ATRASQ CON A APLICACION DE LA PENA CONVENCIONAL
CORRESPONDIENTE.

HO OBSTANTE EN EL ANEXO DENDMINADO “CALENDARIOS DE
ENTREGAS” SE VISUALIZAN LAS FECHAS Y CAITIDADES MAXIMAS
ESTIMADAS DFE ENTREGA PARA LOS PARTICIPANTES QUE 1OS
INTEGRAN.

PARA LOS PARTICIPANTES QUE NO SE INDIQUEN SE REALIZARAN
DE ACUERDO A LA CANTIDAD INDICADA EN LA ORDEN DE
REPOSICION, PEDIBO, ORDEN DE SUMINISTRD O DOCUMENTD, A
TRAVES DEL CUAL EL PARTICIPANTE NOTIFIQUE LA SOLICITUD DE
BIENES, LAS CUALES PODRAN SER SOLICITADAS DURANTE LA
VIGENCIA DEL CONTRATO, CONFORME A LAS NECESIDADES DE
CADA INSTIFUCION.

Tz

ANEXO 3 TERMINOS

Y CONDICIONES

9.2 CONDICIONES DE

ENTREGA

EN CUMPULIMIEMTO A 1A NORMA NOM-058-55A1-2015 ¥ TODA
VEZ QUE LA CODRDINACION DE CONTROL TECRICO DE
INSUMOS {COCTI) ES EL AREA EN EL INSTITUTO RESPONSABLE
DE VIGHLAR LA CANTIDAD DE LOS INSUMOS, EN APEGO A
BUENAS PRACTICAS DE FABRICACION DE MEDICAMENTOS
NUMERAL 10.5.9.5 EN MATERIA DE ESTABILIDAD SOLICITAMOS
A LA CONVOCANTE NOS PERMITA ENTREGAR LAS TABLAS DE
TERMO ESTABILIDAD CON 1A CONCLUSIGN DE LA
TEMPERATURA MAXIMA Y MINIMA DE LOS PRODUCTOS
BOLGGICOS A SUMIMISTRARSE UNICAMENTE EN LA COCT), YA
QUE DE LO CONTRARIO, SE ESTARIA DEJANDO AL ARBITRIO DE
CADA DELEGACION INFORMACION Y TOMA DE DECISIONES
QUE, EN CASC DE UN ACCIDENTE O DESVIACION PUDIERA
IMPACTAR LA CAUDAD DEL PRODUCTO Y LA SEGURIDAD ANTE
LA DERECHOHABIENCIA.

COMO SE INDICA EN EL ANEXQ TERMINOS Y CONDICIONES SE
DEBERAN ENTREGAR TABLAS DE TERMO ESTABRIDAD CON {A
CONCLUSIGN DE LA TEMPERATURA MAXIMA Y MiNIMA,
ADICIONALA QUE EN LA ENTREGA EN CADA PUNTO DE ENTREGA,
EL PROVEEDOR DERERA GARANTIZAR LA CONSERVACQION DE LA
RED FRIA DENTRO DEL INTERVALO DE TEMPERATURA
ESTABLEGIDQ, ENTRE +2°C A +8°C, DE TAL MANERA QUE NO SE
ALTEREN SUS CARACTERISTICAS FISICOGUIMICAS, BIOLOGICAS ¥
MICROMOLGGICAS  DURANTE LA TRANSPORTACION,
DISTRIBUCION ¥ ALMACENAMIENTO, MEDIANTE MONITORES
ELECTROMNICOS QUE PERMITAS UN REPORTE GRAFICO, DESDE FL
PUNTO INICIAL DE LA DISTRIBUCIGN HASTA SU DESTING FINAL

13

13

CONVOCATORIA
4.2 INCISO B)

REFERENTE AL DOCUMENTO RELATIVG AL CUMPLIMIENTO DE
NORMAS, SE SOUCITA A LA CONVOCANTE ACLARE St BASTARIA
CON UN ESCRITO DE CUMPLIMIENTO DE LAS NORMAS AH{
INDICADAS. Y SI DICHO ESCRITO DEBERA SER EMITIDO POR EL

.| UCITANTE O.POR EL FABRICANTE DEL BIEN. . ..

SE INTEGRA COMO ACLARACION GENERAL FORMATD DE
CUMPLIMIENTO DE NORMAS, CON EL QUE SE PODRA DAR
CUMPLIMIENTO A DICHO NUMERAL.

DICHA . CARTA,.DEBERA SER PRESENTADA POR EL LICITANTE
RESPECTO A LOS BIENES QUE OFERTA

TECMICA

14

1

ANEXO XV

SE_SOLICTA A ESTA CONVOCANTE, PRECISE SI EL_FOLIO

EL FOLIO PROPCRCIONADO POR EL LICITANTE SERA OE

Pagina 8 de 60
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GOBIERNO DE | £
i | UNIDAD DEL PROGRAMA IMSS-BIENESTAR

Méymo

Ciudac}ée México, a 25 de febrero de 2019

4

Of M° 59- 54-81-61-0730/0890

c. José Ighacio Koch Andrade
irector/le Ventas Sector Publico y
Reprefentante Legal de Birmex
Presgnte

,f

Ep"‘atencién a su oficio DVSP-035/2019 del 19 de febrero pasado, en el dque propone una
racalendarizacién de las entregas de la Clave 3849 Faboterdpico Antiviperino del Contrato
‘U180288 de IMSS-BIENESTAR, le informo que no es posible modificar el calendario
establecido en el evento de Licitacién Publica Internacional Bajo la Cobertura de los
Tratados de Libre Comercio LA-O50CYRO047-E46-2018, en el que dicha clave le fue
adjudicada a la empresa BIRMEX que Usted representa, toda vez que en su propuesta
refiere que cumple con los requerimientos solicitados.

El calendario con las cantidades proyectadas por el Programa IMSS-BIENESTAR, que en su
oportunidad se entregd para la adjudicacidn, responde a las necesidades clinicas Y%
epidemiolégicas, siendo la primera entrega la més voluminosa requerida al inicio del afo,
para ser ubicada en las unidades médicas donde habitualmente se presentan casos de
intoxicacion por mordedura de vibora al inicio de la Temporada de Calor, y la segunda
entrega, menos voluminosa, esta destinada a atender los casos que se presentan durante
el segundo semestre def afo.

Por otro lado y desde el punto de vista administrativo, y como se menciona en su escrito,
en la junta de aclaraciones se establecié la modalidad de contratacién de ios bienes; asi
como en el anexo denominado “calendarios de entregas, fechas y cantidades maximas
pata los participantes que los integran”; y que se obligan a entregar al minimo solicitado en
cada uno de los conceptos establecidos en el anexo de requerimiento.

Por lo anterior, reitero la necesidad de que se cumpla con lo establecido en la adjudicacidén
Y contrato respectivo; asf como a las sanciones correspondientes por incumplimiento.

Le envio un cordial saludo.

Atentamente

B evn ase Samt

e
EMUIANQ ZADATA

TR 1 TR bk
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Sistema Integral-de Informacion de Proteccitn Contra Riesgos Sanitarios: Pégina 1 de 1

PROTECCION CONTRA RIESGOS
SANITARIOS
CENTRO INTEGRAL DE SERVICIOS
Comprobante de Tramite

N

e et e e b e e ot e A oo St

Tipo de Tramite: 015

] Homgclave dgl .y
PERMISO PARA VENTA O

Subtipe: DISTRIBUCION DE PRODUCTOS
15/10/2018 ‘ BIOLOGICOS Y HEMODERIVADOS

. , A. PRODUCTOS BIOLOGICOS Y
Modalidad: | e MODERIVADOS

USO EXCLUSIVO COFEPRIS

11:44 hrs.

HRF.C.OCURP.:

[NOMBRE-O RAZON SGCIAL:

DOMICILIO:
[REPRESENTANTE LEGAL O
RESPONSABLE SANITARIO :

NUMERG DE INGRESO DE
REFERENCIA :

| 0S: ANEXA FORMATO DE AUTOMUESTREQ; PAGO
ANEXOS: ORIGINAL; DOC ANEXA (INCLUYE ENVASE DE

RODUCTO )

LLAVE DE PAGQO:
En caso de-adjuntar comprobante- de pagb
de dorachos, sc:acepta & vesarva 'de resaliza
|52 validac|dr

REGISTRO SANITARIO:
MODO DE INGRESO Y ENTREGA: CENTRO INTEGRAL DE SERVICIOS VENT ANILLA

—_— = et o (
Para obterier informacién sobre 14 disponibilidad de sus trémites .ug
pagina “www.gob.mx/cofepris™ en Ligas de - Interés haga click e
seleccione “Consulta de Resoluciones. Disponibles” & bj 1
Telefénica a| namero: 01 800 033 3050, '
Si 1a resolucion de su tramite se eneuentra disponible podré recogeria contra entrega de este comprobante,
de tramite originai -en el Centro Integral de Servicios, donde permansgeran disponibles durante 30. dias
naturales y solo serd eniregada al répresentanie legal, respongable sanitario o personas autorizadag
notificadas ante ésta’ Cornisién, Federal previ '

a presentacion de identificecién oficizl.

- . i
. Y . j. i ‘,‘ J"‘j ’.;’ : J-
v TN W

"t

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICA(S)
INDENTIFICABLE(S) TALES COMO; NOMBRE, POR CONSIDERARSE

LLAVE DE PAGO, POR CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL PATRIMONIO DE INFROMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFE:Q:%IC\:?&ASIii3
LA PERSONA MORAL, DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN L;)A JRTICUL0S 1L
ARTICULOS 113 FRACCION III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA FRACCION 1Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENC

Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016 INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

SE CANCELA INFORMACION CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, NO. DE TRAMITE,



jorge.calderonp
Cuadro de texto
SE  CANCELA  INFORMACIÓN CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, NO. DE TRÁMITE, LLAVE DE PAGO, POR CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL PATRIMONIO DE LA PERSONA MORAL, DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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Ciudad de México, 28 de marzo de 2019
Oficio no. DV5P-088/2019

Asunto: Faboterdpico Antiviperino

MTRA. CLAUDIA EDITH SUAREZ QOJEDA

TITULAR DE LA COORDINACION DE CONTROL DEL ABASTO
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

PRESENTE

Estimada Mtra. Suarez:

Con el aprecio de mis saludos, en relacion al oficio No. 59-54-81-61-0730/0890 enviado a Birmex en respuesta a la
propuesta hecha al Instituto Mexicano del Seguro Social de recalendarizacion de las entregas de la clave 3849
Faboterapico Antiviperino de los contratos derivados de la licitacién Pablica Internacional Bajo la Cobertura de
los Tratados de Libre Comercio LA-050GYR047-E46-2018.

En razén de la negativa dada en el oficio No. 59-54-81-61-0730/0830 a la solicitud de modificar calendarios de
entrega de la clave 3849, con el fin de dar cumplimiento al total de dosis amparadas en los contratos U180288 y
U180291 y no provocar un desabasto que perjudique las necesidades clinicas vy de urgencias en las Unidades
Medicas del Instituto, me permito solicitar a usted, tenga a bien considerar la inclusién de la siguiente marca;

Producto Marca Fabricante Registro Sanitario Distribuidor

Faboterapico I Instituto Bioclén, Laboratorios de Bioldgicos y
Polivalente Antiviperino Antivipmyn SA.de CV. 129MB4SSA Reactivos de México S.A. de C.V.

Toda vez que el compromiso de Birmex es cumplir con las necesidades que tenga proyectadas el IMSS para este
ejercicio 2019, por lo antes mencionado, me permito solicitar de su valioso apoyo para realizar la inclusidn de esta
marca y asl, realizar las entregas de éste biolégico en las cantidades y fechas que el Instituto reguiera.

Esperando verme favorecido con esta solicitud, sin otro particular, le reitero mi mas atenta y
distinguida consideracign: .

.f///’
ATIENTAMENTE_/»&
o ~——

ACIO KOCH ANDRADE e

Y REPRESENTAI’_’TE LEGAL
) i

ccp. - Ing. Gabriel Barreto Olmos, - Titular de la Coordinacion Técnica de Control del Abasto IMSS
- Dr. Manuel Cervantes Ocampo, - Titular de la Cobrdinacién de Atenclén Integral de la Salud en el Primer Nivel IMSS
- Dra. Gisela 3. Lara,Saldafa, - Thtular de ta Unidad IM5S Bienestar
- Dr: Francisco Ortlz Garcla, - Jefe Depta, de Vigllancla Epidemioldgica y Control de Enfermedades IMSS
- Dr. Leopoldo Garcia Velasgo. - Jefe tel Ared de inmuricprevenibles y Sernanas Nacionales de Salud IMSS
- Lic, Mercedes Rocio Gutldriez Alvarez. - Difectora Genaral Adjunta de Comercializacion de Birmex
-Lic. Teodoro Vardas Aburto. - Director General Adjunto de Administraclén y Flnanzas de Birmex

~vile Gustave E. Campa 54, Col. Guadalupe Inn, Alcaldia Alvaro Obregdn, C.P. 01020, Ciudad de México. 2 O E_ '?;'
v birmex.gob.mx L (55) 5422.2840

EMILIAKO ZAPATE
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Oficio No. 09 56 95 612210/ - 10839 ayo de 2019,

Mtra. Claudia Edith Suirez Ojeda
Titular de la Coordinacion de Control de Abasto
Presente

CaanoitACION OF CO
Ao nDInACON TEC

Me refiero a su Oficio 129 fechado el 24 de abril de 2019 (Anexo para rapida consulta), en el cual
menciona la solicitud del proveedor adjudigado para abastecer de faboterapico antiviperino
(Clave 3849) para el ejercicio 2019, a las 35 Delegaciones del Regimen Obligatorio de éste
Instituto, sobre la posibilidad de incluir el Registro Sanitario 129MB4SSA, perteneciente a
Instituto Bioclon S.A de C. V. para atender Ia necesidad del IMSS.

Al respecto, comento lo siguiente:

¢ En el proceso licitatorio LA-O50GYR047-E46-2018 participaron como oferentes Birmex vy el
Instituto Bioclon por separado, ofertando para la partida ndmero 13 el faboterdpico anti
viperino, y esta Coordinaciéon determing, en mi Oficio numero 2165 fechado el dia 29 de
noviembre de 2018, que ambas cumplian.la evaluacion técnica correspondiente. (Anexo)

» Posterior al dictamen del procedimiento licitatorio por parte de ila Coordinacién de
Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios, ésta fallé a favor de Birmex y formalizé
los compromisos con este Instituto, en el contrato identificado como u180288.

* Los cuadros de distribucién incluidos en el contrato en comento, reflejan la necesidad de
este instituto para el uso del faboterapico, siendo estratégicamente programado para que

las Delegaciones cuenten con el insumo, previo al inicio del periodo de maximo uso del

bioldgico. &
De lo anterior, esta Coordinacidn no tiene objecién de recibir uno u otro insumo, toda vez que
ambas cumplieron técnicamente con 10s -rubros especificados en la evaluaciéon técnica
correspondiente. La Coordinacion de Control de Abasto, en su carcter de Administrador de
Contrato, en el caso de no existir impedimento legal, deberd hacer las diligencias
administrativas correspondientes, para que los almacenes delegacionales, reciban de
conformidad el bioldgico, sin menoscabo del marco normativo. ‘ X

Hago propicia la ocasién para enviarle un cordial saludo.

Dr. Manu

ervantes Ocampo HEL
Titulard Ll

Coordinacién

Ry 2
o
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DIRECCION DE PRESTACIONES MEDICAS
GOBIERNODE l :@ﬂ Unidad de Atencién Primaria a la Salud

MEXICO VS Coordinacion de Atencion Integral a la Salud
en el Primer Nivel

Con copia:

o Dr. Arturo Viniegra Osorio. Titular de la Unidad de Atencion Primaria a la Salud.
o Ing. Gabriel Barreto Olmos. Titular de la Coordinacion Técnica de Planeacion.
e Lic. Ana Laura Montes de Oca Chorefio. Titular de la Division de Bienes Terapéuticos.
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SALUD | BIRMEX

. . LARORAYONICY DE HIOLOGICOE
SECRETAR[A DE SALUD ¥ REACTIVOS DE MEXICD, $.A DE ¢V

ATENTAMENTE

GUTIERREZ ALVAREZ
NERAL ADJUNTA DE COMERCIALIZACION

c.c.p. - Dr. Victor Hugo Borja Aburto. - Titular de la Unidad de Atencién Primaria a la Salud
- Mtro, Carlos Rello Lara. - Director General en Birmex
- Ing. Gabriel Barreto Olmos. - Titular de la Coordinacién Técnica de Control del Abasto IMSS
- Dr. Manuel Cervantes Ocampo. - Tituiar de ia Coordinacion de Atenclén integral de la Salud en el Primer Nivei
- Dra. Gisela J. Lara Saldanfa. - Titular de la Unidad IMSS Bienestar
- Dr. Francisco Qrtiz Garcia. - Jefe Depto. de Vigilancia Epidemiolégica y Contral de Enfermedades IMS5
- Dr. Leopoldo Garcia Velasco. - Jefe del Area de Inmunoprevenibles y Semanas Nacionales de Salud IMSS
- Lic. Teodoro Vargas Aburto. - Director General Adjunto de Administracién y Finanzas de Birmex
- Lic, José Ignacio Koch Andrade. - Director de Ventas Sector Piblico de Birmex

.

ABS DEL CALLEELID DI Steh

Calle Gustavo E. Campa 54, Col. Guadalupe [nn, Alcaldia Alvaro Obregén, C.P. 01020, Ciudad de México.
www.birmex.gob.mx L (55) 5422.2840
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DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADQ’  CIONES E INFRAESTRUCTURA

COORDINACION. 2F ADQUISICION DY BIENES Y

CONTRATACION DE SERVICIOS

COORPINACION TECNICA DE BIENES Y SERVICIOS Im
D1VISION DE BIENES TERAPEUTICOS

MEXICO

GOBIERNG 18 LA REPUBLICA

DISERADA Y DADO QUF 1A VACUNA CONTRA 1A INFLUENZA ADQUHSICIONES, ARRENDAMIENTOS ¥ SERVICIOS DEL INSTITUTO
ESTACIONAL SERA SOLO DE APLICACION PARA LA TEMPORADA | MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL EMITIDOS EL 14 DE DSCIEMBRE DE
INVERNAL 2019-2020 PARA QUE ESTA SIENDO FABRICADA, | 2017 Y APROBADOS POR EL H. CONSEID TFCNICO EN ACUERDO,
SOLICHTAMOS A ESTA CONVOCANTE QUE ACEPTF BIENES OON | CLAVE INSTITUCIONAL 1000-001-014; NUMERA! 5.5.3.% INCISO D}
UNA CADUCIDAD DL $ASTA 6 MFSES SIN CARTA COMPROMISO | LA CADUCIDAD MINIMIA DE VACUNAS SIETE MFSFS Y EN SU CASO,
DE CANJE. YA QUF PARA LA PROXIMA TEMPORADA INVERNAL, | "LOS PROVEEDORES PODRAN ENTREGAR BIENES CON UNA
SFRA UNA VACUNA DIFERENTE. CADUCIDAD MINIMA HASTA DE 9 MESES, SIEMPRE ¥ CUANDO
ENTREGUEN UNA CARTA COMPROMISO, EN |A CUAL SE
OBLIGUEN A CAMSEAR, DENTRO DEf. P{AZO ESTABLECIDO EN LA
CONVOCATORIS, iNVITACKIN O COTIZACION, SIN COSTD ALGUND
PARA EL IMSS, AQUELLOS BIENES QUE NO SEAN CONSUMIDOS
DENTRO DE SU VIDA UTH ~

T | T ANEXO3 | DADD QUE 1A PRODUCCIGN DE LA VACUNA CGNTRA LA | ATENDIENDO A 1A MODALIGAD DF CONTRATAGAN To5 BIENES | TECNICA/REQ | -
TERMINOS ¥ INFLUENZA ESIACIONAL COMIENZA EN EL PRIMER } SERAN REQUERIDOS MEDIANTE 1A EMISION DE GRDENES DE | UIRENTE o £
. CONDICIONES CUATRIMESTRE DE CADA ARD, CON LA INDICACION DL CLPAS | REPOSICION, PEDIDO, ORDEN DE SUMINISTRO O DOCUMENTO A d // !
9.1PIAZOYLUGAR [PARA PRODUCIR ANTIGENO Y DADA IA FECHA DE | 7RAVFS DEL CUAL [A DEPENDINCIA O ENTIDAD REQUIRENTE s //
DF ENTREGA CONFIRMACION DEL REQUERIMIENTO POR PARTE Dt | NOTITIQUE LA SOLICITUD DE BICNES, TENDRA UN PERIGDO DE s
INSTITUTO, SOLICTO A LA CONVOCANTE CONSIDFRF POR | VIGENCIA DF 15 {QUINCE} DIAS NATURALES COMO LNTREGA Vs
TIEMPOS DE FABRICACION Y [IBERACION LA SIGUIENTE | OPORTUNA MAS UN MAXIMO DF 4 {CUATRO) DIAS NATURALES DF .
PROPUESTA DE CALENDARID DE EthGA ATRASO CON A APUCACION DE LA PINA CONVENCIONAL
; T T . ' CORRESPONDIENTE.
wssordmrm 3,450,060 s,soq,mo l,!?ﬁm D,BJS.M
o by i Bl NO OBSTANTE EN EI ANEXO DENOMINADO “CALENDARIOS DL
PEMEX o Wow  mme 5696 ENTREGAS” SE VISUA!IZAN LAS FECHIAS Y CANTIDADES MAXIMAS
SEDENA 40,000 A0 BED s ESTIMADAS DE ENFRFGA PARA LOS PARTICIPANTES QUF LOS
SFRIAR 50 300 1,000 INTEGRAN.
INER 54 S0 w
£ o S N— ] PARA LOS PARTICIPANTES QUE NO SE INDIQUEN SE REALIZARAN
ot S DE ACUERDO A LA CANTIDAD INDICADA EN LA ORDEN DE |
REPOSICIGN, PEDIDO, ORDEN DE SUMINISTRC O DOCUMENTD, A /
: TRAVES DEL CUAL FI PARTICIPANTE NOTIFIQUE LA SOLICITUD DE ;
i BIFNES, LAS CUALES PODRAN SER SOUICITADAS DURANTE LA E
VIGENCIA DEL CONTRATO, CONFORME A LAS NECESIDADES DL .,,’J
CADA INSTITUCION, !
T T Tin T T amexoz CALENDARIOS DE ENTRFGA IMSS PARTIDA 7 CLAVE 3847, SE | ATENDICNDO A 1A MODALIDAD BF CONTRATACION LOS BIENES | TECNICA/RECY
TERMINDS Y SOLCITA A ESA CONVOCANTE MOFIFICAR LA ENTREGA DE LOS | SERAN REQUERIDOS MEDIANTE (A EMISION DE ORDENES DE | LIRFNTE
CONDICIONES BIENES PROGRAMADA PARA EL MES DE MAYO AL MES DE |REPOSICION, PEDIDO, ORDEN DE SUMINISTRD O DOCUMENTO A o .
S.1PLA7OY LUGAR | JUNIO PARA EL REGIMEN ORDINARIO Y DE JUNIO A SULIO PARA | TRAVES DEL CUAL LA DEPLNDENCIA O ENTIDAD REQUIRFNTE
_ _ _ | _ DEENTREGA | fLREGIMEN PROSPERA L B ) NOTIFIQUE LA SOLICITUD DE BIENES, TENDRA UN PERIODO DE| L
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WA







MEXICO

GOBIERNG DE LA REFUBLICA

M

EN CUMPLIMIENTO A 1A NORMA NOM-053-5SA1 2015 ¥ TODA
VEZ QUE 1A CODRRINACION DE CONTROL TECMICO DE
INSUMOS {COCTI) ES EL AREA FN EL INSTITUTO RESPONSABLE
DE VIGHAR LA CANTIDAD DF LOS INSUMOS, EN APEGO A
BUENAS PRACTICAS DE FABRICACIOM DE MEDICAMENTOS
NUMERAL 10.5.9.5 EN MATERIA DE ESTABILDAD SO1ICTTAMOS
} A 1A CONVOCANTF NOS PERMITA ENTRCGAR LAS TABLAS DE
TERMO ESTABILIDAD CON 1A CONCLUSION DF LA
TEMPERATURA MAXIMA Y MINIMA DF LOS PRODUCTOS
BIOLOGICOS A SUMINISTRARSE UNICAMENTE EN LA COCT), YA
QUL DE LO CONTRARIO, SE ESTARIA DEIANDO AL ARBITRIO DE
CADA DELEGACION INFORMACION Y TOMA DE DECISIONFS
QUE, EN CASO DE UN ACCIDENTE O DESVIACION PUDIERA
IMPACTAR LA CAUDAD DEL PRODUCTO Y LA SEGURIDAD AMTE
- . 1A DERECHOHABIENCIA, . —

T CONVOCATORIA | REFERENTE AL DOCUMENTO RELATIVO AL CUMPLIMIENTO DE
4.2 INCISO B) NORMAS, SE SOLICITA A LA CONVOCANTE ACLARE SI BASTARIA
CON UN ESCRITO DE CUMPIIMIENTO DE LAS MORMAS AM[
INDICADAS. ¥ S DICHO ESCRITO DESERA SER EMITIDG POR El
LICITANTE Q POR Ft FABRICAN] E DEL BIEN.

ANEXO 3 TERMINOS
¥ CONDICIONES
9.2 CONDICIONES DE
ENTREGA

&I

UNIDAD DEADQL .CIONES E INFRAESTRUCTURA
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES ¥

COOEDRINA

| VIGENCIA DE 15 {QUINCE) DIAS NATURALES ENTREGA

T "CCION DE ADMINISTRACION

CONTRATACION DE SERVICIOS
OION TECMICA DE BIENES Y SERVICIOS
DIvISION DE BIENES TERAPEUTICOS

OPORTUNA MAS UN MAXIMO DE 4 CUATRO) DIAS NATURALES DE
ATRASO COM LA APLICACION DE iA PENA CONVENCIONAL

CORRESPONMIENTE.

NO OBSTANTE EN Kl ANEXO DENOMINADO “CALENDARIOS DE
EMTREGAS” SE VISUALIZAN LAS FECHAS Y CANTIDADES MAXIMAS
ESTIMADAS DF FNTREGA PARA 1OS PARTICIPANTES QUE LOS
INTEGRAN.

PARA 10S PARTICIPANTES GUE NO Sk INDIQUEN SE REALIZARAN
DE ACUFROO A Lf CANTIDAD IMDICADA £N LA ORDEN DE
REPOSICION, PEDIDC, ORDEN DE SUMINISTRG O DOCUMENTO, A
THRAVES DEL. CUAL £l PARY {CIPANTE NOBIFIQUE A SOLICTUD DE
BIENES, LAS CUALES PODRAN SER SOLCITADAS DURANTE 1A
VIGENCIA DEL CONTRATO, CONFORME A LAS NECESIDADES DE
CADA INSTITUCION.

COMO SE INDICA [N EL ANEXO TERMINOS Y CONDICIONES SE
DFBERAN ENTREGAF TABLAS DE TERMO ESTABILIDAD CON LA
CONCLUSION DF LA TEMPERATURA MAXIMA Y MINIMA,
ADICIONAL A QUE FN LA ENTREGA EM CADA PUNTO DE ENTREGA,

£L PROVEEDOR DEBERA GARANTIZAR [A CONSERVACION DE LA
RED FRIA DENTRO DEL INTERVALO DE TEMPERATURA
ESTABLECIDO, ENIRE +2°C A +8°C, DE TAL MANERA QUF NO Sk
ALTEREN SUS CARACIERISTICAS FISICOQUIMICAS, BIOLOGICAS Y
MICROBIOLOGICAS DURANTE LA  TRANSPCRIACION,
DISTRIBUCION Y ALMACENAMIENTO, MEDIANTE MONITORES
ELECTRONICOS QUE PERMHAN UN REPORTE GRAFICO, DESDE EL
PUNTO INICIAL DF | A DISTRIBUCION BASTA SU DESTIND FINAL

SE INTEGRA COMG ACLARACION GENERAL FORMATD DE
CUMPLIMIENTO DE NORMAS, CON EL QUE SF PODRA DAR
CUMPLIMIENTO A DICHO NUMERAL

CICHA, CARTA, DEBERA SER PRESENTADA POR EL LICITAMNIEL
RESPECTO A LOS BIENES QUE OFERTA

B
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GOBIERNO DE X UNIDAD DEL PROGRAMA IMSS-BIENESTAR
, ) . =STA
MEXICO g#

Ciudag/de México, a 25 de febrero de 2019
’f
OF M° 59- 54-81-61-0730/0890

I/ic. José Ignacio Koch Andrade
Adirector/tie Ventas Sector Publico y
/ Representante Legal de Birmex
/ Presghte

En atencién a su oficio DVSP-035/2019 del 19 de febrero pasado, en el que propone una

racalendarizacién de las entregas de la Clave 3849 Faboterapico Antiviperino del Contrato
U180288 de IMSS-BIENESTAR, le informo que no es posible modificar el calendario
establecido en el evento de Licitacién Publica Internacional Bajo ia Cobertura de |os
Tratados de Libre Comercio LA-050GYR047-E46-2018, en el que dicha clave le fue
adjudicada a la empresa BIRMEX que Usted representa, toda vez que en su propuesta
refiere que cumple con los requerimientos seclicitados.

El calendario con las cantidades proyectadas por-el Programa IMSS-BIENESTAR, gue en su
oportunidad se entrego para la adjudicacién, responde a las necesidades clinicas vy
epidemiolégicas, siendo la primera entrega la mas voluminosa requerida al inicie de! afio,
para ser ubicada en ias unidades médicas donde habituaimente se presentan casos de
intoxicacién par mordedura de vibora al inicio de la Temporada de Calor, y la segunda
enltrega, menos voluminosa, ests destinada a atender los casos que se presentan durante
el segundo semestre del afio,

Por otro lado y desde el punto de vista administrativo, ¥ cOmo se menciona en su escrito,
en la junta de aclaraciones se establecis |la modalidad de contratacién de los bienes; asi
como en el anexo denominado “calendarios de entregas, fechas y cantidades maximas
para los participantes que los integran”; y que se obligan a entregar al minimo solicitado en
cada uno de los conceptos establecidos en el anexo de requerimiento.

Por lo anterior, reitero la necesidad de que se cumpla con lo establecido en |a adjudicacion
Yy c.ontrato respectivo; asi como a las sanciones correspondientes por incumplimiento.

Le envio un cordial saludo.

Atentamente

wke Sl
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Sisterna Integral de Informacién de Proteceién Contra Riesgos Sanitarios

SANITARIOS

5 g, o g o 2o % CENTRO INTEGRAL DE SERVICIOS
Lefenrs Ml =
s p g"” Comprobante de Tramite

COMISION FEDERAL PARA LA
PROTECCION CONTRA RIESGOS

Pagina 1 de 1

————

Us0 EXCLUSIVO COFEPRIS

Tipo de Tramite: 015
Homoclave del

e L S

RMATO DE €( i5~05

Tramite: COFEPRIS-05-015-4

PERMISO PARA VENTA ©
Subtipo: DISTRIBUCION DE PRODUCTOS

RESPONSABLE SANITARIO :

15/10/2G18 BIOLOGICOS Y HEMODERIVADOS
idag: B+ PRODUCTOS BIOLOGICOS Y

| 11:44 hrs. Modalidad: | MODERIVADOS B
Jh::: r_—“" = : o ovaceen,, e
JIRF.C.OCURP. "LBR 990311Q2g: <~ ~ T T T f
| LABORATORIOS.DE BIOLOGICOS ¥ REACTIVOS DB

NOMBRE O RAZON SOCIAL; MEXICO, SA. DECiMys: 2 oo - - ]

DOMICILIO: ,_AVEN@:DA MARIANO\ESCOBEDO NO. 20

REPRESENTANTE LEGAL O i

NUMERG DE INGRESO DE T
REFERENCIA : . P
OTROS: ANEXA FORMATO DE AUTOMUESTREO; PAGD |
ANEXOS: ORIGINAL: DOC ANEXA (INCLUYE ENVASE DE
| . lPRODUCTO ) - .
LLAVE DE PAGO- ‘ T T
£n caso de-adjuntar comprobants do pago} _
de rlerachos, se acepta a veserva de vealizan|
51 validaién ] =
REGISTRO SANITARIO: ‘][ ]

et ey e e—

MODO DE INGRESO Y ENTREGﬂl CENTRO INTEGRAL DE SERVICIOS VENTANILLA

seleccione “Consuita de
Telefénica al nGmero: 01 800 033 5050,

de tramite original en el Centro Integral de Servicios

Para obtener informacidn sobre la 'B'fsponibilidad de sus tramites usted podré consultarnos en nuestra
pagina "“www.gob.mxlcofepris™ en Liyas de Interés haga click en Centro Integral de Servicios ¥
Resoluciones Disponibies” o bien comunicarse al

Si-la resolucion de su tramite se encuentra disponible podré recogerla contra entrega de este comprobante
» donde permaneceran disponibles durante 30 dias
naiurales y sole seré entregada al representante legal, responsable sanitario o
notificadas ante ésta Gomision Federal previa presentacion de identificacién oficial.

personas autorizadas

12 Ya tienes tu RUPA?, sNo?, jVen y tramitala con nosotros!

SE CANCELA INFORMACION
CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, NO. DE
TRAMITE, LLAVE DE PAGO, POR
CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL
PATRIMONIO DE LA PERSONA MORAL,
DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO
EN LOS ARTICULOS 113 FRACCION III
Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA
INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-
mayo-2016

ANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICA(S)
f:[?ENTIFICABLE(S) TALES COMO; NOMBRE, POR CONSIDERARSE
INFROMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA
DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS
ARTICULOS 113 FRACCION I'Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE

;o TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-

mayo-2016



jorge.calderonp
Cuadro de texto
SE  CANCELA  INFORMACIÓN CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, NO. DE TRÁMITE, LLAVE DE PAGO, POR CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL PATRIMONIO DE LA PERSONA MORAL, DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

jorge.calderonp
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FÍSICA(S) INDENTIFICABLE(S) TALES COMO; NOMBRE, POR CONSIDERARSE INFROMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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T Comprobante de Tramite
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Tipe de Tréfnite: B15

_ Hornociave del Tramite: COFEPRIS-05-015-A

TS et ottt trbrord

PERMYSO PARA VENTA O DISTRIBUCION DE
Subtipe: PRODUCTOS BIOLOGICDS Y
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: . PRODUCYOS BIOLOGICOS
11118 frs. Madalidad: v ADOa 0S¥
- v,._.ﬂ T T
RF.C.O CURP. LER 990311029
NOMBRE O RAZON SOCIAL: llén‘?ORAToa;og DE BYOLOGYCOS Y REACTIVOS DE MEXICO, S.A. DE
ROMIGILIO; 'ﬂENIDA MARIANO ESCOBEDO NOQ, 20 ]
REPRESENTANTE LEGAL O
RESFONSABLE SANFARIO :
[NUMERO DE INGRESO DE REFERENCIA -] e
ANEX0S: __lINUM. ETIQ.: 2 OTROS: DOCUMENTOS EN 1 BLOQUE |
S —————.

LLAVE DE PAGO: ~

]

En cago de adjuntar gemprobante de page de derechos,

st acaptd a reserva de raalizar su viditlacidn : -
REGISTRO SANITARIO: - ooy T
MODO DE INGRESO Y ENTREGA: CENTRG INTEGRAL DE SERVICIOS VENTANILLA

et = = == ~ e —————
iPara obtensr informacion  sobre  Ia disponibllidesd de sus trAmites usted podra consultarnos en

Bisponibles™ o'bien comunicarse &l Gentro de Atencion Telefanica al nimero: 09 800 033 505D,

w”, o . ! ; nuesira  pagina
v .gob.mxicofepris™ en Ligas de Interds haga click en Centro Integral de Servicios y seleccione “"Consulip de Resotucionss

£i ia resolucion de-su tra'_mlte se encuentra disponiple podrd recogerla contra entrega diz este comprobante de trdmite onginal en af
Gentro Integral.de Servicios, donde permanecersn disponibles-durznie 30 dias naturales'y solo seré entregada al representante legal,
respoagable sanitario o pergonas autarlzadas jiotificadas anta ésta Comisién Federal previa presentaclan de Identificacion oficia:.

E,Ya tienes (i RUPA?, jNo?, Van y tramitala con nosotras!

YA om——re

PRI

SE CANCELA INFORMACION CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, NO. DE TRAMITE,
LLAVE DE PAGO, POR CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL PATRIMONIO DE
LA PERSONA MORAL, DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS
ARTICULOS 113 FRACCION III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA
Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICA(S)
INDENTIFICABLE(S) TALES COMO; NOMBRE, POR CONSIDERARSE
INFROMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA .
MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 = \!» O ,q v VA
FRACCION I'Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA )
INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

O D CONTRATL:

hup://siiprisol.uofcp,ris.gob.mx:s'l/jspftramitclc

06/027201y


jorge.calderonp
Cuadro de texto
SE  CANCELA  INFORMACIÓN CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, NO. DE TRÁMITE, LLAVE DE PAGO, POR CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL PATRIMONIO DE LA PERSONA MORAL, DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

jorge.calderonp
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FÍSICA(S) INDENTIFICABLE(S) TALES COMO; NOMBRE, POR CONSIDERARSE INFROMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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jorge.calderonp
Cuadro de texto
SE  CANCELA  INFORMACIÓN CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, NO. DE TRÁMITE, LLAVE DE PAGO, POR CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL PATRIMONIO DE LA PERSONA MORAL, DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

jorge.calderonp
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FÍSICA(S) INDENTIFICABLE(S) TALES COMO; NOMBRE, POR CONSIDERARSE INFROMACIÓN CUYA DIFUSIÓN PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTÍCULOS 113 FRACCIÓN I Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACIÓN PÚBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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GOB}ERNO DE

MEXICO

- DIRECCION DE ADMINISTRACION
:\lg' Unidad de Administracién

IMSS Coordinacién de Control de Abasto
Coordinacién Técnica de Planeacion
Of N° 095384671810/201900] 39 5 Ciudad de México, a 09 de abril de 2019,

C. José ignacio Koch Andrade y/o
Representante Legal de Ia Empresa

Laboratotios de Biolégicos ¥ Reactivos de México, S.A.de CV.
Presente.

En respuesta a su escrito de fecha 28 de marzo del presente afo, ingresado en el Institute el 29 del mismao

maes y afio, mediante el cual solicita la Inclusién del Registro Sanitario 129M84 SSA, para la clave 020 000 3849
00 00, para atender el requerimiento del ejercicio 2019,

Al respecto, mediante anélisis de las obligaciones contractuales por esta Coordinacién Técnica se desprende
el siguiente cuadro:

Al respecto, se procedié a la verificacién del nivel de cumplimiento mensual de ia clave de la que se solicita
inclusién, desprendiéndose un cumplimiento por los siguientes porcentajes:

020 000 3843 00 00 | 100.00% 100.00%

|

Sumado a lo anterior se tiene que de la convocatoria, términos y condiciones y junta de aclaraciones del
procedimiento de Licitacion Pablica Internacional Bajo la Cobertura de los Tratados de Libre Comercio
Electrénica numero LA-O50GYRO47-E46-201, se desprenden que no fue considerado el supuesto de Inclusidon

Sin otro particular, aprovecho la ocasién para enviarle un cordial saludo.
ATENTAMENTE

Olmos

- Mtra. Claudia Edith Sudrez Ojeda.- Titular de Ia Coordinacién de Control de Abasto y Encargada de la Unidad de Administracin *)
-'E -Lic, Ana Laura Montes de Oca Chorefio.- Titular de la Divisién de Planeacion de Bienes Terapéuticos. [*
] ,
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MEXICO

GOBIERNO DE LA REPUBLICA

DISENADA Y DADO QUE 1A VACUNA CONTRA 1A INFLUENZA
ESTACIONAL SERA SOLO DE APLICACION PARA LA TEMPORADA
INVERNAL 2019-2020 PARA QUE ESTA SIENDO FABRICADA, .
SOLICITAMOS A ESTA CONVOCANTE QUE ACEFTE BIENES CON
UNA CADUCIDAD DE HASTA 6 MESES SIN CARTA COMPROMISO
DE CANJE. YA QUF PARA LA PROXIMA TEMPORADA INVERNAL,
SERA UNA VACUNA DIFERENTE.

s

UNIDAD DE ADQUIS: =iONES E INFRAESTRUCTURA
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y

COORDINACION TECNICA DE BIENES Y SERVICIOS

DIr  1ON DE ADMINISTRACION

CONTRATACION DE SERVICIOS

D1vISION DE BIENES TERAPEUTICOS

ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL INSTITUTO
MEXICANO DEL SEGURD SOCIAL EMITIDOS EL 14 DE DICIEMBRE DE
2017 ¥ APROBADOS POR EL H. CONSEJQ TECNICO EN ACUERDO,
CLAVE INSTITUCIGNAL 1000-001-014; NUMERAL 5.5.3.1 INCISO D)
LA CABUCIDAD MINIMA DE VACUNAS SIETE MESES Y EN SU CASO,
“LOS PROVEEDORES PODRAN ENTREGAR BIENES CON UNA
CADUCIDAD MINIMA HASTA DE 9 MESES, SIEMPRE ¥ CUANDO
ENTREGUEN UNA CARTA COMPROMISO, EN LA CUAL SE
OBLIGUEN A CANJEAR, DENTRO DEL PLAZO ESTABLECIDO EN LA
TONVOCATORIA, INVITACION O COTIZACION, SIN COSTO ALGUNO

PARA EL IMSS, AQUELLOS BIENES QUE NO SEAN COMSUMIDOS |-
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DENTRO DE SU VIDA UTIL*
10 10 ANEXO 3 DADO QUE LA PRODUCCION DE LA VACUNA CONTRA LA | ATENDIENDO A LA MODALIDAD DE CONTRATACION LOS5 BIENES | TECNICA/REQ
TERMINOS Y INFLUENZA ESTACIONAL COMIENZA EN EL_ PRIMER | SERAN REQUERIDOS MEDIANTE LA EMISION DE GROENES DE | UIRENTE
CONDICIONES CUATRIMESTRE DE CADA ARD, CON LA INDICACION DE CEPAS | REPOSICION, PEDIDO, ORDEN DE SUMINISTRO O DOCUMENTO A | /
9.1PIAZOY LUGAR |PARA PRODUCIR ANTIGENO Y DADA LA FECHA DE TRAVES DEL CUAL |A DEPENDENCIA O ENTIDAD REQUIRENTE / /
DE ENTREGA CONFIRMACION DEL REQUERIMIENTO-. POR: PARTE DEL | NOTIFIQUE LA SOLICITUD DE BIENES, TENDRA UN PERIODO DE
INSTITUTO, SOLICITO A LA CONVOCANTE CONSIDERE POR [ VIGENCIA DE 15 {QUINCE) DIAS NATURALES COMO ENTREGA
TIEMPOS DE FABRICACION Y- LIBERACION LA SIGUIENTE [ OPORTUNA MAS UN MAXIMO DE 4 {CUATRD) DIAS NATURALES DE .
S PROPLESTA DE CALENDARIO DE ENTREGA: ’ ATRASD CON LA APLUCACION DE LA PENA CONVENCIONAL
- IS HEE s _,‘ 1531} DRI N T T B S .5 i (I "::',' CORRESPONDI*ENTE-
IMSS Ordinarin 3,450,000 5,500,000 1925600 10,875,000
M55 P 900,000 1,480,000 510,100 2,310,100 .
m“‘“’"’ Sen Mo W l’:;:'m NO OBSTANTE EM EL ANEXO DENOMINADO “CALENDARIOS DE /
punget e wom 260 169180 ENTREGAS” SE VISUALIZAN LAS FECHAS Y CANTIDADES MAXIMAS
SEDENA 50,00 0 560 150000 ESTIMADAS DE ENTREGA PARA LOS PARTICIPANTES QUE LOS
SEMAR 0 500 1,000 INTEGRAN. ’
1NER 50 50 100
ils L) Pr 250 DARA LOS PARTICIPANTES QUE NO SE INDIQUEN SE REALIZARAN
CERNTT N o DE ACUERDO A LA CANTIDAD INDICADA EN LA ORDEN DE
REPOSICION, PEDIDO, CRDEN DE SUMINISTRO O DOCUMENTO, A
TRAVES DEL CUAL EL PARTICIPANTE NOTIFIQUE tA SOLICITUD DE
3IENES, LAS CUALES PODRAN SER SOLICITADAS DURANTE LA
VIGENCIA DEL CONTRATO, CONFORME A LAS NECESIDADES DE
CADA INSTITUCION.
11 ANEXO 3 CALENDARIOS DE ENTREGA IMSS PARTIDA 7 CLAVE 3847. SE [ ATENDIENDO A (A MODALIDAD DE CONTRATACION LOS BIENES | TECNICA/REQ
TERMINOS Y SOLCITA A ESA CONVOCANTE MOFIFICAR LA ENTREGA DE LOS | SERAN REQUERIDOS MEDIANTE 1A EMISION DE ORDENES DE | UIRENTE
. . .- CONDICIONES BIENES PROGRAMADA PARA EL MES DE MAYO. AL MES DE | REPOSICION, PEDIDO, ORDEN DE SUMINISTRO 3 DOCUMENTO A U
0.1 PLAZO Y LUGAR | JUNID PARA EL REGIMEN ORDINARIO Y DE JUNIO A JULID PARA TRAVES DEL CUAL A DEPENDENCIA O ENTIDAD REQUIRENTE
[ DE ENTREGA EL REGIMEN PROSPERA NOTIFIQUE LA SOLICITUD DE BIENES, TENDRA UN PER[ODO DE if
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UNIDAD DEL PROGRAMA IMSS-BIEN ESTAR
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Ciudacy”éle México, a 25 de febrero de 2019
s

Of I 59- 54-81-61-0730/0890

Lic. José Ignacio Koch Andrade
Directorde Ventas Sector Publico Y

/ Represéntante Legai de Birmex
Presente

i

/f Eff atencidn a su oficio DVSP-035/2019 del 19 de febrero pasado, en el que propone una

racalendarizacion de las entregas de fa Clave 3849 Faboterapico Antiviperino dei Contrato
/ 1180288 de IMSS-BIENESTAR, le informo que no es posible modificar el calendario
establecido en el evento de Licitacion Pdblica Internacional Bajo la Cobertura de los
Tratados de Libre Comercio LA-O50GYR0O47-E46-2018, en el que dicha clave le fue
adjudicada a la empresa BIRMEX que Usted representa, toda vez que en su propuesta
refiere que cumple con los requerimientos solicitados.

El calendario con las cantidades proyectadas por el Programa IMSS-BIENESTAR, que en su
oportunidad se entregé para la adjudicacién, responde a las necesidades clinicas y
epidemiolégicas, siendo la primera entrega la mas voluminosa requerida al inicio del afio,
para ser ubicada en las unidadés médicas donde habitualmente se presentan casos de
intoxicacidon peor mordedura de vibora al inicio de la Temporada de Calor, y la segunda

entrega, menos voluminosa, esta desti'nadara atender los casos que se presentan durante
el segundo semestre del afio. '

Por ‘otro lado y desde el punto de vista administrativo,’y como se menciona en su escrito,
en la junta de aclaraciones se establecié la modalidad*de contratacién de los bienes; asi
como en el anexo denominado “calendarios de entregas, fechas y cantidades maximas
para los participantes que los integran”; y que se obligan a entregar al minimo solicitado en
cada uno de los conceptos establecidos en el anexo de requerimiento.

Por lo anterior, reitero la necesidad de que se cumpla con lo establecido en la adjudicacion
y contrato respectivo; asi como a las sanciones correspondientes por incumplimiento.

Le envio un cordial saludo.

Atentamente

who JL A7

EMILIAND zaPaT4
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COMISION FEDERAL PARA LA
PROTECCION CONTRA RIESGOS
SANITARIOS
CENTRO INTEGRAL DE SERVICIOS
Comprobarnte de Tramite

SE CANCELA ——— —— 7] e ———
LNFORMACIO USO EXCLUSIVC COFEPRIS FORMATO DE COFEPRIS-05
L TAL COMO: Tipo de Trimite: 015
%':&3?7'? i Homeclave del COFEPRIS-05-015-A
g Trénnite; COFFPRIS-05-015-
CONSIDERAR PERMISO PARA VENTA O
INHERENTE _ Subtipo: DISTBIBUCION DE PRODUCTOS
PATRIMONIO 15/10/2018 BIOLOGICOS Y HEMODERIVADOS
DE LA ] i v WY 7
DELA . g o A PRODUCTOS BIOLOGICOS Y
11:44 hrs. Madalidad: | ;
CONFORMIDA i HEMODERIVADOS
DALO i — =
ESTABLECIDO | | RF.C.O.C.URP. LER 8903£1029 [ ————
ARTECULOS | o - ,ﬁ __(g b Lt
113 — . PR N R 3 T T S OV S T - :
FRACCIONTIL | [l ~paeime o b rdg SOCIAL: LABQRAT?R};QE&RE;BLQ}OGIQOS ,y JREACTIVOS DE
IEIYII?E?)EERLAAL ) ' T - ._[IMEXICO,;S.As BECIMyos BamLTpe s e es T
DE AN . o ] ; g
Transearen || DOMIGILIO: AVENIDA MARIANO|ESCOBEDO NO. 20
LA - — =~ ——— g
iwrormacts | {REPRESENTANTE LEGAL O
Norn™ | IRESPONSABLE SANITARIO: -
mayo-2016 NUMERO DE INGRESO DE L
REFERENCIA o e K e .
B OTROS: ANEXA FORMATO DE AUTOMUESTREO; PAGO
ANEXOS: ORIGINAL; DOC ANEXA (INCLUYE ENVASE DE
PRODUCTO )

LLAVE DE PAGO;

En caso de-adjuntar comprobante de pagdl :
de darechos, s¢:acepta a seserva 'de realizar]

su validacian .

I]REG:'STRQ: SANITARIO: | -

e

MODO DE INGRESO Y ENTREGA:|| cENTRO INTEG;AL DE SERVICIOS VENTANILLA

Para obtener informacion sobre 13 disponibilidad de sus tramites usted podté..consultaTnos en nuestra
pagina “www.gob.mx/cofepris” en Llgas de - Interés haga click en Centro Integral de Servicios ¥
seleccione "Consulta de Resolucionies. Disponibles” ¢ bien comunicarsé al Centro de Atencion
Teiefdnica a| namero: 01 800 033 5050, '
Si1a resolucion de su traimite se encuentra disponible podra recogeria contra entrega de este comprobante
de trémite original en el Centro Integral d¢ Servicios, donde permaneceran disponibles durante 30 djas
naturgles vy sole seréd eniregéda al representante legal, responsable sanitario o personas autorizadas
|notificadas ante ésta Corision Federal previa presentacién de identificacion oficial. -

=

¢Ya tlenes tu RUPA?, ;No?, {Ven y tramitala coli nosotios!

[l

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S)
FISICA(S) INDENTIFICABLE(S) TALES COMO; NOMBRE, POR
CONSIDERARSE INFROMACION CUYA DIFUSION PUEDE
AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA DE
CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS
113 FRACCION 1Y 118 DE LA LEY FEDERALDE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
D.O.F. 09-mavo-2016
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CONTRA RIESGOS SANITARIOS

CENTRO INTEGRAL DE SERVICIOS

Comprobante de Trémite

ipo de Tramite; 015

_ Homoclave del Trémite: COFEPRIS-05-015-A

COMISIGN FEDERAL PARA LA PROTECCIGIN

PERMISO PARA VENTA O
Subtipo: PRODUCTOS BIOLOGICOS Y
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FOCRMATO DE COFEPRIS-05

e = S S
US0 EXCLUSIVO COFERRIS'
l SRMALD DE COFEPRIS-05
T

DISTRIBUCIGN DE

23/04/2019 HEMODERIVADOS
10:30 brs; . Modahdad: { DR TURBOR o 0S¥
—;:z.‘u.aip,: LBR 990311Q2%
] NOMBRE 0 RAZON SOCIAL: LAVBORAT{')'RIﬁ BIOLOGICOS Y REACTIVOS DE MEXICO, S.A. DE
BOMICILIO; = :‘;ET\IIDA. MARIANO 5;:;;09 NO. 20

REPRESENTANTE LEGAL O
RESPONSABLE SANITARIO :

NUMERO DE INGRESG DE-REFERENCIA : e
ANEXOS: NUM. ETIQ.: 3 OTROS: ANEXA PAGO DE DERECHOS, 3 ETIQUETAS ¥
~ BLOQUE DE DOCUMENTACION

[[LAVE DE PAGO:

En ¢ass de adjimtar comprebante da.pago de derachos,

50.3C00ta 4 rosccva de vealizar su validagicn

REGISTRO SANITARIO:

b

=

[MODCI DEINGRESO'Y ENTREGA:

CENTRO INTEGRAL DE SERVICIOS: VENTANILLA

“wyyw.gob.rnx,',cgf_epri_s_-" én Ligas dé Interés hags click en Centro Integral tie. Servicios y seleccione
Dizponibles™ o bien comunicarse al Centro de Atencién. Telefénica al numero: 04 800:033.5050.

Si la resolucion de-su trémite' se ancuentra disponible podré recagera’ éontra entrega de €ste comprobante de tramite criginal .on.¢l

! 30 diag naturales y solo serd antregada aj representante legal,
te &sta Comisidn Federal.previa piesentacion ds identificagion oficial,
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[esponsable sanitario-o personas aulorizadas notificadas an

Para- obtener informacion _ sobre. la -disponibilidad de sus Waniites usied podid consuitam

‘] ]

0S e huestrs: paging
"Consuita-dé Resoluciones

&Ya tienes:ty RUPA?, sNo?, Ven y tramitala con hosotros!

FORMACION CONFIDENCIAL TAL COMO: QR, NO. DE TRAMITE,
fEAsIE“:)(éE;:Gg\: POR CONSIDERARSE QUE ES INHERENTE AL PATRIMONIO DE
LA PERSONA MORAL, DE CONFORMIDAD A LO ESTABLECIDO EN LOS
ARTICULOS 113 FRACCION III Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA
Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016
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SALUD | BIRMEX

REOG A FLTIOS DE o
LR T R e

¢

Ciudad de México, 28 de marzo de 2019
Oficio no. DVSP-088/2019

Asunto: Faboterapico Antiviperino

MTRA. CLAUDIA EDITH SUAREZ OJEDA

TITULAR DE LA COORDINACION DE CONTROL DEL ABASTO
INETITUTO MEXICANGO DEL SEGURO SOCIAL

HRESENTE

Estimada Mtra. Suarez:

Con el aprecio de mis saludos, en relacion al oficio No, 59-54-81-61-0730/0890 enviado a Birmex en respuesia a la
propuesta hecha al Instituto Mexicano del Seguro Social de recalendarizacion de las entregas de la clave 3849

Faboterdpico Antiviperino de los contratos derivados de |a licitacion Pdblica Internacional Bajo la Cobertura de
los Tratados de Libre Comercic LA-C50GYRO47-E46-2018.

En razon de la negativa dada en el oficio No. 59-54-81-61-0730/0890 a la solicitud de modificar calendarios de
entrega de la clave 3849, con el fin de dar cumplimiento al total de dosis amparadas et los contratos U180288 v
U180291 ¥y no provocar un desabasto que perjudique las necesidades clinicas y de urgencias en las Unidades
Médicas del Instituto, me permito solicitar a usted, tenga a bien considerar la inclusion de ia siguiente marca:

Producto Marca __-Fabricante ;, Registro Sanitario Distribuidor ___'l
Faboterdpico | . instituto Biocldn, i Laboratorios de Biolégicosy |
Polivalente Antiviperino | Antivipmyn SA de G- i '1?9M8455A Reactivos de México S.A. de C.V. f

Toda vez que el compromiso de Birmex es cumplir con las necesidades gue tenga proyectadas el IMSS para este
ejercicio 2019, por lo antes mencionado, Mg permito solicitar de su valioso apoyo para realizar la inclusion de esta
marcay asl, realizar las entregas de éste’bigldgico en las cantidades y fechas que el Instituto requiera,

Esperando verme favorecido con esta solicitud, sin otro particulay, ’le reitero mi mas atenta y

distinguida consideraqi,.r’m;? [:"TQ\ A [{ 3 T'\f 5%
/’/ > !q j’.’-’,;-’"‘ i-""'m JE !
L .Ah:"ﬂ\_‘ l‘ ’{. l [ b ‘-.! [
A@;“E“ENTAMENTE_/Q AU v gfk o A
/‘__ - S 3 &n ; . . ¥

/ I

7 T

_—HRECTOR DE YENTAS SECTOR PUBLICO
© Y REPRESENTANTE LEGAL

c.C.p. - Ing. Gabriel Barreto Olmos. - Titular de la Coordinacién Técnica de Control del Abasto IMSS
- Dr. Manuel Cervantes Ocampo. - Titular de la Coordinacion de Atencién Integral de la Salud en el Primer Nivel IMSS
- Dra. Gisela J. Lara Saldafa. - Titular de la Unidad (MSS Bienestar
- Dr. Francisco Ortiz Garcia, - Jefe Depto. de Vigilancia Epidemiolégica y Control de Enfermedades IMSS

- Dr. Leopoldo Garcla Velasco, - Jefe del Area de Inmunoprevenibies y Sernanas Nacionales de Salud IMSS
- Lic. Mercedes Roclo Gutidrrez Alvarez. - Directora Generaf Adjunta de Comercializaclén de Birrmex

- Lic. Teodoro Vargas Aburto, - Director General Adjunto de Administracién y Finanzas de Birmex

Calle Gustavo E. Carnpa 54, Col. Guadalupe Inn, Alcaldia Alvaro Obregdn, C.P. 01020, Cludad de México,
s birmex.gob.inx t: (558} 5457231340
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