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Contrato Abierto para la adquisicién de Bienes Terapéuticos de los Grupos 010 Medicamentos,
030 Formulas y 040 Estupefacientes y Psicotrépicos, relativos a Ia Compra Consolidada del
ejercicio fiscal 2019, que celebran, por una parte, el INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO
SOCIAL, que en lo sucesivo se denominaré “EL INSTITUTO”, representado en este acto por
» €N su caracter de Apoderada Legal, y por la otra

, S, ) V., @ quien en lo sucesivo se le
denominara “EL PROVEEDOR”, representada por ALONSO RAMIREZ SANCHEZ, en su

caracter de Representante Legal, y a quienes en forma conjunta se les denominara “LAS
PARTES”, al tenor de las Declaraciones y Clausulas siguientes:

DECLARACIONES
L- “EL INSTITUTO” declara, a través de su Apoderada Legal, que:

1.2.- Esté facultado para adquirir los bienes necesarios, en términos de la legislacion vigente,

para la consecucién de los fines para los que fue creado, de conformidad con el articulo 251,
fraccion IV y V de la Ley del Seguro Social.

.3.- La C. Maria Guadalupe Serrano Zarifiana, en su carécter de Titular de la Coordinacién
Técnica de Bienes y Servicios

Descentralizados bajo el folio nGmero 97-7-15122016-191807, de fecha 15 de diciembre de
2016 y manifiesta bajo protesta de decir verdad que las facultades que le fueron conferidas no

l.4.- La C. Marfa del Pilar Buerba Gémez, Titular de la Coordinacién de Controi de Abasto, 4rea
consolidadora, fungira como representante comun de los Administradores del Contrato y ser4 el
servidor publico de Ia Delegacion o Unidad Médica de Alta Especialidad que corresponda y que
Se encuentra detallado en el apartado denominado “Administradores de los Contratos”, mismo
que se integra en el Anexo 2 (dos) del presente contrato, el responsable de dar seguimiento y
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1.5.- Para el cumplimiento de sus funciones y la realizacion de sus actividades, requiere de la
Adquisicion de Bienes Terapéuticos de los Grupos 010 Medicamentos, 030 Formulas y 040
Estupefacientes y Psicotropicos, relativos a la Compra Consolidada del ejercicio fiscal 2019,
solicitado por la Coordinacion del Control de Abasto.

1.6.- Para cubrir las erogaciones que Se deriven del presente contrato, cuenta con los recursos
disponibles suficientes, no comprometidos, en la cuenta numero 21053001 de conformidad con
el Dictamen de Disponibilidad Presupuestal Previo con numero de folio 0000000002-2019,
emitido por la Titular de la Divisién de Control y Seguimiento al Gasto de Operacion de fecha 12
de septiembre de 2018.

Los recursos presupuestarios a ejercer con motivo del presente instrumento juridico, quedan
sujetos para fines de ejecucion y pago, a la disponibilidad presupuestaria con que cuente
“EL INSTITUTO?”, conforme al Presupuesto de Egresos de la Federaci6n para el ejercicio 2019,
que apruebe la H. Camara de Diputados del Congreso de 1a Union, sin responsabilidad alguna
para “EL INSTITUTO”. '

I.7.- Con fecha 11 de diciembre de 2018, la Coordinacion Técnica de Bienes y Servicios, a
través de la Division de Bienes Terapéuticos adjudico a “EL PROVEEDOR” mediante Acta de
Fallo del procedimiento de Licitacion Publica Internacional Bajo la Cobertura de los Tratados de
Libre Comercio Electronica numero LA-050GYR047-E45-2018, con fundamento en lo dispuesto
+ en el articulo 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y de conformidad
con los articulos 17 parrafo tercero, 25 segundo parrafo, 26 fraccién |, 26 Bis fraccion 1l, 26 Ter,
28 fraccion |, 29 y 47 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, 13 y demas correlativos de su Reglamento y demas disposiciones aplicables en la
materia.

1.8.- De conformidad con lo previsto en el articulo 81, fraccion IV del Reglamento de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en caso de discrepancia entre el
contenido en la convocatoria ¥ el presente instrumento juridico, prevalecera lo establecido en la
convocatoria y las juntas de aclaraciones respectivas.

1.9.- Sefala como domicilio para todos los efectos de este acto juridico, el ubicado en calle
Durango numero 291, piso 4°, Colonia Roma Norte, Demarcacion Territorial Cuauhtémoc,
Codigo Postal 06700, Ciudad de México.

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

II.1.- Es una persona moral constituida de conformidad con las leyes de los Estados Unidos
Mexicanos, segin consta en la Escritura Piblica numero 61,818 de fecha 06 de mayo de 2015,
pasada ante la fe del Licenciado Juan Carlos Villicafia Soto, Titular de la Notaria Publica
numero 85 del Estado de Mexico y de! Patrimonio inmobiliario Federal, e inscrita en el Instituto
de la Funcion Registral del Estado de México, bajo el folio mercantil electrénico numero
245987 . t
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I1.4.- Cuenta con los registros siguientes:

* Registro Federal de Contribuyentes nimero: DRE150506BI8.
* Registro Patronal ante “EL INSTITUTO” y EL. INFONAVIT nL'Jmero:_

IL.5.- Cuenta con el documento vigente expedido por el Servicio de Administracién Tributaria
(SAT), de opinién de cumplimiento de obligaciones fiscales en sentid

22 de diciembre de 2017, de conformidad con el articulo 32 D del Codigo Fiscal de la
Federacion, de los cuales presenta copia a “EL INSTITUTO” para efectos de la suscripcion de}

en la Ley del Seguro Social, Cuyas constancias correspondientes debidamente emitidas por
“EL INSTITUTO” exhibe para efectos de la suscripcién del presente instrumento juridico.

i.7.- Cuenta con el documento correspondients, vigente, expedido por “EL INSTITUTO” sobre
el cumplimiento de sus obligaciones fiscales en materia de seguridad social, conforme al
Acuerdo ACDO.SA1.HCT.101214I281.P.DIR dictado por el H. Consejo Técnico de “EL
INSTITUTO” en la sesién ordinaria celebrada el 10 de diciembre de 2014, publicado en el
Diario Oficial de la Federacién el 27 de febrero de 2015 Y su modifi

En caso de incumplimiento en sus obligaciones en materia de seguridad social, solicita se

apliquen los recursos derivados del presente contrato, contra los adeudos que, en su caso,
tuviera a favor de “EL INSTITUTO".
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I.8.- Cuenta con el documento correspondiente, vigente, expedido por el INFONAVIT en los
términos del Acuerdo del H. Consejo de Administracion del Instituto del Fondo Nacional de la
Vivienda para los Trabajadores por el que se emiten las Reglas para la obtencién de la
constancia de situacion fiscal en materia de aportaciones patronales y entero de descuentos,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de junio de 2017, de los cuales presenta
copia a “EL INSTITUTO” para efectos de la suscripcién del presente contrato.

11.9.- Manifiesta bajo protesta de decir verdad, no encontrarse en los supuestos de los articulos
50 y 60 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

En caso de que “EL PROVEEDOR?” se encuentre en los supuestos sefialados anteriormente, el
contrato sera nulo previa determinacion de la autoridad competente de conformidad con lo
establecido en el articulo 15 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

[1.10.- Conforme a lo previsto en los articulos 57 de la Ley de Adguisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y 107 de su Reglamento, “EL PROVEEDOR”, en caso de
auditorias, visitas 0 inspecciones que practique la Secretaria de la Funcion Publica y/o el
Organo interno de Control en “EL INSTITUTO”, debera proporcionar la informacién relativa al
presente contrato que en su momento se requiera.

II.11.- Relne las condiciones de organizacion, experiencia, personal capacitado y demas
recursos técnicos, humanos y econémicos necesarios, asi como con la capacidad legal
suficiente para cumplir con las obligaciones que contrae en el presente contrato.

I.12.- Para efectos legales ¥ de notificacion, sefiala como domicilio para oir y recibir toda clase
de notificaciones Y documentos que deriven del presente contrato, el ubicado
en Calle David Alfaro Siqueiros  lote 32, Colonia Santa Anita  Huiloac,
Apizaco, Tlaxcala, Cadigo Postal 90370, teléfono 2414176949,
correo electrénico: darma.rem@gmail.com.

Hechas las declaraciones anteriores, “LAS PARTES” convienen en otorgar el presenie
contrato, de conformidad con las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO DEL CONTRATO.- La adquisicion de Bienes Terapéuticos de los Grupos
010 Medicamentos, 030 Férmulas y 040 Estupefacientes y Psicotropicos, relativos a la Compra
Consolidada del ejercicio fiscal 2019, ajustandose estrictamente a los requerimientos,
cantidades y especificaciones de los mismos, detallados en los Anexos 1 (uno) y 2 (dos) del
presente contrato, asi como a las condiciones de la Convocatoria, Junta de Aclaraciones y Acta

de Fallo del procedimiento del cual deriva el presente contrato, disponibles para su consulta en

el Portal de Compras Gubernamentales CompraNet.

Péagina 4 de 22

1
'DIVISION DE CONTRATOS
NIVEL CENTRAL

“Este Instrumento Juridico fue glaborado de conformidad con los documentos
cormespondientes a! procedimiento de contratacion gue se sefiala’.




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECCION DE ADMINISTRACION v
UNIDAD DE ADQUISICIONES E INFRAESTRUCTURA CONTRATO NUMERO
COORDINACION DE ADQUISICIGN DE BIENES Y U180435
CONTRATACION DE SERVICIOS

COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

CUATROCIENTOS NOVEh-ITA PESOS 00/100 M.N.), la tasa aplicable correspondiente al

Impuesto al Valor Agregado (LV.A.) es 0%, de conformidad con los precios unitarios que se
indican en el Anexo 1 (uno) del presente contrato.

“LAS PARTES” convienen que el presente contrato se celebra bajo la modalidad de precios

fijos, de acuerdo con los precios unitarios pactados, por lo que el monto de los mismos no
cambiaré durante la vigencia del presente instrumento juridico

TERCERA.- FORMA Y CONDICIONES DE PAGO.- Sg efectuaran pagos progresivos a “EL
PROVEEDOR” una vez entregados los bienes, de conformidad con lo d ispuesto en los artic

51 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 93 d
Reglamento.

ulos
e su

El pago de los bienes sera realizado por las Delegaciones y Unidades Médicas de Alta
Especialidad (UMAE’s) de “EL INSTITUTO”, considerando los domicilios y horarios de atencién
senalados en los Anexos denominados “Lugares de Entrega y Pago del IMSS” y “Entrega
Hospitalaria IMSS”, segun corresponda, que se agregan como Anexo 2 (dos) al presente
contrato, una vez que los bienes hayan sido entregados, conforme a las érdenes de reposicion
Yy generado el alta en el Sistema de Abasto institucional (SAl), considerando o siguiente:

El pago se realizara en pesos mexicanos, en los plazos normados por la Direccién de Finanzas
en el “Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de documentos presentados para
tramite de pago y la constitucion, modificacion, cancelacion, operacién y control de fondos fijos”,
sin que éstos rebasen los 20 (veinte) dias naturales posteriores a aquel en que “EL
PROVEEDOR” presente en las &reas de trdmite de erogaciones comrespondientes, Ia

“EL PROVEEDOR” debers expedir sus CFDI, en el esquema de facturacion electrénica, con
las especificaciones normadas por el Servicio de Administracién Tributaria (SAT) a nombre del
Instituto Mexicano del Seguro Social, con Registro Federal de Confribuyentes IMS421231i45,

domicilio en Avenida Paseo de la Reforma numero 476, Colonia Jugrez, Cédigo Postal 06600,
Demarcacién Termritorial Cuauhtémoc, Ciudad de México.

l
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En su caso, “EL PROVEEDOR” para cada uno de los pagos que efectivamente reciba, de
acuerdo a esta clausula, debera de expedir a nombre de “EL INSTITUTO”, el “CFDI con
complemento para la recepcién de pagos’, también denominado “recibo electronico de pago”, el
cual elaborara dentro de los plazos establecidos por las disposiciones fiscales vigentes y lo
cargara en el portal de servicios a proveedores de la pagina de “EL INSTITUTO”.

Para la validaciéon de dichos comprobantes “EL PROVEEDOR?” debera cargar en internet, a
través del portal de servicios a proveedores de 1a pagina de “EL INSTITUTO” el archivo en
formato XML, la validez de los mismos sera detesminada durante la carga y anicamente los
comprobantes validos seran procedentes para pago.

El pago se realizara mediante transferencia electronica de fondos, a través del esquema
electrénico interbancario que “EL INSTITUTO” tiene en operacion; para tal efecto, “EL
PROVEEDOR? proporcionara con oportunidad su nimero de cuenta, CLABE, banco y sucursal,
a menos que “EL PROVEEDOR?” acredite en forma fehaciente la imposibilidad para ello.

El pago se depositara en la fecha programada, a través del esquema interbancario si la cuenta
bancaria de “EL PROVEEDOR?” esta contratada con BANORTE, BBVA BANCOMER, HSBC,
SCOTIABANK INVERLAT o0 a través del esquema interbancario via SPEI (Sistema de Pagos
Electrénicos Interbancarios), si la cuenta pertenece a un banco distinto a los antes
mencionados.

£] administrador del contrato sera quien dara la autorizacion para que la Direccién de Finanzas
proceda a su pago de acuerdo con lo normado en ol anexo "Cuentas Contables” del
“Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacion de documentos presentados para tramite
de pago Y la constitucion, modificacion, cancelacion, operacion y control de fondos fijos”.

En ningln caso se debera autorizar el pago de los bienes, si no se ha determinado, calculado y
notificado a “EL PROVEEDOR” las penas convencionales o deducciones pactadas en el
presente contrato, asi como su registro y validacion en el Sistema PRE! Millenium.

«EL PROVEEDOR” se obliga a no cancelar ante el SAT los CFDI a favor de “EL INSTITUTO”
previamente validados en el portal de servicios a proveedores, salvo justificacion 'y
comunicacién por parte del mismo al administrador del contrato para su autorizacién expresa,
debiendo éste informar a las 4reas de tramite de erogaciones de dicha justificacion y reposicion
del CFDI en su caso.

“EL PROVEEDOR?” debera entregar el CEDI a favor de “EL INSTITUTO” por el importe de la
aplicacion de la pena convencional por atraso.

Las Unidades Responsables del Gasto (URG) deberan registrar el contrato y su dictamen
presupuestal en el Sistema PRE| Millenium para el tramite de pago correspondiente.
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“EL PROVEEDOR”, durante Ia vigencia del presente contrato, se obliga a presentar a “EL
INSTITUTO”, junto con el CFDI respectivo la “Opinién de cumplimiento de obligaciones en
materia de seguridad social’, vigente y positiva, la cual puede ser consultada a través de Ia

pagina electrénica http:llwww.imss.gob.mx/tramiteslcumplimiento-obligaciones, en los términos
requeridos por “EL INSTITUTO”. '

Los bienes cuya recepcion no genere alta a través del SAI ni realice al PRE! Milenium de
manera electronica, deberan contener ia firma de recepcion y de autorizacién para el tramite de
pago de acuerdo a lo establecido en e “Procedimiento para Ia recepcion, glosa y aprobacién de
documentos presentados para tramite de pago y la constitucién, modificacion
operacion y control de fondos fijos” vigente.

Para que “EL PROVEEDOR” pueda celebrar un contrato de cesion de derechos de cobro,
debera notificario por escrito a “EL INSTITUTO” con un minimo de 5 dias naturales anteriores a
la fecha de pago Programada; el Administrador del Contrato 0, en su caso, el Titular de| Area
Requirente, debera entregar los documentos sustantivos de dicha cesién al grea responsable
de autorizar ésta, conforme aj ‘Procedimiento para la recepcion, glosa y aprobacién de

documentos presentados para tramite de pago y Ia constitucién, modificacisn, cancelacion,
operacion y control de fondos fijos™.

En caso de que “EL PROVEEDOR” presente su CFDI con errores o deficiencias, conforme a o
previsto en los articulos 89 y 90 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arendamientos y
Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO” dentro de los 3 (tres) dias hébiles siguientes a la
recepcién de la misma, indicara por escrito a “EL PROVEEDOR?” las deficiencias o errores que
debera corregir. El periodo que transcurra a partir de la enfrega del citado escrito y hasta que

“EL PROVEEDOR” presents las correcciones no se computard dentro del plazo estipulado
para el pago.

Los administradores dei contrato llevaran a cabo la valoracion de Ia procedencia del pago por
concepto de gastos no recuperables conforme a lo previsto en los articulos 101 y 102 del
Reglamento de Ia Ley de Adquisiciones, Arrendamientoq y Servicios del Sector Plblico, en
relacién con fos articulos 38, 46, 54 Bis y 55 Bis, segundo péarrafo Ley de Adquisiciones,
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Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, previa solicitud por escrito acompafiada de los
documentos siguientes:

» Copia de la identificacién oficial vigente con fotografia y fima de la persona que haya
realizado los tramites relacionados con el procedimiento de contratacion.

- El CFDI que reuna los requisitos de los articulos 29 y 29-A del CFF, 37 al 40 del RCFF y, en
su caso, la Resolucién de la Miscelanea Fiscal del Ejercicio que corresponda.

. La solicitud la realizara al Administrador del Contrato para la determinacién de la procedencia
del pago y, en su caso, elaborar el finiquito y remitirio para el pago respectivo a la Coordinacién
de Contabilidad y Tramite de Erogaciones, dependiente de la Direccién de Finanzas, o ante la
Jefatura de Servicios de Finanzas o de la UMAE correspondiente.

El pago de los bienes quedara condicionado proporcionalmente al pago que “EL
PROVEEDOR” deba efectuar por concepto de penas convencionales por atraso y/o por
concepto de deducciones. En ambos casos, “EL INSTITUTO” realizara las retenciones
correspondientes sobre el CFDI que se presente para pago. En el entendido de que en el
supuesto de que sea rescindido el contrato, no procedera el cobro de dichas penalizaciones, ni
la contabilizacion de las mismas para hacer efectiva la garantia de cumplimiento, de
conformidad con 1o establecido por el articulo 95 del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

CUARTA.- PLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE ENTREGA.- «“glL. PROVEEDOR” se
compromete a entregar a sEL INSTITUTO” los bienes que se mencionan en el Anexo 1 (uno)
del presente contrato, conforme a lo sefialado en los numerales 9.1 y 9.2, de los Términos y
Condiciones y en los lugares descritos en el Anexo 2 (dos), apegandose a las condiciones,
alcances y caracteristicas detalladas en la Convocatoria, Junta de Aclaraciones y Acta de Fallo
del procedimiento del cual deriva el presente contrato, disponibles para su consulta en el Portal
de Compras Gubernamentales CompraNet, y de acuerdo con lo siguiente:

PLAZO.- La entrega de los bienes seré del 01 de enero y hasta el 31 de diciembre de 2019. Lo
anterior de conformidad con los articulos 46 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico y 84 de su Reglamento.

LUGAR.- “EL PROVEEDOR?” se obliga expresamente a entregar los bienes en los destinos y
domicilios sefialados en los Anexos denominados “Lugares de Entrega y Pago del IMSS” y
“Entrega Hospitalaria IMSS”, que se agregan como Anexo 2 (dos) del presente contrato.

CONDICIONES DE ENTREGA DE LOS BIENES.- “EL PROVEEDOR?” se obliga con “EL
INSTITUTO” a cumplir con las condiciones de entrega, de acuerdo a los Términos Y
Condiciones integrados al presente contratc como Anexo 2 (dos). 1
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Las entregas de las claves, se realizaran de acuerdo a la cantidad indicada en Ja orden de
reposicion, a través de la cual “EL INSTITUTO” notifique la solicitud de bienes, las cuales

podran ser solicitadas durante la vigencia del presente contrato, conforme a las necesidades de
“EL INSTITUTO”.

La primera entrega de |as claves, no podra ser mayor del 20% (veinte por ciento) de ia
cantidad méxima adjudicada, conforme a Ia emisién de brdenes de reposicion, las cuales
podran ser solicitadas a partir del dia natural siguiente a la notificacion del falio, con entrega a
partir del dia 2 de enero de 2019, conforme a las necesidades de “EL INSTITUTO?, siendo Ia

entrega oportuna en un plazo méximo de 15 (quince) dias naturales posteriores a Ia
notificacién.

Los bienes seran solicitados por “EL INSTITUTO” a través de ordenes de reposicién, en las
cuales se indicara la descripcién del articulo, la cantidad de piezas, la fechay lugar de entrega.

“EL INSTITUTO" validara que no se generen 6rdenes de reposicién por punto de entrega
menores a $500.00 (QUINIENTOS PESOS 00/100 M.N.).

“EL INSTITUTO” podra cancelar las érdenes de reposicion, dentro de los 3 dias naturales
posteriores a su emision o notificacion, salvo los casos en que posteriormente se conozca algin
problema de calidad en los bieness que seran recibidos.

La noftificacién de Ia cancelacién de las 6rdenes de reposicion, se informara a “gL

PROVEEDOR?” a fravés de correo electrénico y/o llamada telefénica y/o a través de Ia direccién
electronica http://sai.imss.gob.mx.

Las cancelaciones de las 6rdenes de reposicion, se podran realizar bajo los siguientes
Supuestos:

Duplicidad en la emision.
Por notificacion de la rescision administrativa del presente contrato.
Terminacién anticipada del presente contrato.

Por incumplimiento a las especificaciones técnicas d
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Omision a la solicitud de canje o recoleccion de bienes realizada por “EL
INSTITUTO?”, por diversos motivos (calidad, caducidad, etc.).

Problemas técnicos del sistema que emite la orden.

Por cualquier otra causa qué impligue algun dafio o perjuicio a “EL INSTITUTO”.

Las 6rdenes de reposicion, podran ser canceladas a solicitud de “EL PROVEEDOR” y previo
analisis de “EL INSTITUTO” bajo los siguientes supuestos:
» Cuando se solicite 1a entrega de narcoticos, estupefacientes y bioldgicos en almacenes
o unidades que no cuenten con Licencia Sanitaria.

o Cuando se supere la cantidad maxima adjudicada, y no se haya hecho del conocimiento
de “EL PROVEEDOR” o este no haya aceptado el convenio modificatorio para el
incremento de las cantidades o importes del presente contrato.

Las ordenes de reposicion seran notificadas a “EL PROVEEDOR?” a través de la Pagina de
internet de Proveedores ubicada en la direccion electronica (http:llsai.imss.gob.mx).

En caso que la Pagina de Internet de Proveedores no s& encuentre en funcionamiento, se hara
la notificacion a través de las areas de abastecimiento de Nivel Central yfo de cada Delegacion
a través de correo electronico 0 llamada telefénica, utilizando los datos de contacto de “EL
PROVEEDOR?” sefialados en e Anexo 3 (tres) del presente contrato, en el entendido que de
no recibir respuesta al tercer dia.natural a partir de la notificacion se dara por confirmada su
recepcion. Para el caso de las llamadas telefonicas se daran por confirmadas si se logra la
comunicacion, para este caso, “EL INSTITUTO? solicitara el nombre y cargo de la persona que
atendio la lamada.

Es responsabilidad de «EL PROVEEDOR?” tramitar y contar con sus claves de acceso vigentes,
para acceder al Portal de Internet de Proveedores y consultar el estado de sus 6rdenes de
reposicion ya que los problemas de accesc al Portal no eximen a “EL PROVEEDOR” de sus
obligaciones. La obtencién de las claves podra ser gestionada en la Coordinacién Técnica de
Andlisis y Seguimiento de Procesos, ubicada en calle Tokio numero 80, Piso 1, Ciudad de
México, la atencion sera otorgada a traves de la Division de Analisis e Informacién de Abasto,
teléfono 5238 2700, extension 12605, de lunes a viernes en dias habiles de 9:00 a 15:00 horas.

Al momento de la entrega sé emitira numero de alta en el Sistema de Abasto Institucional a “EL
PROVEEDOR” directamente en el lugar donde se realiza la entrega, mismo que puede ser
visualizado por “EL PROVEEDOR?” en €l portal de proveedores, ol cual sera constancia de
recepcion de los bienes. -

La transportacion ‘de los bienes, las manicbras de carga y descarga en el andén del lugar de
entrega seran a cargo de “EL PROVEEDOR”, asi como el aseguramiento de los bienes, hasta
que estos sean recibidos de conformidad por “EL INSTITUTO”.

l

*
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“EL PROVEEDOR” debers entregar junto con los bienes:

* Orden de Reposicién en ia que se indique el nimero de lote ¢ de serie en su caso,
fecha de caducidad (en caso de aplicar) nimero de piezas, descripcion de los bienes,
precio unitario y costo total.

* Informe analitico del lote a entregar emitido por el laboratorio de control de calidad del
fabricante o aquel que se haya determinado en el procedimiento de contratacion y en el
presente contrato.

* Escrito preferentemente en papel membretado, en el cual “EL PROVEEDOR?”,
garantice que el periodo de caducidad de los bienes no podré ser menor a 12 (doce)
meses, contados a partir de la fecha de entrega de éstos.

* “EL PROVEEDOR?” podra entregar los bienes con una caducidad minima hasta de 9
(nueve) meses, Slémpre y cuando entregue una carta compromiso, en la cual se
obligue a canjear, dentro del plazo establecido en los Téminos y Condiciones,
integrados como Anexo 2 (dos) al presente contrato, sin costo alguno para “EL
INSTITUTO”, aquellos bienes Que no sean consumidos dentro de su vida i,

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

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

Durante la recepcién, los bienes estaran sujetos a una verificacién visual aleatoria, con objeto
de revisar que se entregue conforme con la descripcién de! Cuadro Basico y Catélogo de
Medicamentos emitido por la Comision interinstitucional del Cuadro Basico y Catalogo de
Nutriologla del Sector Salud, asi como en el Cuadro Bésico de Medicamentos de “EL
INSTITUTO” vigente, asi como con las condiciones descritas en el presente contrato.

Se verificara que los bienes se encuentren adecuadamente empacados, con las envolturas
originales del fabricante y las condiciones de embalaje que los resguarden del polvo y la
humedad, debiendo garantizar la identificacién y entrega de los bienes que preserven sus
cualidades durante el transporte y almacenaje, sin merma de su vida util y sin dafio o perjuicio
alguno, asl como la calidad se mantenga durante el periodo de caducidad, a las condiciones del

En caso de que “EL PROVEEDOR” sea distribuidor, en el eémpaque secundario o colectivo se
debera incluir una etiqueta donde se observen su razén social, RFC y domicilio.

Elipersonal encargado de la recepcion sera el administrador del contrat

a persona que éste
designe para tal efecto.
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No sera necesario elaborar acta de entrega-recepcion, toda vez que para la recepcion de los
bienes mediara la generacién de un alta a través del Sistema de Abasto Institucional.

En su caso, para las claves con Requerimiento de Esquemas Particulares de entrega para “EL
INSTITUTO?”, se consideraran los siguientes esquemas de contratacién:

e Consumo en demanda claves en consigna hasta en tanto no sé ingresen a inventarios
IMSS, en el que “EL PROVEEDOR?” se obliga a mantener inventarios minimos en todos
los puntos sujetos al esquema.

« Entrega domiciliada enirega de bienes en los domicilios de los derechohabientes.

» Entrega hospitalaria entrega de bienes de manera directa por “EL PROVEEDOR” en
farmacias del ambito nacional, sin participacién de almacenes.

Por lo que adicionalmente, «gL. PROVEEDOR?” se obliga a entregar los bienes, apegandose a
las condiciones adicionales o especiales gue se detallan en el apartado denominado
“Egquemas particulares de entrega” de los Términos y Condiciones, el cual se integra en el
Anexo 2 {dos) del presente instrumento juridico, asi como en lo establecido en la Junta de
Aclaraciones, misma que se encuentra disponible para su consulta en el portal de compras
gubernamentales COMPRANET.

Cabe resaltar que mientras no Se cumpla con las condiciones de entrega de los bienes
establecidas, “EL INSTITUTO” no dara por recibidos los bienes objeto de este contrato.

QUINTA.- VIGENCIA.- “LAS PARTES” convienen que la vigencia del presente contrato sera
del 1° de enero y hasta el 31 de diciembre de 2018.

SEXTA.- TRANSFERENCIA DE DERECHOS DE COBRO. “EL PROVEEDOR” se obliga a no
transferir o ceder por ningun titulo, en forma total o parcial, a favor de cualguier otra persona
fisica o moral, sus derechos ¥ obligaciones que se deriven del presente contraio, a excepcién
de los derechos de cobro, debiendo, en este caso, solicitar por escrito el consentimiento de “EL
INSTITUTO” a través del administrador del presente contrato para tal efecto.

«EL PROVEEDOR?” deberé presentar la solicitud correspondiente dentro de los 5 (cinco) dias
naturales anteriores a la fecha de pago programada, a la que debera adjuntar una copia de los
contra-recibos cuyo importe transfiere, y demas documentos sustantivos de dicha transferencia,
lo cual sera necesario para efectuar el pago correspondiente.

Si con motivo de la transferencia de los derechos de cobro solicitada por “EL PROVEEDOR” se
origina un retraso en el pago, no procedera el pago de los gastos financieros a que hace
referencia el articulo 51 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.
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Oficiales Mexicanas y con las Normas Mexicanas, seglin proceda, y a falta de éstas, con las
Normas Internacionales, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 53 y 55 de Ia Ley
Federal sobre Metrologia vy Normalizacién; en su caso, las normas de referencia o
especificaciones técnicas que se sefialan el articulo 67 de la Ley citada y deberan cumplir con
las caracteristicas y especificaciones requeridas en los numerales 5 y 6 de los Términos y
Condiciones, que se agrega en e! Anexo 2 (dos) presente contrato.

OCTAVA.- DE LA CALIDAD DE LOS BIENES.- “EL PROVEEDOR" debers entregar todos ios
insumos cumpliendo con los requisitos de calidad establecidos en el numeral 18.1 de los
Téminos y Condiciones, que se agregan en el Anexo 2 (dos) del contrato, y en su caso Junta

de Aclaraciones, disponibles para su consulta en el Portal de Compras Gubernamentales
Compranet,

NOVENA.- CANJE DE LOS BIENES.- “EL INSTITUTO” a través del administrador del
presente contrato o por el personal que designe para tal efecto podra solicitar mediante oficio o
por correo electronico a “EL. PROVEEDOR? e| canje de los bienes que presenten defectos o
vicios ocultos. La nofificacién se realizard ‘a las personas y/o direcciones que “EL
PROVEEDOR” determiné como contactos oficiales, en sus datos de contacto, que se agregan
al Anexo 3 (tres) del presente contrato.

“EL PROVEEDOR” tendrs un plazo maximo de 10 (diez) dias habiles contados a partir de la
notificacion para realizar el canje de los bienes por otros lotes que no presenten los defectos o
vicios ocultos identificados, debiendo adjuntar en caso de que se detecte incumplimiento a
especificaciones técnicas, Informe de resultados del analisis practicado por un laboratorio

Tercero Autorizado por COFEPRIS. En caso de incumplimiento se aplicard la deduccién
correspondiente.

El canje de ios bienes, se realizara de conformidad a lo dispuesto en el numeral 12.1 de los
Términos y Condiciones del Anexo 2 (dos) del presente contrato.

Todos los gastos que se generen con motivo del canje, correran por cuenta de “EL
PROVEEDOR”, previa notificacién de “EL INSTITUTO>,

DECIMA..- DEVOLUCION.- En caso de que las autoridades sanitarias (COFEPRIS o
SECRETARIA DE SALUD) revoquen el Registro Sanitario de los bienes, “EL INSTITUTO”
ademés de que podra rescindir el presente contrato y aplicar la sancién correspondiente,
solicitara a “EL PROVEEDOR?” la recoleccion de los insumos, la cual debera concluirse en un
plazo no mayor a 15 (quince) dias habiles contados a partir de la notificacién por parte de “EL
INSTITUTO”. Lo anterior de conformidad a lo dispuesto en el numeral 12.2 de los Términos y
Condiciones del Anexo 2 (dos) del presente contrato.

Todos los gastos que se generen con motivo de la devolucion, co

por cuenta de “EL
PROVEEDOR?, previa nofificacién de “EL INSTITUTO”.
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DECIMA PRIMERA.- RESPONSABILIDAD.- Conforme a lo previsto en el articulo 53 de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, “EL PROVEEDOR” se obliga-
a responder por su cuenta y riesgo de los danos y/o perjuicios que por inobservancia o
negligencia de su parte, llegue a causar a “EL INSTITUTO” y/o a terceros. Asimismo, se obliga
a cumplir cabaimente el objeto del presente contrato y a entera satisfaccion de “EL
INSTITUTO”; por lo que respondera de los defectos y vicios ocultos que afecten la calidad de
los bienes entregados, tanto durante el tiempo de vigencia de este contrato como durante la
vida atil del bien, asi como a responder de cualquier otra responsabilidad en que hubiere
incurrido en los términos sefialados en el Cadigo Civil Federal.

Lo anterior, de acuerdo a la Garantia de Calidad de jos Bienes descrita en la Clausula Décima
Cuarta, inciso a), del presente contrato.

Es responsabilidad de “EL PROVEEDOR?” comunicar cualquier cambio en los datos de
contacto oficial proporcicnados por “EL PROVEEDOR’, mediante escritos firmados ¥y
presentados ante el area requirente y contratante. En caso de incumplir con la obligacion de
informar los cambios en el contacio oficial, “EL INSTITUTO” no se hace responsable por las
situaciones que la omisién de esto afecte a “EL PROVEEDOR”.

DECIMA SEGUNDA.- CONTRIBUCIONES.- Los impuestos y/o derechos que procedan con
motivo de los bienes objeto del presente contrato, seran pagados por “EL PROVEEDOR”
conforme a la legislacion aplicable en la materia.

“EL PROVEEDOR”, en su caso, cumplira con la inscripcion de sus trabajadores en el régimen
obligatorio del Seguro Social, asi como con el pago de las cuotas obrero-patronales a que haya
lugar, conforme a lo dispuesto en la Ley del Seguro Social. “EL INSTITUTO”, a través del Area
fiscalizadora competente, podra verificar en cualquier momento el cumplimiento de dicha
obligacion.

«EL PROVEEDOR?” que tenga cuentas liquidas y exigibles a su cargo por concepto de cuotas
obrero patronales, conforme a lo previsto en el articulo 40 B de la Ley del Seguro Social, acepta
que “EL INSTITUTO” las compense con el o los pagos que tenga que hacerle por concepto de
contraprestacion por la adquisicion de los bienes, objeto de este contrato.

DECIMA TERCERA.- PROPIEDAD INTELECTUAL, PATENTES Y/O MARCAS.- “EL
PROVEEDOR” se obliga para con “EL INSTITUTO”, a responder por los dafios y/o perjuicios
que pudiera causar a «EL INSTITUTO” y/o a terceros, si con motivo de la entrega de los bienes
se violan derechos de autor, de patentes y/o marcas U otro derecho reservado a nivel Nacional
o Internacional.

Por lo anterior, “EL PROVEEDOR” manifiesta en este acto bajo protesta de decir verdad, no
encontrarse en ningunoc de los supuestos de infraccion a la Ley Federal del Derecho de Autor,
ni a la Ley de la Propiedad Industrial.
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En caso de que sobreviniera alguna reclamacién en contra de "EL INSTITUTO" por cualquiera
de las causas antes mencionadas, la dnica obligacién de éste sera la de dar aviso en el
domicilio previsto en este instrumento juridico a “EL PROVEEDOR", para que éste lleve a cabo
las acciones necesarias que garanticen la liberacidn de “EL INSTITUTO" de cualquier

controversia o responsabilidad de carscter civil, mercantil, penal o administrativa que, en su
caso, se ocasione.

Lo anterior de conformidad a lo establecido en el articulo 45, fraccion XX de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico.

DECIMA CUARTA.- GARANTIAS.- “EL  PROVEEDOR” se obliga a entregar a “EL
INSTITUTO?” las garantias que a continuacion se indican:

a) DE LOS BIENES.- “EL PROVEEDOR” debera presentar al momento de Ia entrega de los
bienes, escrito en papel membretado, firmado por su representante legal, en el cual
garantice que el periodo de caducidad dej bien que entrega no ser4 menor g 12 (doce)
meses contados a partir de la fecha de entrega de los mismos.

“EL PROVEEDOR?” podra entregar bienes con una caducidad minima hasta de 9 (nueve)
meses, contados a partir de la fecha de entrega de ilos mismos, siempre y cuando

Se podré considerar una caducidad menor a 9 (nueve) meses, cuando se acredite que los

bienes tienen una vida Gtil menor a partir de la fecha de fabricacion, se requerirs dictamen
emitido por la COCTI.

b) DE CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.- “EL PROVEEDOR?" se obliga a entregar a mas
tardar dentro de los 10 (diez) dlas naturales posteriores a la firma de este instrumento
juridico, en términos de Ia fraccion Il del articulo 48 de ia Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Puablico, una garantia de cumplimiento de todas y
cada una de las obligaciones a su cargo derivadas del presente contrato mediante fianza
expedida por compaiifa autorizada en los términos de la Ley de Instituciones de Seguros y
de Fianzas a favor del “Instituto Mexicano del Seguro Social” por un monto equivalsnte

al 10% (diez por ciento) sobre el importe maximo que se indica en la Clausula Segunda
del presente contrato, en Moneda Nacional.

“EL PROVEEDOR” queda obligado a entregar a "EL INSTITUTO" Ia péliza de fianza antes
sefialada, en la Divisién de Contratos, ubicada en Calie Durango niimero 291, 10° piso, Colonia
Roma Norte, Demarcacion Territorial Cuauhfémoc, Coédigo Postal 06700, Ciudad de México,
apegandose al formato que para tal efecto selentregara en [a referida ision.
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Dicha poliza de garantia de cumplimiento del contrato se liberaré de forma inmediata a “EL
PROVEEDOR” una vez que “EL INSTITUTO” le otorgue autorizacion por escrito, para que
éste pueda solicitar a |a afianzadora correspondiente la cancelacion de la fianza, autorizacion
que se entregara a “EL PROVEEDOR” siempre que demuestre haber cumplido con la totalidad
de las obligaciones adquiridas por virtud del presente contrato; para lo anterior debera
presentar mediante escrito la solicitud de liberacion de la fianza en la Division de Contratos,
misma que llevaréa a cabo el procedimiento para su liberacion y entrega.

ENDOSO DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.- En el supuesto de que “EL INSTITUTO” y
por asi convenir a sus intereses, decidiera modificar en cualquiera de sus partes el presente
contrato, “EL PROVEEDOR” se obliga a otorgar el endoso de la poliza de garantia
originalmente entregada, en el que conste las modificaciones © cambios en la respectiva fianza,
observandose los mismos términos y condiciones sefialados en la presente clausula para la
entrega de la garantia de cumplimiento, debiéndola entregar “EL PROVEEDOR” a més tardar
dentro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del convenio respectivo.

DECIMA QUINTA.- EJECUCION DE LA GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DE ESTE
CONTRATO.- “EL INSTITUTO” llevaré a cabo la gjecucion de la garantia de cumplimiento de
contrato en los casos siguientes:

a) Serescinda administrativamente el presente contrato.

b) Si"EL PROVEEDOR" no puede realizar el cambio fisico del producto, en términos de lo
que dispone las Clausulas Novena y Décima del presente contrato.

¢) Cuando en el supuesio de que se realicen modificaciones al contrato, “EL

PROVEEDOR” no entregue en el plazo pactado el endoso o la nueva garantia, que

ampare €l porcentaje establecido para garantizar el cumplimiento del presente
instrumento, de conformidad con la Clausula Décima Cuarta, inciso b.

d) Por cuaiquier otro incumplimiento de las obligaciones contraidas en este contrato.

De conformidad con el articulo 81, fraccién |l del Reglamento de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, la aplicacion de la garantia de cumplimiento se
hara efectiva de manera proporcional al monto de las obligaciones.

DECIMA SEXTA.- PENAS CONVENCIONALES.- De conformidad con lo establecido en los
articulos 45, fraccion XIX, 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico, 95 y 96 de su Reglamento, la pena convencional aplicable a "EL PROVEEDOR", por
atraso en el la entrega de los bienes sera del 2.5% (dos punto cinco por ciento) por cada dia de
atraso, sin considerar el |.V.A., hasta el cumplimiento de su totalidad se calculara, conforme a o
sefalado en el numeral 10, inciso a, de los Términos y Condicioneg inciuidos en el Anexo 2
(dos) del presente contrato. |
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Los administradores del presente contrato seran los responsables de determinar, caicular y
aplicar las penas convencionales, vigilando los correspondientes registro o captura y validacion
en el sistema PREI Millenium, asi como de notificarlas a “EL PROVEEDOR” personalmente,
mediante oficio o por medios de comunicacion electrénica.

“EL INSTITUTO” descontara las cantidades que resulten de aplicar la pena convencional,
sobre los pagos que deba cubrir a “EL PROVEEDOR”. Por lo tanto, “EL PROVEEDOR”
autoriza a descontar las cantidades que resulten de aplicar las sanciones sefaladas en parrafos
anteriores, sobre los Pagos que éste deba cubrirle a "EL INSTITUTO" durante el perfodo en
que incurra y/o se mantenga en atraso con motivo de la entrega de los bienes.

Para autorizar ef pago de los bienes, previamente “EL PROVEEDOR” tiene que haber cubierto
las penas convencionales aplicadas conforme a lo dispuesto en el presente contrato. El
administrador del presente contrato serd el responsable de verificar que se cumpla esta
obligacion, dentro de los 5 (cinco) dias habiles siguientes a la conclusién del atraso.

DECIMA SEPTIMA.- DEDUCCIONES.- Con fundamento en lo dispuesto en los articulos 53 Bis
de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico y 97 de su
Reglamento, “EL PROVEEDOR”, por Ia entrega parcial o deficiente de los bienes, se hara
acreedor a una sancién equivalente al 10% (diez por ciento) del valor de lo incumplido,
conforme a lo sefialado en e} numeral 10, inciso b, de los Términos y Condiciones que se
integran en el Anexo 2 (dos) del presente contrato.

Los administradores del presente contrato seran responsables del calculo, aplicacion y
seguimiento de las deducciones,

El monto méaximo de aplicacién de las deducciones no podran ser mayor al que resulte de
aplicar el porcentaje de la garantia de cumplimiento del presente contrato,

En caso de que se exceda se podréa proceder a la rescisién del contrato,

DECIMA OCTAVA.- TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO.- De conformidad con Io

establecido en el articulo 54 Bis de |a Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico, y 102 de su Reglamento, “EL INSTITUTO” podré dar por terminado

contrato, y se demuestre que de continuar con el cumplimiento de las obligaciones pactadas se
ocasionaria aigun dafio o perjuicio a “EL INSTITUTO” o se determine la nulidad de los actos
que dieron origen al presente instrumento juridico, con motivo de la resolucién de una
inconformidad o intervencién de oficio emitida por la Secretaria de |a Funcién Publica.

|
!
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La terminacién anticipada del presente contrato se sustentard mediante dictamen qué precise
las razones o las causas justificadas que den origen a la misma. Los gastos no recuperables
por la terminacién anticipada seran pagados siempre que éstos sean razonables, estén
comprobados y se relacionen directamente con el presente instrumento juridico.

DECIMA NOVENA.- CAUSALES DE RESCISION ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO.- “EL
INSTITUTO” podré rescindir administrativamente este contrato sin mas responsabilidad para el
mismo y sin necesidad de resolucion judicial, cuando “EL PROVEEDOR?” incurra en cualquiera

-

de las causales que se sefialan a continuacion:

1.

Cuando no entregue la garantia de cumplimiento del presente contrato, a més tardar
dentro de los 10 (diez) dias naturales posteriores a la firma del mismo.

Cuando incurra en falta de veracidad total o parcial respecto a la informacion
proporcionada para |a celebracion del presente contrato.

Cuando incumpla, total o parciaimente, con cualesquiera de las obligaciones
establecidas en el presente contrato y sus anexos.

Cuando se compruebe que “EL PROVEEDOR" .haya entregado bienes con
descripciones Y caracteristicas distintas a las pactadas en este contrato o cuando no los
entregue conforme a las normas ylo calidad solicitadas por “EL INSTITUTO”.

En caso de que "EL PROVEEDOR" no reponga los bienes que le hayan sido devueltos
para canje, por problemas de calidad, defectos o vicios ocultos, de acuerdo a lo
estipulado en el presente contrato.

Cuando se transmitan total o parcialmente, bajo cualquier titulo y a favor de otra persona
fisica o moral, los derechos y obligaciones a que se refiere el presente documento, con
excepcién de los derechos de cobro, previa autorizacion de “EL INSTITUTO™.

Si la autoridad competente declara el concurso mercantil o cualquier situacion analoga o
equivalente que afecte el patrimonio de “EL PROVEEDOR”.

Cuando los bienes entregados no puedan funcionar o ser utilizados por estar
incompletos.

Cuando de manera reiterativa y constante, “EL PROVEEDOR” sea sancionado por
parte de “EL INSTITUTO?” con penalizaciones ylo deducciones sobre el mismo concepto
de los bienes que entrega, o por ubicarse en los limites de incumplimientos previstos en
la clausuia de penas convencionales y/o deducciones del presente instrumento.

10. Cuando se incumplan o contravengan las disposiciones de la “Ley de Adquisiciones,

Arrendamientos y Servicios del Sector Publico”, su reglamento y los demas lineamientos
que rigen en la materia. |

b
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CONTRATO NUMERO
U180435

Comisién Federal para Ia Proteccién contra Riesgos Sanitari
sentido de que “EL PROVEEDOR” ha sido sancionado o se le
sanitario correspondiente.

12. En el supuesto de que la Comisién Federal de Competencia Econémica, de acuerdo con
sus facultades, notifique a “EL INSTITUTO” la sancién impuesta a “EL PROVEEDOR”
con motivo de la colusién de precios en que hubiese incurrido durante el procedimiento

del Sector PUblico.

13. Si “EL PROVEEDOR” no permite a “EL INSTITUTO” |a administracién y verificacién g
que se refiere la clausula correspondiente sefialada en el presente contrato.

cualquier momento, cuando “EL PROVEEDOR” incurra en incumplimiento de cualquiera de las

obligaciones a su cargo, de conformidad con el procedimiento siguiente:

a) Si “EL INSTITUTO” considera que “EL. PROVEEDOR?” ha incurrido en alguna de las
causales de rescisién que se consighan en la Clausula que antecede, lo hara saber g
“EL PROVEEDOR” de forma indubitable por escrito, a efecto de que éste exponga lo
que a su derecho convenga y aporte, en su caso, las pruebas que estime pertinentes,
en un término de 5 (cinco) dias habiles, a partir de ia notificacién de ia comunicacién de

referencia.

b} Transcurrido el término a que se refiere el inciso anterior, se resolvera considerando los

argumentos y pruebas que hubiere hecho valer.

PROVEEDOR” dentro de los 15 (quince) dfas habiles siguien
plazo sefialado en el inciso a) de esta Clausuia.

La determinacion de dar o no por rescindido administrativamente el presente contrato,
deberd ser debidamente fundada, motivada Y comunicada por escrito a “EL

tes, al vencimiento del

En el supuesto de que se rescinda este contrato, "EL INSTITUTO" no aplicaran fas penas
convencionales, ni su contabilizacién para hacer efectiva Ia garantia de cumplimiento de este

instrumento juridico.
En caso de que “EL INSTITUTO” determine dar por rescindido el prese

que se notifique la rescisién, de conformidad con el articulo 99 del Re

nte contrato, se debers

formular y notificar un finiquito dentro de los 20 (veinte) dias naturales siguientes a la fecha en
glamento de la Ley de

Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Pablico, en
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pagos que, en su caso, deba efectuar “EL INSTITUTO” por concepio de Ja entrega de los
bienes por “EL PROVEEDOR” hasta el momento en que se determine la rescision
administrativa.

Iniciado un procedimiento de conciliacion “EL INSTITUTO”, bajo su responsabilidad, podréa
suspender el trémite del procedimiento de rescision.

Si previamente a la determinacién de dar por rescindido este contrato, “EL PROVEEDOR”
entrega los bienes, el procedimiento iniciado quedara sin efectos, previa aceptacion y
verificacion de "EL INSTITUTO" por escrito, de que continda vigente la necesidad de contar
con los bienes y aplicando, en su ¢aso, las penas convencionales correspondientes.

=EL INSTITUTO" podra determinar no dar por rescindido este contrato, cuando durante el
procedimiento advierta que dicha rescision pudiera ocasionhar algun dafio o afectacion a las
funciones que tiene encomendadas. En este supuesto, "EL INSTITUTO" elaborara un dictamen
en el cual justifique que 108 impactos economicos o de operacién gue se ocasionarian con la
rescision del contrato resultarian mas inconvenientes.

De no darse por rescindido este contrato, “EL INSTITUTO" establecera, con “EL
PROVEEDOR?”, un nuevo plazo para el cumplimiento de aquellas obligaciones que se hubiesen
dejado de cumplir, @ efecto de que “EL PROVEEDOR?” subsane el incumplimiento que hubiere
motivado el inicio del procedimiento de rescision. Lo anterior se llevara a cabo a través de un
convenio modificatorio en el que se atendera a las condiciones previstas en los dos ultimos
parrafos del articulo 52 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico.

VIGESIMA PRIMERA.- RELACION LABORAL.- « AS PARTES” convienen en que “EL
INSTITUTO” no adquiere ninguna obligacién de caracter laboral para con “EL PROVEEDOR”
ni para con los trabajadores que el mismo contrate para la realizacion del objeto del presente
instrumento  juridico, toda vez que dicho personal depende exclusivamente de “EL
PROVEEDOR”.

Por lo anterior, no se le considerara a “EL INSTITUTO” como patron, ni aun substituto, y “EL
PROVEEDOR?” expresamente lo exime de cualquier responsabilidad de caracter civil, fiscal, de
seguridad social, laboral o de otra especie, que en su caso pudiera llegar a generarse.

“EL PROVEEDOR” se obliga a liberar a “EL INSTITUTO” de cualquier reclamacion de indole
laboral o de seguridad social que sea presentada por parte de sus trabajadores, ante las
autoridades competentes.

VIGESIMA SEGUNDA.- MODIFICACIONES.- De conformidad con lo establecido en el articulo
52 de la Ley de Adguisiciones, Arrendamiegios y Servicios del Sector Publico, “EL INSTITUTO”
podréa celebrar por escrito Convenio Modifi torio, al presente contrato dentro de la vigencia del
mismo. Para tal efecto, “EL PROVEEDOR?” se obliga a entregar, en su caso, la modificacion de
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la garantia, en términos del articulo 103, fraccién Il del Reglamento de 1a Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

PRORROGAS.- Asimismo, se podran acordar prorrogas al plazo originalmente pactado por
caso fortuito, fuerza mayor o por causas atribuibles a “EL INSTITUTO”, lo cual debera estar
debidamente acreditado en el expediente de contratacién respectivo. “EL PROVEEDOR” puede

solicitar la modificacién del plazo originalmente pactado cuando se actualicen y se acrediten log
Supuestos de caso fortuito o de fuerza mayor

Cualquier modificacién a los derechos y obligaciones estipuladas por-“LAS PARTES” en el
presente contrato, debera formalizarse mediante convenio y por escrito, mismo que sera

suscrito por los servidores publicos que lo hayan hecho en el contrato, quienes los sustituyan o
estén facultados para ello.

VIGESIMA TERCERA.- ADMINISTRACION Y VERIFICACION.- El servidor publico de la
Delegacion o Unidad Medica de Alta Especialidad que corresponda y que se encuentra
detallado en el documento denominado “Administradores de los Contratos”, mismo que se
integra en el Anexo 2 (dos), sera el administrador del presente contrato, responsable de dar
seguimiento y verificar el cumpiimiento de los derechos y obligaciones establecidos en e]

mismo, de conformidad con el articulo 84 del Reglamento de |a Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico.

En el caso de que se lleve a cabo un relevo institucional temporal o permanente con dicho
servidor publico de “EL INSTITUTO” tendré caracter de ADMINISTRADOR DEL CONTRATO
la persona que sustituya ai servidor publico en el cargo.

VIGESIMA CUARTA .- PROCEDIMIENTO DE CONCILIACION.- En cualquier momento durante
la vigencia del presente Contrato, “EL PROVEEDOR” o “EL INSTITUTO” podran presentar
ante el Organo Intemo de Control en “EL INSTITUTO” solicitud de conciliacion por
desavenencias, derivadas del presente instrumento juridico, conforme a lo dispuesto por la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico Y su Reglamento.

La solicitud se presentara mediante escrito, el cual contendra los requisitos contenidos en gl
articulo 15 de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo, ademés hara referencia al
numero de Contrato, al servidor publico encargado de su administracién, objeto, vigencia y el
monto del Contrato, sefialando, en su caso, sobre la existencia de convenios modificatorios,
debiendo adjuntar copia de los instrumentos consensuales debidamente suscritos.

VIGESIMA QUINTA.- RELACION DE ANEXOS.- Los anexos que se relacionan a continuaciéon
forman parte integrante del presente contrato

Anexo 1 (uno) “Caracteristir:as Técnicas y Cantidades Totales de los Bienes”

Anexo 2 (dos) “Términos y Condiciones, Lugares de Entrega y Pago del IMSS, Entrega
Hospitalaria IMSS, Administradores de lo ntratgs”
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Anexo 3 (tres) “Propuesta Técnica, Propuesta Econémica, Datos de Contacto .y
Precisiones a la Convocatoria”

VIGESIMA SEXTA.- LEGISLACION APLICABLE.- «L AS PARTES” se obligan a sujetarse
estrictamente para el cumplimiento del presente contrato, a todas y cada una de las clausulas
del mismo, asi como a lo establecido en la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del
Sector Publico, su Reglamento y supletoriamente al Codigo Civil Federal, a la Ley Federal de
Procedimiento  Administrativo, al Cédigo Federal de Procedimientos Civiles Y demas
ordenamieritos aplicables en la materia.

VIGESIMA SEPTIMA.- JURISDICCION.- Para la interpretacion vy cumplimiento de este
instrumento juridico, asi como para todo aquello que no esté expresamente estipulado en el
mismo, “LAS PARTES” se someten a la jurisdiccion de los Tribunales Federales competentes
de la Ciudad de Mexico, renunciando a cualquier ofro fuero presente o futuro que por razén de
su domicilio les pudiera corresponder.

Previa lectura y debidamente enteradas “LAS PARTES” del contenido, alcance y fuerza legal
del presente contrato, en virtud -de que se ajusta a la expresion de su libre voluntad y que su
consentimiento no se encuentra afectado por dolo, error, mala fe, ni otros vicios de la voluntad,
lo firman y ratifican en todas sus partes, por sextuplicado, en la Ciudad de México, el dia 26 de
diciembre de 2018, quedando un ejemplar en poder de “EL PROVEEDOR” y los restantes en
poder de “EL INSTITUTO™.

«gL INSTITUTO” «gL. PROVEEDOR”
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGUR DARMA REM, S.A. DE C.V.

épresentante/Legal

_“AREA CONSOLIDADORA”

EN REPRESENTACION DE 1LOS ADMINISTRADORES DEL CONTRATO
Numeral 5.4.13 de las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del IMSS y Articulos 2, fraccion || y 84 del Reglamento de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico

/ “
e MARIA DEL PICAR BUERBA GOME;,&
) Coordinadora de Control de Abasto
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ANEXO 1 (UNO)

“CARACTERISTICAS TECNICAS Y CANTIDADES TOTALES DE LOS BIENES”

x
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ANEXO 2 (DOS)

“TERMINOS Y CONDICIONES, LUGARES DE

ENTREGA Y PAGO DEL IMSS,
ENTREGA HOSPITALARIA IMSS, ADMINISTR

ADORES DE LOS CONTRATOS”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 28 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA /
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del Reglamento de la L i

serdn responssbles, por Separado, de celebrar jog
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15| SERVICIOS DE SALUD DE MICHOAGAN :

16 | SERVICIOS DE SALUD DENAYARIT

co
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PLALTIGIPANTES

SERVICIOS DE SALUD DE OAXAGA (ATENCION MEDICA)

16| SERVICIOS DE SALUD DE OAXAGA DIRECCION DE PREVENCION)

10| SERVICIOS DE SALUD DE SANLUIS poTOSI ‘

20| SERVICIOS DE SALUD DE SINALOA

21| SERVICIOS DE SALUD DE SONORA

72 | 0.P.D SALUD DE TLAXCALA

23| CRAE CHIAPASIHOSPITAL DE ESPECIALIDADES PEDIATRICAS, TUXTLA GTZ. -

24 | HOSPITAL DE LA MUJER

25| HOSPITAL GENERAL DE MEXICO, TDR. EDUARDO LICEAGA™

26 | HOSPITAL GENERAL DR, MANUEL GEA GONZALEZ |

27 | HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ

26| yoSPITAL JUAREZ DE MEXICO

26 | oSPITAL JUAREZ DEL CENTRO .

30 | LOSPITAL NACIONAL HOMEOPATICO !

31 | yogPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE CIUDAD VICTORIA "BICENTENARIO 2010"
32| OSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA

33| HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE OAXACA

34| oSPITAL REGIONAL DEALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO

35| OSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECILIDAD DE LA PENINSULA DE YUCATAN 8

36 | \NSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA

37 | |NSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA IGNACIO CHAVEZ”

38| NSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN

38| NSTITUTO NACIONAL DE .ENFERMEDADES..RESHRATommsmmslo.yJu.EGAS-

40 | peSTITUTO NAGIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ

s DF NEUROLOGlA Y NEUROCRUGIA NANUEL VELASCO EUSEES —

47| |NSTITUTO NACIONAL DE PEDIATRIA

Z | INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA
INSTITUTO NACIONAL DE PSIGUIATRIA RAMON DE LA FUENTE MUz

INSTITUTO NACIONAL DE REMABILITACION LUIS GUILLERMO IBARRA {BARRA

1] servicios DE ATENCION PSIGUIATRICA

78 | psTITUTO MATERNO INFANTIL DEL ESTADO DE MEXICO
s lgEs-mUrN 5 DE SEGURIDAD ¥ SERVICIOS GOCIALES DE LOB TRABAJADORES DEL ESTADO
SONORA '

En el anexo denominado "Requeﬂmiento". se establece el requerimiento minimo y méximo por
partidas objeto de contratacién, asi como al detalle de l0s conceptos que integran ta misma, y que
corresponden al requerimiento que realiza cada participante-
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2. Descripcién amplia y detallada de los bienes.

Los bienes terapéuticos g adquirir, Corresponden & log g
Férmulas y 040 Estupefacientes Y Psicotrépicos, | enen en ef Cuadro Bésieg y Catdlogo de
Medicamentos, asf como Cuadro Bssico y Catdlogo de Nutrio

Comisidn Interinstituciona| del Cuadro Basico ¥ Gatélogo
Cuadro Bésico de Medicamentos y Cuadrc Bésico de

Nutriologia ‘de! Institute Mexicano del Seguro
Sacial vigente.

Conforme a ia descripeién de log Cuadros bdsicos, sp precisan caracteristicas, €spacificaciones,
unidades de medida Y claves, partidas o

n &l anexo denominado “claves a evaluar™ se deberd integrar ;
como parle de la Propuests, ko siguiente: /

* Informe de resuliados del anélisls practicado Por un laboratorio Tercero Autorizado po{'
COFEPRIS, donde se  ldentifiq

ue ‘la correspondencia . de I0s  resultados
especificaciones y valores indicados en a1

ue se sefialan en el Anexo “Claves evaluar” asi como ig
informacitn Que debe contener g informe indigado en el Anexo denomi

La evaluacién de ios informes de resultades del analisis pmdﬁcaidobpor lél; | laboratorig, Tercerg
Autorizado per COFEPRIS esters o cargo de la Divisidn de Aseguramiento de idad y No; ela -y
Coordinacién de Conrol Téenlco ds Insumos, quién remiting ale Coordin_addn de Coﬁﬁoas:ﬁag
ol resultado de la evaluacion, ia cuel sers integrada como parte de a evaluacién técni
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4. Programade entregas.

Las entregas de las claves, 8 realizarén de acuerdo & la cantidad indicada en la orden de reposicion,

pedido, orden de suministro o documento, a través del cual_el participante notifique la soficitud de

“bienes, las cuales podrén ser solicitadas durante a vigencia del contrato, conforme @ les necesidades
de cada Institucion. . .

La primera entrega de las claves, no podré ser mayor de! 20% (veinte por ciento) de la cantidad
méxima adjudicada, conforme a ia emision de 6rdenes de reposicion para ¢l caso del IMSS, pedidos,
érdenes de suministro © documento del participante, siendo la entrega oportuna en un plazo méximo
de 15 dias naturales posteriores @ la notificacion.

la vigencia de los contratos serd del 1° de enero de 2018 y hasta el 31 de diciembre de 2019, en
terminos de lo dispuesto en el articulo 46 de la LAASSP y 84 de su Reglamento.

4.1 Consideracion respecto del criterio de evaluacién de conformidad con los numerales 4.24.4
inciso c), 4.25 inciso c) y 4.36 de las POBALINES: ~.

kY
\

En razén de que los bienes objeto del presente procedimiento se encuentran en el Cuadro Basico yK

o

Catalogo de Medicamentos y Cuadro Basico y Catélogo de Nutriologia del Sector Sajud emitido por la
Comision Interinstitucional del Cuadro Béaslco y Catalogo de Insumos del Sector Salud, asf como en el
Cuadro Basico de Medicamentos y de Nutriclogia det Insfituto Mexicano del Seguro Social vigente, se |
considera procedente que ia evaluacién de las propuestas ge realice a través del sistema binario, \.1
conforme a lo dispuesto en los articulos 36 y 36 Bis de la Lay de Adquisiciones, Arrendamientos ¥
Servicios del Sector pablico, en relacion con el diverso 51 de su Reglamento, toda vez que los bienes

a adquirir se encuentran estandarizados y €l factor preponderante que considera para la adjudicacion R
del contrato es €l precio mas bajo. \

5. Normao Especificacion Técnica que deben cumplir los bienes. _ /
Normas:

« Ley General de Salud, en los articulos aplicables.

« Farmmacopea de los Estados Unidos Mexicanos ¥ sus suplementos vigentes

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

. Nomma Oficial Mexicana NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacién de

medicamentos.
'+ Norma Oficial Mexicana NOM-073-SSA1-2015, Estabilidad de farmacos Y _,
medicamentos, asi como remedios herbotarios. .~ w A\
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* Noma Oficial Mexicana NOM-164-SSA1-2015, Buenas Précticas de fabricacién para

faémacos.

* NORMA Oficiat Mexicana NOM-131-SSA1-2012, Productos y servicios. Férmulag para
lactantes, de continuacién y parg necesidades especiales de nutricién. Alimentos
bebldgs no alcohdlicas i

Disposiciones y
especificaciones sanitarigs Yy hutrimentaies. Etiquetado Y métodos de p

Fueba.
= NORMA Oficiai ‘Mexicans NOM-130-SSA1-1995. Bienes y &&rvidios. ' Alimentos
envasados en recipientes de cierre herméticn Y sometidos g tratamiento témico.
Disposicicnes Y especificaciones sanitarias, =

*  NORMA Oficial Mexicana NOMO51-SCFU_SSA1-2D10 Es

) Especificaciones generaleéde_
stiquetado para alimentos y bebidas no alcohélicas preenvasados-lnfonna'cién
Comercial v sanitarig,

¢+ 'NORMA Oficlal Mexicana NOM-251-58A1

~2009, Pricticas de higiene para el proceso
de alimentos, bebidas o Suplementog alimenticios,

5.1 Cumplimisnto de normas,

Para acreditar of cumplimiento de las normas,

los licitantes como parte de su Propuesta deberdn
presentar: _

De ofertar partidas de las claves de log grupos 010 y 040:

| sobre Metrologia y Normal 1
articulo 67 de g Ley mencionada o
espgciﬂcaciones requeridas en I

participe y a falta de éstac lag especifica

ifestar de manera express Que: "En todos los

cas08 cuando las participantes In determinen Procedente, de resultar adjudicado, se obliga a
pruebas de funcionalidad ¥/o pruebas en un leboratorio tercero sutorizado pér fa
COFEPRIS * S

o G
Vi g
i




DIRECCION DE ADMINISTRACION "‘
UNIDAD DE ADMINISTRACION A B)
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO l MSS

MEXICO | i

S

De ofertar partidas de \as claves del grupo 030 ylo la clave 010 000 D022 00 00:

» Escrito suscrito por e] representante legal de! licitante en el que manifieste que los
bienes ofertados cumplen con o establecido en la Ley General de Salud, en los
articulos aplicables, Normas Mexicanas, Normas intemacionales, especificamente

NOM-131-SSA1 2012, Productos ¥ servicios. Férmulas para lactantes, de continuacion
y para necesidades especiales de nutricién. Alimentos ¥y hebidas no alcohdlicas para
lactantes y. nifos de corta edad. Disposiciones Y pepecificaciones sanltarias Yy
nutrimentales. Etiquetado ¥ métodos de prueba, NORMA Oficial Mexicana NOM-130-
SSA1-1905, Bienes Y gervicios. Alimentos envasados éen recipientes de clerre
hermético Y gometidos @ tratemiento  16rmico. Disposiciones ¥ especificaciones
sanitatias, NORMA Oficial Mexican2 NOM—051-SCFIISSA1—2010, Especificaciones
generales de efiquetado pard alimentos y bebidas no alcohglicas preenvasados-
Informacion comercial y sanitaria, NOM-251-SSA1-2008, Practicas de higiene pare el
proceso de alimentos, bebidas © suplementos alimenticios, esi como con las
especificaciones jecnicas del IMSS y a falta de éstes, de _acuerdo a las
especificaciones iéenices del fabricante, de conformidad con {o dispuesto en los
articulos 53 Y 55 de la lLey Federal sobre Metrologia Vv Normalizacion; .©
especificaciones técnicas que se sefialan en el articulo 67 de la Ley mencionada 0
bien, deberén cumplir con las caracterieticas Y especificaciones requeridas en la .
presente Convocatoria, por la(s) clave(s) en la(s) que participe y 2 falta de éstas las / vl
especificaciones técnicas del fabricante. !

Asl mismo para todos ios casos deberéan manifestar de manera expresa que “Cuando las i

instifuciones participantes lo determinen procedente. de resultar adjudicados, se obligen &/ / i

realizar pruebas de funcionalidad ylo pruebas en un laboratorio tercero autorizado por |2 / 4

COFEPRIS. - ‘

Se integra como parte de la convocatoria «Formatos de carta de cumplimiento de normas”, el cual
podra ser utilizado por los Licitantes para dar cumplimiento 81 p nte numeral 5.1, o blen presentar
escrito libre, que cumnpla con la totalidad de requisitos.

6. Licenclias, Permisos, Registros, Certificados © ciones que debe cumplir ©
aplicarse al bien.

Como parte de 18 propuesta, los ficitantes deberén presenter lo siguiente:
6.1 De ofertar partides de las claves del grupo 010 y 040
Registro Santtario.
= Copia legible del Registro Sanitario vigente, expedido por la Comislén Federal para I8
Proteccion Contra Riesgos Sanitarios (GOFEPRIS), conforme & 0 establecido en el

articulo 376 de la Ley General de Salud debidamente referenciado con clave del blen
ofertado a 12 0 14 digitos el cual deberé corresponder a los insumos requeridos; ael e
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mismo, podrg integrar fos anexog Corespondientes a s Informacion pare ia prescripcién
amplia y/o marbete, a efacio de que pueds acreditar fehacientemenie que el producto
oferiado cumple con Ig cédula descriptiva de] Cuadro Bésico Yy Catalogo dg
Medicamentos det Sector Saiud,

= recibo y del trémite de prorroga del Reglstro Sanitario,
presentado ante la COFEPRIS;y

3.- Carta en hoja membretada y firmada por el representanite legal de! Titular dej Reg
Santtario o representante legal consly

Las participantes podrén validar en cualquier tiempo durante e| procedimiento de contratacisn
Y posterior a sy adjudicacién, los Regletros Sanitarios con |a COFEPRIS.

6.2 De ofertar partidas de las claves 030 /o la clave 010 0pg 0022 00 00:

) term » Que acredite el cumplimiento de ia
descripcion dal bien .indicada en el Anexo . denominad ENTO". En idioma
espafiol, idenﬂﬂca_ndoqreferer!olando la clave del bien o‘[eﬂado 412014 i i ‘

2. Constancla emitide por COFEPRIS en Ia que se manifieste que ef bien ofertado no requlere
Reglstro Sanitario, en Ig que indique de manera expresa la clave y/o descripcisn da mismo.

6.3 Licencias y

Con independenci de |as claves que oferte se debers integrar:

6.3.1.En ' de que el licitants 1O sea el fitular del Registro Sanitario de log bienes que oferte:

= Aviso de Funcionamiento (salvo que se trate de eétupefaoienlas. psloﬁtrﬁpmns }
sueros, antitoxinas de origen animal y hemoderivados). Dicho aviso de fmelpﬁamfento B
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‘deberd indicar la categoria: insumos para la salud, proceso de distribucion ¥
almacenamiento de medicamentos, conforme 2l producto que oferte.

+ Aviso de Responsable Sanitario.

6.3.2. En caso de que el licitante sea & titutar del Registro Sanitario upefaclentes
icotropicos, sueros, a ina origen animaly b moderivades: -

. Licencia Sanitaria y aviso de responsable Sanitario.

6.4 Carta de Respaldo.

Aplicable, solo en el caso de que el licitante no sea titular del o los Registros Sanitarios de los
bienes que oferta, © fabricante de las marcas qué oferte para las cleves del grupo 030, en los que
se deberd integrar como parte de ia propuesta escrito del (los) fitular (es) del registro (s) sanitario
(s), o fabricante en papel membretado y firmado por el representante legal, enlaque manifieste:

. lLaclaveyregistroo marca, que respalda, r
. La cantidad de bienes con los que respaida la propuesta del licttante, [ \
. Garantizar la entrega de insumos durante la vigencia del contrato, por la cantidad o porcentaje \{“, !
que se respalda. . \ !
. Cumplir con €l plazo de garantia de los insuMmos para le salud. =
. Poner a la vista las especificaciones técnicas de calidad, métodos de prueba, sustancias de - !
referencia y los estudios de estabilidad acelerada y @ largo plazo, asi como la validacién de \}

métodos de prueba de los insumos que oferta, en el momento que se |8 requiera

. La manifestacion de que los blenes terapéuticos ofertados cumplen con lo establecido en &l
numeral 5.1 de los términos y condiciones. ‘ \

Se integra coma parte de la corivocatoria “Formato de carta de respaldo”, el cual podra ser \)
utilizado por los Licitantes para dar cumplimiento el presente numeral 6.4, 0 bien presentar esorito b
libre, que cumpla con la totalidad dp requisitos.

6.5 Folletos o catélogos © dtoqrafias © manuales,  entre oOfros, para comprobar las
especiﬁoaciones.técnicas requefidas. (4.24 4 incliso e) PBL).

De ofertar claves del grupo 010 y 040, no s requieren folletos, catalogos, fotografias ©
manuales, entre otros, la informacibn para comprobar las especificaciones técnicas requesidas
debera estar contenida en los Registros Sanitarios v las PP {Informacion para prescribir) 0
bienenla documentacién avalada por COFEPRIS, para la obtencion del registro santtario, que
permita Ia evaluacion de la denominacién genérica, forme farmecéutica de acuerdo a la
Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos, férmula para la presentacién (no incluye
adifivos), presentacion, indicacién terapéutica, via de administracién, consideracion de uso
para su prescripcién: Kberacién prolongada, beracion retardada, para didlisis peritoneal, para
enema, inyectable, y para su preparacion y uso: dispersable, efervescente, para inhalacién,




DIRECCION DE TRACION -
UNIDAD DE ADMINISTRACIGN ‘3)
COORDINACION DE CONTROL. DE ABASTO

MEXICO

— COBIERAND DE L RE¥UBLICA

para irmigacién, para nebulimclén! para solucién, para

) suspension, masticable, (fecha de
expedicitn, fecha de vencimiento, solichud de promoga).

De ofertar claves de| grupo 030 yio la clave 010 000 0022 00 00, para acreditar la
especificacion de los bienes ofertados, el licitante deberg integrar como parie de SU propuesta

cu
n el Anexo denominado 'REQUERIMIENTO', en idioma
o la clave del bien ofertado & 12 o 14 digitos. La etiqueta
se define como el marbets, rotulo, marca o imagen gréfica que se encuentre esorito, impreso,
estarcido, marcado en refieve o en hueco, grabado, adherido o precintado en cualquier
material susceplible de contener el insumo incluyendo el envase miemo, que permitan
icaciones y caracteristicas de ios bienes ofertados:
documental que debersn integrarse . .

registro sanitario, se requiere que kg efigueta seg
del producto tenminada pPara su comerclallzecion, que deber& cumpli

r con la cédula descriptiva
de los Cuadros Bésicos y Catélogos del Sector Salud de Medicamentos para |Ig clave 010 000
0022 00 00 y de Nutriologia pare lag claves del grupc 030 y permita Boreditar claramente jag
especificaciones y caracteristicas de los bienes,

~ 7. Visitas 2 las instalaciones Institucionales donde se Suministrarén o colocardn fos bienes,
{4.24.4 inciso 1) PBL).

Pare el presents procedimiento no se realizarén visitas a las instalaciones inslitucionales por parte de
los licitantes.

8. Visitae alas instalaciones de los licitantes. (4.24.4 inciso g) PBL), /

Para ¢ presente procedimiento no se realizarén visitas & las Instalaciones de los licitantes.

9. Plazo, lugar y condiciones de entrega de ios biense. (4,24.4 inciso b) PBL),

9.1 Plazo y luger de entrega

Los bienes objeto de contratacisn eerdn entregados en los destinos y domicllios sefialados en los
angxos dencminados “Lugares de entrega” y “Lugares de entrega y pago IMSS”,

9dest
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Las 6rdenes de reposicion, pedido, orden de suministro © documento a traves del cualla dependencia
o entidad requirente notifique la solicitud de bienes, tendré un periodo de vigencia de 16 (quince) dias
naturales como entrega oportuna mas un méaximo de 4 (cuatro) dias naturales de afraso con la

aplicacion de la pena convencional comespondiente.

La contabilizacién de 108 dfas, sera & partir del siguiente dia natural en que sea emitida la orden de
reposicion del IMSS ¢ no #icado el pedido, orden de suminisiro 0 documento para la dependencia O
entidad requirente.

E| proveador deberé entregar los bienes a més {ardar el dia que concluya el plazo pactado como
entrega oportuna, salvo que el dia de conclusion del plazo coincida con un dia inhabil, en cuyo caso
la fecha de entrega se recorrera al siguiente difa hébil sin dar lugar a la aplicacion de penas
convencionales, sin embargo, si el término del plazo no coincide con un dfa inhabil y 8} proveedor no

s,

entrega los bienes en esa fecha, los dias inhablles siguientes contaran como naturales para efectos

de la aplicacion de penas convencionales.

Las participantes validaran que no se generen soliqituc;ies por punto de entrega Y proveedor menores

a $500.00 (quinientos pesos 00/100 m.n.).

Las participantes notificaran 08 bedidos. ordenes de suminisro o documentos que establezcan para ™
eu solicitud, a través de coreo elecirénico © 8 través de sus siglemes de comunicacién intermns, \“
dejando constancia det envio, 8 los datos de los contactos oficiales establecidos por los ficitantes.

Las participantes podran cancelar las 6rdenss de reposicion, pedido, orden de suministro, dentro de
1os 3 dias naturales posteriores a su emisién © notificacién, salve jos casos en que posteﬁonnente se V
conozca algin problema de calidad en los bienes que serén recibidos.

documentos que establezean para su solicitud, se informaré al proveedor & través de COITe0
electrénico /o jamada telefonica ylo a través de la direccion elecirdnica http:ﬂsal.lms.gob.mx
anicamente para el IMSS. -

La notificacién de la cancelacion de 6rdenes de reposlelon, pedidos, ordenes de suministro 0 \

. [}

s cancelaciones de lag 6rdenes de reposicion, pedidos. orden de suministro o documento & traves

dil cual la dependencia © entidad requirente notifique la solicitud de bienes, por parte de las
rticipantes s& podrén realizar por \os siguientes supuesios:

« Duplicidad en la emision.

. Por notificacion de 12 rescision edministrativa del contrato.

o Terminadion anticipada del contrato. .

« Por incumplimiento a las especificaciones técnicas de calidad. _

« Omisibn ale solloitud de canje © recoleccion de bienee realizada por los participantes por
diversos motivos (calidad, caducidad, etc.).
Problemas técnicos del sistema que emite fa orden.
Por cualquier otra causa que implique aigiin dafio 0 perjuicio 8 los participantes.
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Las 6rdenes de reposicion, pedidos,

6rdenes de suministro ¢ documentos que establezcan parg sy
soliciiud, podrén ser canceladas a soliciiud de) Proveedor y previc andiisis por parte de Igs
participantes, bajo log sigulentes supuestos:

* Cuando se solicite Ia entrega de harcsticos, estupefacientes y biokgicos en aimacenes o
-Unidades que no cuenten: ton Licencia Sanitaria,

«  Cuando se Supere la cantidad maxima adjudicada, y no se haya hecho del conocimiento
del proveador o este no haya aceptado el cohvenio modificatorio Para el incremento de las
cantidades o importes de |a ‘contrategién,

Consideraciones para el Instituto Me:&cano del Seguro Social:

Las 6rdenes de reposicién serdn notificadas a log

proveedores a través de |2 Pagina de Internet de
Proveedores ubicada e |g direccitn electrdnica (h

ttp:/feal.imss.gob.mx),

_ ionamiento, se har Ig
5 ) i de nivel centra| Y/o de cada Delegacion a_treves
de correo electrénico o famada telefonica, utilizando los datos de contacto qua el licitanie adjudicado

j [ i tural a partir da |a notificacién
88 daréd por confimada SuU recapcin. Para el ‘caso de les ilamadas telefdnicas sg derédn i
confiradas si se logra ia comunicacion, ‘ » €l Instituto solicitars ef nombre v cargo de I
P8rsona que atendl6 ks lamada,

e

/
Sistema de Abasto Institucional &)’

migmo que puede ser visualizado por
Proveedores, &l cual senk constancla de recepcién de los

Al momento de Ia entrega se emitind ndmero de alta en el
Proveedor directamente en e lugar donde se reafiza la entrega,

el proveedor adjudicado en el portal de
bienes.

- ——

92 Condicicnes de Entrega.

Las condiciones de entrega detalladas en e presente apertado resultan s licables para todog los
particlpantes, a excepcion del Instituto de Seguridad y Servicioe Scocigies de jos Trabajadores
del Estado, cuyas especificacionee se incluyen en el anexo denominade Condiciones de
Entrega Instituclones Participantes ISSSTE.
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La transportacion de los bienes, las maniobras de carga y descarga en el andén del lugar de entrega
seran a cargo de! proveedor, asi como &l aseguramiento de los bienes, hasta que estos sean
recibidos de conformidad por las participantes.

El proveedor deberé entregar junto con los bienes:

. Orden de reposicion o remisién o pedido U orden de suministro, &n la que se indique el
nimero de lote o de gerie en su caso, fecha de caducidad (en caso de aplicar) numero de
piezas, descripcion de Jos bienes, precio unitario y costo total.

. Informe analitico del lote a ‘entreger emitido por &l leboratorio de control de calided del
fabricante © aquél que se haya determinado en & convocatoria 6 procedimiento de
contratacion y en el contrato o convenio modificatorio respectivo.

« Escrito prefemnten'\ente en papel membretado en el cual el proveedor por su propio derecho ©
a través de su representante legal, garantice que el periodo de caducidad de los bienes no
podré ser menor a 12 (doce) meses, contados a partir de la fecha de entrega de éstos.

« Log proveedores podrén entregar bienes con una caducidad minima hasta de & {nueve)
meses, siempre ¥ cuando entreguen una carta cOmpromiso, en la cual se obliguen a- canjear,
dentro del plazo establecido en la convocatoria, sin costo alguno para las participantes,
aguelios bienes que no sean consumidos dentro de su vida dtil. !

« Se podra considerar una caducidad menor a 8 (nueve) Meses, cuando se acredite que los {
bienes tlenen una vida (il menor a partir de la fecha de fabricaclon. \

. {
Los envases secundarios y a faita de estos los envases primarios, deberan contener contra etiquetas \ VST
sin cubrdr Ieyendas_originales. indicando la clave del bien a 12 digitos en apego a lo establecido en | \ i
o umeral 5.28 de la Norma Oficial Mexicana NOM-072-SSA1-2012. VY |

"
1

. I
Durante la recepcion. los bienes estaran sujetos a una verificacion visual ajeatoria, con objeto de | i\
revisar que se enireguen conforme con 18 descripcién del Cuadro Bésico Y Catdlogo de
Medicamentos emitido por la Comisién interinstitucional del Cuadro Bésico y Catalogo de Nutriologia
del Sector Salud, asi como en el Cuadro Basico de Medicamentos del Instituto Mexicano del Seguro

Social vigente, asi como con las condiciones descritas én ol presente requerimiento. \
!

Se verificara que los bienes se encuentren adecuadamente empacados, con las envolturas ofiginaies

del fabricante y las condiciones de embalaje gue los resguarden del polvo v 12 humedad, gebiendo

garantizer ia identificacion y entrega de los bienes que preserven sus cualidades durante ol trjnsporie

y almacenaje, sin mermMma de su vida (il y sin dafio. 0 perjuicio alguno, asi como la calidad 86

mantenga durante el periodo de caducidad, a las condiciones del medio ambiente, o jpien en

refrigeracion, si asi lo requiere el manejo del thaterial, en este. gltimo caso el blen debe incluirse en

sistema de red frio para su transporte ¥ almacenaje, demostrando €l cumplimiento medilante registro

de temperatura.

En caso de ser distribuidor, en el empague gecundaric © eolectivo se debera incluir una efiqueta

donde se observe su razén social, RFC Y domicilio.

El personal encargado de l@ recepcion serd ol administrador del contrato 0 la persona que éste

designe para tal efecto.

- R
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Cabe resaltar que mientras no ge cumpls cor: las condiciones de entrega establecidas en of presente,
no se darén por recibidos '

aceptados los bienes y se aplicard ia sancion corespondiente.

Consideraciones para el Instituto Mexicano de! Seguro Soclal:

Para el IMSS, se Indica en ef Anexo denominado Requerimiento, columna “Esquemas particulares de
entrega para el IMSS” cuyae condiciones adicicnales o especisles se detallan en el anexo
denominado “Esquemas particuiares de entrege™:

o Consumo en demanda
o Enirega domiclliada.
o Entrega Hospitsiaria.

10. Penas convencionales y deducciones:

« Se penslizaré con ei 2.5% (dos punto cinco por ciento) por dia natural de atraso, hasta p
cuatro dfas. '

Se determinaré en funcidn de los bibnes no entregados en la fecha convenida. -

* El periodo de penalizacion comienga a contar a partir del dia siguiente en que se concluys el
plazo o fecha convenida para la de los bienes,

« Lea pena convencional por atrase se

cslculard por cada dia natural de inwn_\plimiento. de

entregados con atraso, y de manera
Que corresponda al concepto. La sy
importe de dicha garantia,
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La penalizacion por atraso en la entrega de bienes, conelderaré fo siguiente:

« Ei servidor publico designado como administrador. del contrato, sera el responsable del célculo,
aplicacién y dar seguimiento de las penas convencionales.
« Lapena convencional se calculara por €l administrador del contrato, por cade dia de atraso por
la falta de cumplimiento de entregar en tiempo jos blenes, de acuerdo con el porcentaje de
penalizacién establecido para el correspondiente prooedimiento de contratacion.
s Laspenes gonvencionaies deben eplicarse bajo el principio de proporcionalidad. toda vez que Si
una parte de la obligacién fue cumplida, la pena no puede ser apiicade @ la totalidad del monto

« L8 nalizacion se calculara a partir del dia siguiente en que concluye el plazo 0 fecha
convenida para & entrega de o5 bienes.

. El mecanismo para la aplicacion sera determinado por cada Participanie, ¢l cual debera estar
comprendido dentro del plazo establecido por el articulo 51 de la LAAASSP para el pago.

by Deducciones

|

!

Con fundamento en lo dispuesto en el Articulo 53 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientds ¥ a
servicios del Sector Publico, se aplicard deductivas en los sigulentes casos: N
_ ¥
B
|

I -".-'?'-rfa-'?:_'_-—'_-_'l'-.'--:j.r_—:r'—.. :
T e — D i . .

_.....-.'-.-1_._-_.-._-.._. e __-':.- o I e mote— St
Cuando & proveedor 1O de | 10% del vaior Fecha de notificacién para. canje ©
cumplimiento en el plazo gefialado | total de lus |dlas nébiles, a partir del dia habil

a la soficitud de canje 0 recoleccién | bienss 10% del valor total de jos bienes pend
de los bienes, cuando ostos MO pendlentes de{o n. '
cumplan con jos requisitos de
calidad, presenten defecios o vicios

S

|

Fecha noffficada para entrege de entregd de la
muestra, & partir del diz hébil giguiente se aplicaré &l
de 10% del vglor total de ia _clave solicitada de muestre.

calidad de los insumes entregado

A6 DE INCUMPLIMIE AT dia 20jnatural se eplicard =1 10% del valor por lo
JEN LA ENTREGA DE LOS blenes dentregados.

Cuando el licianie adjudicado no
antregue los blenes requeridos en
el plazo méximo de entrege
considerando 108 4 dias naturales
de sancitn.

En caso de que el licitante adjudicado s8 haya hecho acreedor @ penas convencionales 0 5&&
deducciones, Administrador del Contrato notificaré al contacto oficial del licitante adjudicado el !
{mporte y causé de la sancion, & fin de que en el plazo méximo de & dias habiles -proporcione los

~

14de31




DIRECCION DE ADMINISTRACTION (‘
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COCRDINACKSN DE CONTROL DE ABASTO

De conformidad con 1o previeto en
partir del cuzal se podran cancelar
rescindir el contrato en jos térm
de la garantia de oumplimiento.

8l articulo 63 BIS de la LAASSP, e limite de incumplimients &

total o parciatmente lag partidas o conceptos no entregados, o bien
inog del artioulo 54 de ia lsy en comento, serd al equivalente al monto

11. Mecanismos requeridos al Praveedor para responder por defsctos o viclos ocultos de Jog
bienes. (4.24.4 inciso )] ‘PBL).

12, Garahtia de cumplimiento,

o contra defectos o vicios ocultos de los bienes. (4.24.4 Inelse j)
BL).

Plazo y condiciones de canje o devolucisn del bien,
12.1 Canje.

Icios
7 8 carreo elecirdnico al contacto oficial designad
licttantejadjudicado el canje de los bienes.

El p dor tendré un plazo méximo de 10 (diez) dies héblies contados a partir de la notificacién
pare ragilzar el canje de log bienes por otros |otes Que no presenten los defectos g vicios ocultos
identifichdos, deblendo adjuntar en caso de Que se detecte incumpilimiento a especificaciones
técnicag, Informe de resultados del anslisig practicado por un laboratorio Tercern Autorizado por
COFEPRIS,

En caso de incumplimiento S¢ aplicard la deduccian indicade en el apartado Comrespondiente, - ,
de fos bisnee defectiiooe y/o
rocederén a |a dieposicion final

PR

En los casos que el Proveedor no reaiice e} canje o |a recoleccidn
con viclos ocultos, conforme al pémafo anterior, las perticipantes p

15de31
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de los mismos de acuerdo 8 lo establecido por la Iegislacién sanitaria ¥ ambiental. ED este caso,
el importe de o8 blenes no recolectados cuyo pago se haya efectuado, s€ consideraré como pago
en exceeo Y &l proveedor debera reintegrar dichas cantidades, & més tardar 10 dies naturaies
posteriores a ja solicitud por parte de l2 dependencia © entidad requirents, més los intereses.
correspondientes, conforme a la tasa que establezca la LeY de Ingresos de la Federacién, en los
casos de promoga para el pago de oréditos fiscales. Los intereses &€ calcutarén sobre las
cantidades pagadas en exceso y Sé computaran por dias naturales desde la fecha en que el
Instituto hayea realizado el pago de dichos bienes.

En el supuesto anterior, para el caso de los bienss, cuya disposicion final sea la destruccion, el
roveedor cubriré el importe de la destruccion, & mas terdar 10 dias naturales posteriores 2 la
golicitud por parte del Instituto. De no cumplir con {o anterior 5€ considerara como pago en exceso
y se procedera en fos 1érminos del pamafo anterior, tomando como base la fecha jimite para €l
caloulo de log intereses el dia siguienie @ ja fecha limite de pago-

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

12.2 Devolucién.

:l
V' oa 7
Cuando las Autoridedes Sanitaries (COFEPRIS © Gecretaria de Salud) revoquen el Regis 2l /
Sanitario de los bienes que hayan resultado adjudicados, las participantes, ademas de que r
rén rescindir el contrato, solicitard al proveedor la recoleccion de 108 insumos, la cual deber N
goncluirse en un plazo no mayor a 15 (quince) dies hébiles contados a partir de la notificacién po | \
perte de las dependencia © entidad requirente. \.,-’

También,pmoederé la devolucion del total de las existencias de 108 bienes al proveedor, cuando
con posterioridad a la entrega de lotes corregidos, &€ detecte el mismo defecto de lotes
anteriores o éstos no heyan sido canjeados.

En los casos que el proveedor no realice la recoleccion de o8 pienes defeciucsos ylo con vicios
ocultos, cordorme al pa anterior, las participantea procederan a la disposicion final de los
mismos de acuerdo a | establecido por 12 legisiacion sanitaria ¥ ambiental. En este caso, el
importe de los bienes N« recolectados cuyo pago se haya efectuado, s& consideraré como pago
en exceso Yy € proveedpr deberé reintegral dichas cantidades, @ mas tardar 10 dlas naturales
posteriores 8 1a soliciiug por perte de 1a dependencia 0 entidad requirente, mas los intereses
correspondientes, confojrne a la tasa que astablezca la Ley de ingresos de 12 Federacién, en los
casos de promoga para ‘el pago de créditos fiscales. Los intereses se calcularan sobré lae
cantidades pagades en exceso Yy 5@ computaran por dias naturales desde Ia fecha en que el
Instituto haya realizado e pago de dichos bienes.

En el supuesto anterior, para €l ¢aso de los bienes cuya disposicion final sea la destruccion, €l
roveedor cubrird ol importe de 1a destruccién, a més tardar 10 dias nafuraies posteriores @ la
solicitud por parte del Perticipante. De no cumplir con lo antesior s@ congiderard como page en
exceso Y 58 procedera en jos téminos del pamafo arderior, tomando como base ia fecha limite
para el célculo de los intereses el dia siguiente @ la fecha limite de pago.

12.3 Caducidades del blen.

16de3l
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12.4 Garantia de cumplimiento. 5.5.5 y 5.6.5.8 (PFOBALINES)

La garantia de cumplimiento para el
¢aso de los participantes en lag éreas contratantes, dentro de los

IMSS

. 10 dlas naturales posteriores a
la firma del contrato, Por un imporie equivaiente al 10% del Im

14, Anticipos (4.24.4 incieo m} PBL),

Para el presente procadimiento no es otorgarén anticipos.

15. Representante Técnico (4.28y 4.27 pBL).
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. Titulerdela Division institucional de Cuadros Basicos de Insumos para ta Salud.
Thular de la Divisién de Planeacion de Bienes Terapéuticos.
Titular de 12 Divisién de Aseguramiento de Calidad y Normas.

46, Administrador del Contrato (5.3.15y 5.4.13 PBL).

Los administradores de los contratos S€ encueniran detallados en el anexo denominado
«pdministradores de los Contrato’.

Los cuéles seran los responsables de Ve ificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales, i
como es la entrega de los bienes, supervisar el céloulo de deducciones Yy penas convencionales, :
entre otros. El administrador ge! contrato podra auxliarse pera el debido cumplimiento de sus ,
obligaciones, ¢of otros servidores piiblicos, cuando a8 condiclones gontractuales lo requieran,

ese caso, dichos auxiligres seran corresponsables de las actividades que se les asignen Yy E&
mantener informado al administrador del contrato con 12 periodicidad y forma que s€ les indique. \ \ :
17. Seguro de Responsabilidad Chvil. \, \

Para el presente pmoedimiento no se requiere solicitar a los licitantes un seguro de responsabilida Vi
civil,

18. Otras condiclones.

181 Calldad

Cuando las participantes fo determinen pracedente, (queja © muestreo) podran solicitar ia realizacion
de pruebas de funcionalidad ¥ calidad por laboratorio tercero autorizado por 18 COFEPRIS, cuyos
gestos cofreran por parte del proveedor.

La evaluacion de la celidad se efectuara conforme a lo establecido en la Ley General de Salud, en los
articulos aplicables, conforme a lo establecido en la Farmacopea de (08 Estados Unidos Mexicanos Y
sus Suplementos (aplicable de acuerdo a la fecha de fabricacion del producto), misma que podra 6er
consultada en la pagina electronica de i@ Secretaria de Salud: h’ttp:ﬂpoﬂal.salud.gob.mx. en las
normas oficiales mexicanas, normas mexicanas, hormas internacionales, o 2 falta de éstas, de
acuerdo a las especificaciones técnicas del fabricante.

Consideracionss para ol Instituto Mexicano del Seguro Social.

Cuando el Instituto jo determine procedente se reglizarén pruebas de funcionalidad. En caso de
requerirse, podré sollcitarse i realizacién de pruebas por parte de un laboratoric tercero autorizado
poria COFEPRIS, cuyos gestos correran por parte del proveedor.

El proveedor deberéd entregar jodos los insumos cumpliendo con los requisitos de calidad
establecidos en @ Ley General de Salud, Legislacion Sanitaria ¥ demés ordenamientos aplicables.

L
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acompsafiadas de su Informe de resultados de
reslice la evsluacion, a fin de constatar el

nte para que el Instituto
correspondients,

cumplimiento a las especificaciones de |a norma

€n su caso la Coordinacién de Control de Abasto podrén solicitar el inigio del P
administrativa del contrato,

rén ser repuestas por
e o cu ite, por lo cual podrs solicitar al
proveedor, &l fabricante yio Titular del Registro Sanitario, en cualquier tiempo, 1z entrega en un plazo

,if
[...] . .

insumos adjudicados para verificar i cumplimiento de Ios requisitos e
calidad de los blienes; y )

* Las especificaciones téonicas de calidad ¥ métodes de prusba de log productos que n
Cuanten con Normatividad oficial, as

I como las sustancias de referencia Y las tablas con Jo
criterios para la atenolon de log accidentes en la red de frio de los medicamentos, - '

En aquelios casos en que las especificaciones declaren un método de andlisis propic del fabricante,
deberén adjuntar e! métedo Correspondiente, el cual debers venir enfnoja membretada, fimadas por
¢l responsable de la emision de] mismo, indicando Ia fecha en Que éste anir§ en vigor y contener de
manera enunclativa més no limitativa: :

a) La totalidad de las Prucbas efectuadas lote a lote pera la libergcién del mismo,
corroborar lag caracter(sti

icas declaradas en la descripcién def Cuadro Bésicoo.
Catélogo General de Articulos del IMSS.

b} Indicar para cada una de las prucbas declaradas e! infervaio de ace
prusba propio del fabricante o referenciado a un método ofi
mexicanas, mexicanas, internacionales, regionales -

Y que permitan
Institucional v/o

placién, _el_'.'rf;rnéi:ndo de-
clal (indicado ®h narmes. oficiales
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El resultado de iz verificacion, se emitird mediante un oficio que podra ser de! conecimiento del
proveedor.

El incumplimiento, por parte del proveedor, €n ja entrega de las tablas con 10S criterios para la
atencion de los accidentes en la red de frio de los medicamentos, especificaciones, métodos de
prueba, sustancies de referencia yio cerlificados de calidad emitidos por el fabricante, conforme se
hayan requerido, €n el plazo otorgado, generard que el Instituto emita oficic dei lote sujeto &
evaluacién.

Corresponderé a 1as DelegacioneslUMAE (como administradores de contrato) verfficar que los bienes
entregados por los proveedores no cuenten con-ncumplimiento de calidad, por lo que deberan revisar
el portal 12 Coordinacion de Control Técnico de Insumos {COCTH).

18.2 Inclusion de Registros Sanitarios 0 Marcas

Para aquellas claves en las que se haya aceptado ofertar mas de un registro sanitario y que
presenten incumplimiento, el proveedor adjudicado durante la vigencia de! contrato podré solicitar

entregar bienes con Registro Sanitario © Marca distinta @ laflos) adjudicado(s). ' n

|

La inclusion de registros sanitarios o Marcas, s& sujetara a las mismas condiciones establecidas en el\

presente procedimiento de contratacion ¥y contrato adjudicado, por jo que no resulta procedente
modificar ninguna de las condiciones que se derivan de los mismos, la cual debera gestionarse ante
la Coordinacién de Control de Abasto del Instituto Mexicano del Seguro Social quien funge como !

representante de los administradores de los confralos, Y ente &l Administrador de Contrato pare el
resto de las participantes; su solicitud no implica obligacion de aceptacion, al mediar el andlisis de |a v

necesidad de cada participante, ¥ deberé cumplir con los siguientes requisitos:

Para la solicitud de inciusion el proveedor adjudicado debera presentar incumplimiento de al menos
5% del total de 108 bienes requeridos en la participante &n la que se tramite en ol mes de sU solicitud
o en el inmediato anterior, indicar &l {los) registro (s) sanitario (&) adjudicados © maroa(s) adjudicadas,
registro(s) © marcals) gue $e pretende incluir y causas que motivan la inclusién, para Jo cual podra
hacer uso del sigulente formato:

Wﬂmmﬂﬂmoﬂmm.

{CARTA EN ORIGINAL, PAPEL MEMBRETADO Y FIRMA AUTOGRAFA DEL PROVEEDOR)

{lugor)o_ . de___
{FECHA pzsomunoe:musm DE REGISTRO SANITARID)
i del Coritrato de o
pependeﬂdaosnﬁdad,nmprem#bﬁmmmw
presente.
mwgum@m mlwrﬁﬂ!rdewmunte Legal de Ip emprest ———————— {proveedor), ennpegon!numeralm.uam
:érmlnosymdﬁm&de!pmfmmumwwmw”mdmwm . olidto 0

ndmero
wszed la Inclusion defios) registrois) sonltoriofs), asi come o suscripcién: det convenio modificatono correspondiente paro lefs) clove(s) de ios controtos

que se detalian @ continuacién:

pura lo cun) integro I sigulente documentocion & Informacion.
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{inditar &l nimero de foja #n ol que se enexe of docuaments)

laMMwm{Wmdequmdw*mﬂdemmw
Sin mis por ¢l momenty, Oprovechn «f presente paro exnviorie un cordial soiudo.

1

NOMERE ¥ FiRsA ’
DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR

Deberd integrar como parte de su solleitud, lo siguiente:

- Formato de inclusién de

registro sanitaric o marca, que se deialis g
debidamente requisitado: _

oontinuacién,

FORMATO DE INCLUSION DE REGKTRO SANITARIC, ;
(CARTA EN ORIGINAL, PAPEL MEMBRETADO Y FIRMA AUTOGRARA DEL PROVEEDOR)

flugerla,___ de

de h
_ . (FECHA DEL FORMATO DE INCLUSION DE REGISTRG SARITARID) [
instituto Mexicono del Seguro Social : y
Coontinacién de Comro! de Abasto
Presente

2ldedl
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. NOMBRE Y FIRMA
DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR.

Escrito del (los) Titular(es) de! registro(s) saniiario(s) adjudicado(s) o marca (s} en que
menifiestan las causas que generan la imposibilidad de entregs;

Carta de respaido del (los) Thulare(s) de los Registro{s) Sanitario(s) o fabricants(s) de las
marcas que se pretenden incluir, conforme al numeral 6.4 de los témminos y condiciones;

. Carta del proveedor adjudicado en que manifieste de manera expresa y bajo protesta de decir
verdad, el origen de los bienes que pretende incluir; ¥ ,

.  Documentaciéon con la que acredite el cumplimiento de los requisitos técnicos que s
establecen en los términos condiciones: 8.1 0 6.2 rubro sLicencias, Permisos, Registros,
Certificados o Autorizaciones que debe cumplir o aplicarse al blen.; 5 “Norma o Especificacion
Técnica que deben cumplir los bienes”.

- En caso de gue se trate de inclusién de claves integradas en el anexo sclaves a evaluar’ se
debera dar cumplimiento al numeral 3 de los términos y condiclones. Pruebas, método de !
evaluacion y resultado minimo que debe obtenerse de los términos y condiciones, mediante ;- |
dictamen emitido por la Division de Aseguramiento de Calidad y Normas. { Y

|
l

Una vez realizada la solicitud de inclusion y de resultar procedente, el proveedor se obliga a la
formelizacién del convenio, no siendo susceptible dejar sin efectos ia peticion. TT’

\
\

18.3 Datos Generales Yy Notificaciones Oficiales de loe Licitantes en caso de resuitar \
adjudicados:

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

Nombre completo de! contacto oficial.
Cargo.

Domiclilio.

Telsfono {oficina y celuiar) ¥ fax.
Correo electronico.

Cabe sefialar, que el contacto designado por el proveador, no {endra que ser necesariamente el
representante legal de la empresa, sin embargo toda. notificacién que se le haga por parte de las
participanies, se consideraré de caracter oficial.

Las nofificaciones podran reglizarse & raves de los siguientes medios:

+ Oficio entregada en el domicilio del proveedor.
« Via correo electronico '
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* Liamada telsfonica

E! proveedor se obliga a comunicar cualquier cambic en los datos del contacto oficial, mediante
€scrito en papel membretado firmado por su representante legal dirigido al Administrador de Contrato
y/o & los Representantes de los mimos. :

Para ol IMSS:

Se entiende como canal oficial &

. Administradores de Jos Contratos o persona| Que se designe por el administrador.
. Coordinador de Control d

© Abasto vio Coordinador Téenico de Planeacidn v/o Divisional de
Planeacitn de Bienes Terapéuticos yio D

ivisién de Supervisién y Conirel de] Abasto o persong|
que designe pars tal efecto.
Coordinador de Adquisicién de Bienes ¥ Contratacién de Servicios o pe
tal efecto,

Mo simuitineo cie
de Adquisiciones,

lico, 0 38, fraccion Ii, inclso H) v 58 de sy
Reglathento, se considera este supussto para ias participantes, Instituto Mexicano del Seguro Social | ;
(IMSS] hasta dos fuentes de abastecimiento, conforme a lo siguiente:

Con Precio Méximo de Referencia

23de 31 M T Y




DIRECCION DE ADMINISTRACION

MEXICO ! " UNIDAD DE DNINISTRACION £ £ 1)
oaEaoN DE LA REPUBLICA i COORDINACIGN DE CONTROL DE ABASTO yR ACC —_

Clave 010 000 2144 00 00 Consumo én Demanda

FRINER & tf" ':J r" Do = PIENT

Mss |

Para el resto de los participantes se consideraré para sus conceptos una fuente de abastecimientd,
para lo cual se debera considerar lo sefialado en el articuio 59 del RLAASSP. ’

Al licitante cuya proposicion haya sido seleccionada en primer lugar para las claves contenidas en el
requerimiento e le adjudicara el contrato por 80% y para ¢l caso de la clave 010 000 2144 00 00 el
60%, conforme al precio unitaric con descuento ofertado; la asignacion por el porcentaje que reste, s€
hara conforme al orden de evaluacion, al licitante cuyo rango de precio s€ encuentre dentro del rango

del 3%.
18.5 Claves por zona, ¥ en la que se€ considera cotizacion por Ul (unidad internacionsl), dada
su descripcion: '

Para las clave 010 000 5238, se contemplan 4 zonas: |

SainA

Delegacion Colime Delegacion Delegacion

\nstto  de  Segundad Y Servicios
Aguescalientes Campeche Soclales de los Trabejadores del Estado :
Delegacién DF Norte Delegacion Baja Delegacion Chiapas Petroleos Mexicanos
California Norte L .
Delegacion DF Sur —| Delegacitn Baja Delegacion Guerero Secretaria de la Defensa Naclonal
Califomnia Sur .
Delegacion Guanajuato Delegacion Chihuahua De 6n Hidalgo Servicios de Salud de Michoacdn
Delegacion Jalisco Delegacion Coshuiia gele_g:zﬁn Mexico | Servicios de Satud de Oaxaca
onie A
Delegacion Meéxico Oriente Delegacion Durango Delegacion Morelos Hosphial Regional de Alta Especiaidad - Py
: del Bejio ' : |
Delegagcion Michoacén Delegacion Nayarit Delegacitn Oaxace ;
Delegacion Querdtaro Delegacion Nuevo Delegacion Pueble i \
Ledn J |
UMAE Cardiologia sXxl lg:l;gacién Senluls | Delegaclén Quintana ' \‘
. 1 3 ) : :
UMAE Especiaiidades Delegacion Sinaloa “Delegacion 1abasco : !
Guangjuato . '
UMAE Especislidades Delagecion Sonors Delegacion Tiaxcala J
Jglisco ‘
UMAE Especialidades la . Delegacion Tamaulipast Delegacién Veracruz J( =
Raza - ' Norte
UMAE Especlalidades SX0__| Delegacion Zacalecss Delegacion Veracnz . )
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UMAE Genersl [a Razg
UMAE Gineco Jalisco

UMAE Gineco Pediatria
Guanajuatn

UMAE Gineco SX}G.

UMAE Glnecolopla La Razg

UMAE a Jallaco
UMAE Pediatria S304

Nuevp

MAE Tra, mﬂfologla..

Sur..
UMAE Cardiologia )
Ledn

W'ﬁmmﬁum
Coahulle -

Pushlg
Ui Especialidades UMAE Especialidades
Nuevo Ledn Ve . :
UMAE 6cialidades | UMAE Espacialdades
GonoraE"p Yucabln .

UMAE Gineco Nuevo UMAE Treumatologia

Ledn Puebla
UMAE Oncologla 300 {u

DIRECCION DE AD:

UNIDAD DE ADMINISTRACION

CION

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

Delegacién Yucatan

UMAE Traumatologia Lomas

Verdes

BT

UMAE Traumatoj

Magdslena de lasog:lnns

El licitante debers cpt

izar el 100% de la presentacién
evaluacion econdmica por Ul (el requerimien

4004800 LR ENVASE Con:
MULAYDW-WHTE_
FALCTOR IX SOL OLUCION HVECTASLE
CADA FRASCO S0P U oo
400800 UL ENVASE 0nae L

mmamruurmnm
Se adjudicars el 100% de la necesidad a yng sola

v RACTOR bt

e SR

FACTOR IX

presentacion por zona.
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Para las claves indicadas en et Anexo denominado requerimiento, columna “esguemas particulares
de entrega para ¢l IMSS", se consideran {os siguientes esquemas de operacion;

« Consumo en demanda claves en consigna hasia en tanto no s& ingresen 8 inventarios IMSS,
en el que €l proveedor sé cbilga a mantener inventarios minimos en todos los puntos sujetos,
al esquema. _
» Enfrega domiciliada entrega de bienes en los domicilios de los derechohabientes.
« Entrega hospitalaria entrega de bienes de manera directa por los proveedores en farmacias
del ambito nacional, sin participacion de almacenes.

Condiciones adicionales aplicables al esquem? CONSUMO EN DEMANDA:
Se entenderd como:

- :

. Contacto oficial.- informacién remifida a través de la pégina de Proveedores, €O ‘ /‘ /
electronico  del contacto oficial 0 informacién que de manera personal se otorgue [ &/
representante del proveedor 8 fravés de la Coordinacion de Control de Abasto, Coordinacio
Técnica de Planeacion y Division de Supervision Y Control &l Abasto, con direccién en la Call
Durango #2681, 7° piso, Colonia Roma Norte, Alcaldia Cusuhtémoc en la Ciudad de Méxi
de los agministradores de.contrato 0 personal designado por este.

. Mé&ximos y minimos. Rango que debera observar la proveeduria al momento de reponer
inventarios.

« Entrega programada.-Cantidad fija a reponer en fecha determinada y no sujeta &l proceso de
reposicion de inventarios de méximos Y minimos.

£l licitante adjudicado podra consuttar en el portal de proveedorés. ubicado en la direccion electrénica j
h_f_rg:!!sai.imss.gob.mx : N

Contrato/clave asignada

Lugares de entregé.

Cantidad de primera entrega;

Fecha de primera entrega;

Cobertura,

., Bendade actuaclon (minlrno!méximo);

7. Inventario actual en condicién suspensiva;
g. Fechade actualizacion;

oo N>

0. Piezas acumuladas en ordenes;
40. Opcidn para generar remlslon de proveedor,

41, Historico de movimientos (entrades/salides) /

Dicha informacion permitira que la proveedurla efectle las reposiciones de inventario que sean
necesaries.
\

L~

—
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El Instituto notificard g
fecha de entrega:; .

Cantidades minimas y méximes a suministrar pars cada Delegacion y UMAE, como primera
entrega

- la mod:rﬁcaoidn de las cantidades minimas y méximas a suministrar pare cadg Delegacién y
UMAE :

- Entreg'as' fjas: Que corresponden a Jag que se realizarén en una fecha Y por una cantidad
clerta, en el caso de que eu necesidad anual sea lgual o menor a 5,000.00 (cinco mil pesos,
—— QOJH 00 m.n.).

La primera.entrega no rebasars el 20% de |a cantidad maxima contratada. % :

Una vez realizade le primera enfrega el proveedor se obliga a mantener en iog alm
delegacionaies ¢ fa aclas de las- UMAE,

! niveles de inventario minimos y méximos por cada/ina
lae claves incluidas en e esquema, 4

Lo proveedores ge obligan & martene
necesaria entre el minimo ¥ el mé&ximo; contando con ¢inco dias natureles posteriorss
que se detecte que los bienes se encue

a I fecha en
ntran por debajo de! minimo solicitado parg ja reposicién de
inventarios '
Los proveedores podrén reponer inventarios por cantided mayer & la establecida como inventario
méximo, previa aceptacién de] Administrador de! Contrato.

' » ¥ considerando 4

Penas convencionales, la & cién pare sy recepcién estara

condicionadas al visto bueng de| administrador del contrato la én. 0 UMAE vio de |a Divisién
de Supervisién y Control aj Abasto.

En caso de que la itima entrega de!

Proveedor se reaiice por una cantidad mayo
~—  Sefialada, se soliciiaré la recoleccion

ra la cobertura
respectiva; si dentro de ios 30 dias naturales posteriores & la

27d_e 3
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notificacion, no se efectia dicha recoleccion, el Instituto procederd a la disposicion final de los
mismos de acuerdo a [0 establecido por la legislacion sanitaria y ambiental.

Penas convencionales

De conformidad con el Articulo 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos ¥ Servicios del Sector
Piiblico y del 85 de su Reglamento, sé procederd a la aplicacién de penas convencionales en caso de
gue €l proveedor no realice en la fecha indicada la primera o Gltima entrega, en dicho supuesto se
penalizard con el 2.5% (dos punto cineo por ciento} del valor de la entrega no realizada por dia
natural de atraso, hasta por cuatro dias naturales. '

El periodo de penalizacién comienza & contar a partir del dia siguiente a la fecha establecida para la
entrega, las penas convencionales se calculardn tomando como hase el importe de los bienes| »,
entregados extemporaneamente sin incluir el IVA. iy

'y

Deducciones \ \
\

Se aplicard una deduccion equivalente al 2 5% diario, en caso de que €l proveedor incumpla con la ‘\._
obligacion de reponer inventarios, al no maniener las cantidades minimas establecidas para cada \ \
Delegacion o UMAE. \

El cleulo de la deduccion se realizaré de la manera siguiente: -

S

La deductiva s& caicularé a partir del quinto dia, de manera diaria hasta que s reponga por el
proveedor el inventario minimo.

Se tomara como base el imporie que represente la diferencia existente entre:

« La -existencia que s€ reporte al dia cada Delegacion o UMAE v el inventario minimo
vigente para céda Delegacion o UMAE -

Su aplicacién_seré de manera diaria, hesta liegar el 10% de la garantia de cu plimiento; para
determinar dicho imporie, la Delegacién o UMAE, considerara el diez por-ciento el importe de Ia
cobertura que respecto & cada contrato se otorgue de manera inicial en base & su uerimiento; la
cual seré notificada al proveedor. ‘

Rebasado dicho importe, la Delegacién o UMAE, podréa continuar aplicando la san i6n, salvo que €l
proveedor acredite que el monto de sanciones aplicadas para el contrato supera el monto de fa
garantia de cumplimiento; en este supuesto fa Delegacion © UMAE, podréa solicitar a la Coordinacion
de Control al Abasto, 12 rescision administrativa del mismo.

(inicamente se pedra excluir la aplicacién de deductivas en caso de caso fortuito o fuerza mayor, que
debera ser plenamenie acreditado por el proveedor a los administradores de contrato. (Delegaciones
o UMAE).
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Considerado para les zonag 1,2y 3 que contemplan las necesidades del Instituto pera lag
claves 010.000.4239.00 v 010.000 8. }

‘requisilos y criterios médicos minimos Inde

De manera mensual:

1. Una jeringa de 10 a 20 ml. sin aguia y una aguja tipo mariposa cafibre 200225g., d
acuerdo al voluman a Infundj

e ,7
I por dosis prescrita. rys
2. Un contenedor para desechos punzocortantes,

3. Un block de formatos de registro en original

Une sola vez al afio, cori Ig primera entrega al paciente de | clave:

4. Una hislera portétil, un torniquete, un recipiente para torundes, una pelota de goma,
toalla individual y un manual de referencia.

uhg

£ atencién médica estard a cargo ds los médicos del Institto en todas las etapas. el
tratemiento: sujetdndose a) sigulenie procedimiento:

El paciente recibe |a dosis gn su domicilio,

el reporte de enirega, dosis y fimna de recepoion por parte de log
pacientes,

° Eldrea médica de las deledaciones ¥ UMAE valida la informacién de los Proveedores, y remite
la receta consolidada © cglectiva a Ia Coordineicién de Abastecimiento y Equipamiento en
delegaciones o Jefe dej D rtamento de Abastscimiento en UMAE.

* La Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento en
de Abastécimiento en UMAE, recibe Ia | i

—_— * La Coordinacién de Controj de Abasto, genera orden de
de la delegacitn y UMAE.
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. La Coordinacion de Abastecimiento ¥ Equlpamiento €n delegaciones O Jefe del Departamento
de Abastecimiento en UMAE genera ¢l alia una vez recibida la orden de reposicion.

Cualquier incumplimiento de los conceptos antes mencionados, sera causal de rescision del
contrato-sin responsabilidad del Instituto.

'\.

condicignes de entrega adicionales aplicables al esquema de ENTREGA HOSE[TALARIA:
n el anexo denomina

i

Las entregas serdn realizadas en las Unidades Hospitalarias que se indican d - L]
“entrega hospitalaria IMSS" en horario de entrega de 8:00 2 14:00 horas.
|

Conﬁdencialidad \1
La participacion de! proveedor que resulte adjudicado, asi como del o 108 laboratorios relacionados\f
con la elaboracion de los insumos NO deberd realizar ningin tipo de contacio personal con
el paciente, familiar, tutor o representante legal, siempre s& realizard & través de los canales
institucionales jmplementados para tal efecto. \

Todo incumplimiento 2 jo previsto por esta condicion, serd causal de rescision de los contratos
celebrados con los proveedores adjudicados.

Traspasos —
En caso de que sel necesario realizar traspasos entre les unidades del Instituto de estos
medicamentos, derivado del faliecimiento del paciente, suspensién de tratamientos o cambios de
adscripcién, se solicitara mediante oficio a proveedor adjudicado para que realice el traslado de los
mismos a ofro paclente. .

Cabe sefialar queé dichos movimientos se realizaran ein cargc adiclonal para el Instituto en un periodo
méximo de cuarenta y cinco dias naturales a partir de la notificacién al proveedor, cabe sefialar que
previamente sé habra consultado a 1as unidades des a fin de agiiizar el procedimiento.

Deducciones adicionales apilcables al esquem® o

Cuando ¢! provesdor adjudicado no 10% el valor

realice o5 movimientos de traspeso golicitada par@ traspaso 0O
dentro de los_cuarenta y cinco digs |- reelizado

neturales a partir de \a notificacion.

gancion por el 10% del valor total de 12
clave solictada par@ traspase no
realizado.
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isiciones, ndemientos y Serviclos del instituto Mexicano dej Seguro Soclal,
los conceptos de cada uno de fos participanies es responsabiiiiad de estos tomo éreas requirentes’ en
8l numeral 4.2,1.1.8. del Menual Administretivc de Aplicacién General en Mate
Arrendamientos y Servicios del Sector Piiblico. - ’ .

e ®

Gabriel s - "~ Wdria 0o FaeT Boarg Comez -
Thular de la C clén Técrice de Planescion Tituler de ka Coordinacién de Control de Abasto
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e AT R T i)
AGUASCALIENTES Abnucén ~ De Departaments de Fresupuopsts, Contabilided y Erogaciones-|
Carolina Villanueva No. 314 No. 704 Colonlz  da) Trabsjo
= Cludad Iindustrial | €9, 20380 Aguzmliemn,Ags. . :
. C.P, 20280 éﬂ%éﬁ.
BAJA CALYFORNIA NORTE Almacén Del Depertamento de Presupuesty, Contabilidad y Erogaciones
Blvd, Lizaro Cérdenas No, 3035 | Calz Cux C Ne. 30p. Col  Aviacien
Frente Fracc, - Nuewo Mexicali | € P.21280 Mexicall, B.CK .
C.P. 21500 Mexicall, B. €. N. :
BAJA CALIFORNIA SUR Almacén Delegacionsl Departaments de Presupuesty, Contabilidad y Erogaciones
Calle Cuanhtémor y Carranzs No. 2415 | Calle Madero No, 315 entre Héroes del 47 ¥ H. Colegio
Col la Rinconads C. P. 23040 | Militar .
LaFaz, B.C.S . Col. Esterite C.P, 23020 .
Calle Dr Sergio Neyoln Mirandz SN -
Reservg i UmBS-Guen-groNegro
Bc B .
CAMPECHE Almecin Delsgacional Departamento de Presupuests, Contabflidad y Rrogaciones
Calle MNpeva dal Ssguro Sodal g/y Av.upuma;:nssln. nsq.TliamanmyQulmanmo. !
Col. Centro €. P. 24000 Cam& Camp. . | C.P.~21-00_0, M, £amp, !
{ COAHUTLA Almucén Delegucional Depnm:qmdeh'esupuem. Connhil:ldad'ykropdonﬂs
Carreters An Araga ¥ Liramiento | Bivd Venustians - Carransy 2809 esq. Periféricn “Luis
] Lépes, s - Forilllo B:heve:rhﬂumz Coloniz 1s Salle - C.P. 25280
C.P. 25015 Cozh. - (SaftfloCoh,
CoLIMA - Almacén Delegacional | Departamento de Presupuesto, Contatiidag ¥ Erogaciones
Calle z © Nol99 | Calle 2 No. 6 (g Cantro (P, 28000
1Cok 1a Aha: vila C. P. 28987 | Colims, Col, . :
I Cludsed Villa da Slvares Col : _ N
CHIAPAS Almacén Delegaciona] . Departamentn de Presupuesto, Contabifidag ¥ Erogaciones
Libramiento Spr de Tapachuls Km 40 | Carretera Costers vy apfile Perifirico  g/n |
Parque - Industrial Los  Mangos | Col. Centro GP.B0700 Tapachul, Chig, .
Ta .
CHIAPAS Almucén  Subdelegacional - e Tuxdn | Departamentn de Prasupuest, Contabllidad y Erogacionss
. Gutlérrez, . Chiapas | Carveterz Cogtera ¥ : s/n
| Carreterz Tuxtla Giniérrez-San Crigtfhal Col Centro C.P.30700 Tapachuls, Chis, ;
_| Km 7.0 f
| Tuxtha Gutiérras, Chispay i
HUANUA '| Almacén Delegarions] Departementn de Presupuests, Contabilidad y Eroa:lonqs
Privada de Sonta Ross Noz. 21 ¥ 23 | Av. Universidad Ne- 1101 Colonia Cemro C.p, 31000
| Colonis Nombre de Digs CP. 31110 | Chihuahua, Chih, : .
Chibuah; ) —— : . :
DURANGO Abmapén Delegacicma) Departzmnento de Presupnesty, Contabilidad y E nes
Carreters  Durango-México Kw 5 { Calle Jufrez No 104 Sor jer. Piso Zogig Centro O 000
| Goloua 16 de Octubre  CP. 34285 | Dursngy Dot R
_—G!IANAIUATO umm' Dalegacional Dmmmd.?muy_ "."-‘ ¥ Erogaciones
. Calle  Ewpafia  Esq.  Calle — Suecia Blvd. Adolfo Loperateas sfn Esq, Pasko de Jos Tnsurgenites+]
Fracc. las Parafsos C. P 37320 s/n AN T TR
: Lesn, Gto, _ ;:m 1o - Pariifens Gh . G BY Tanpe’
GUERRERD mmumnwh.wzmusm Departanigntn e Pre uimitn,--cm? lidpd' v Eropadiones |~
' Frente 2 I Esruela de Sociales  Co) nnuhﬁm&'mss_c@rcmmpﬁqum;cr.39300,
INI-‘0§AVIT Alta Progreso Acapuleo, Gro. iy A R R :
C.P.39610 : i
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Almacén Delegacional Cslle Arboleda no. | Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
115 Colonia Industrial la Paz C. P. 42080 | Prolongacisn. Av. Maders No, 407 ¥
Pachuca, HEgD. . Col. Céspedes Reforma, C.P. 42090, Pachuce, Hgo, !
JALISCO Almecén DelegadmlAMHh Periférico Sur Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogacionds
No. 8000 Col. St& Maria Tequepexpan C.P. | Calle Belisario Dominguez No, 1000 esq Sierma Morena col
L 45600 Tlaguepague, ol | Indepepdepcia CP.44340 GuadslsioraJal_ .
ESTADO DE MEXICO ORIENTE Almacén de 12 Coordinacios  de | Jefatura de Servicios de Finanzas Calle 4 No. 25 primer piso

Abastecimiento ¥ Equipamiento Poniexie Fracciopamiento industrial Alce Blanco Municipio de
146 No. 825 Col. Industrial Vallejo Cédigo | Naucalpan Bdo. Méx. J
Postal 02300 Delegacién Azcapotzaleo,
Distrito :
ESTADO DE MEXICO PONIENTE Coordinadién  de Abastecimiento  y | Jefatara de Finanzas Calle Josefa-Ortiz de Dominguez Esq,
Eguipamiento Vialidad Tohica Metepec Km. Miguel Hidalge ¥ Costilla, Col. Centro, Toluca, Méx. CP.
4.5 Barrio del Espiritu Santo, Col. la | 50000

Michoacans, Meteper, Edo. de Méx, C.P. {
52140 )
MICHOACAN Almacén  Delegacional Maouel Pérey | Jefatura de Finanzas Avenida Francisco 1. Medero Poniente,

Coronado esq. Jests Sansén Flores s/n. Col. | Col-Centro 1200, C.P. 58000, Morelia, Michoacin
Michoacin . : s
MORELOS Coordinacién  de Abgstecimiento Y Departamento de Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
Equipamiento - Almacén Delegacional AV. Bv. Benito Juirez No. 18 Primer Piso Cédigo Postal 62000
Plan de Aysla Esq. AV. Central s/n Col. | Col Centro Cuernavace Morelos
Cuauhnauac codigo  Postal 62430
Cuernavaca Morelos ‘
NAYARIT “Almacén Delegacional Retoran No. 72 Col. | Departamento de Presupuesto, Contabilidad ¥ Erogacionks
Obrera C.P.63 120 'Tepic, Nay. Calzada del Ejercito Nacional No. 14 Col. Fray junipero Serra
C. P.63166 Tapic, Nay. -
“NUEVO LEON Almacén Delegacional Manuel L. Barragén Departamento de Fresupuesto, Contabilidad y Erogacicnes
No. 4850 Nte. Colonia Hidalgo CP. 64260 | Calie Prof. Rafael Ramirez Oriente No. 1950, CP. 64000,

 Montermey, Nk ___ ] | Monterrey, N.L. _ ‘ :
DAXACA \ Almacén Delegaciona] Paraje 12 Via 5/n Km | Departamento Fe Presupuesto, Contabilidad y Erpgaciones

3 Carretera Oaxaca-Zaachila C. P. 66160 | Calzada Perfirio Dfaz No. 803, Col. Centro, C.P.68000
Yoxocotlan, Oax. - O 0zx. -
PUEBLA Almacén Delegacional Calle 5 de Febrero Departamento de Presupuesto, Contebilidad y Erogaciongs
Oriente No. 107 Col. San Felipe Hueyotipan Calle 4 Norte No. 2006 C.P. 72000 Puebls, Pue, Col. Centro
C.P. 72030 Puebla, Pue. ) .
QUERETAROD Almacén Delegacional en Querétarc Av. Departamento de Presupuesto, Contabllidad y Erogaclones
Mesquital No. 6 Col. Sen Pablo  Querétaro, Fernando De Loyola No. 101, Col. San Angel, CP. 76030,
. Cédigo Postal 76130 | guerétaro,QRO. _________—— ;
QUINTANA ROO ‘Almacén Delegacional Carreters Chetumal- | Depto. Presupuesto, Cormbilldad y Erogaciones Av. Héroes
Méride Km 2.5 Col- Aeropuerto CP. 77003 | de Chapultepec No. 2 Oriente, Col Centro cp. 77000
Chet Quintang Roo intana Roo. !
SAN LUIS POTOSI “Aimacén Delegacional Av. De Tos tonventos Pepurtamentt de Presupuesto, Contabilidad y Erogationes
109111 Fracconamiento " flogares | Cusuhtémoc 255 Colonla Moderma CP. 78270 San. Luis
Ferrocarrileros CP. 78435 San luls Potosl, Potost, SLP. \

l S.LP. '
| STNALDA Almacén Detegacional Bivd. Emilianc Zapatz Departamento de¢ Presupuesto, Contabilidad y Erogaciones
No-3755 Pre. Col. Induistrizl El Palmito C. P Foo, Zarco ¥ Jests G. Andrade s/ Col Migue! Alemin C P.
g0160 Tel. 01667 9920121, 9920475 ¥ §0200 Culiackn, Sin. :

Dey
y Huisaguay Col Bella Vista C.P. 85130 Cd. Calie § de Febrero No. 205, Col. Centro, C>. 85000
Obregbn, Son. £4.0 Son.
TABASCO Ciudad industrizl 4, calle Butano esq. Departamento de Presupuesto, Contabllidad y Erogaciones
Aluminio s/, Villahermosa, Tabasco Codigo | Av. Cesar & sandizo No, 102 Col. 1° de Mayo C.P. 86190

/f
9920476 Culigcin, Sin. ‘AT /
SONORA “Aimacén Delegacional Prolongacidn Hidalge partamento de Presupueste, Contabllidad y Erogaciongé”’ £
&
F’

: 1 86032 | Villshermoss, Tab.__
TAMAULIPAS = Almacén Delepacionsl Comjunio TMSS C.P. | Departamento de Presupuesto, Contabllidad y Erogationes
' 87026 Cd. Victoris, Tamps. Centro Médico Educative ¥ Coltural Lic. Adolfe Lépez
’ Mateos Colonia Pedro Sosa  Cédigo Postal 87120 Cd.
- i Victoria, Tam P
\Tuxm o T Aimactn Delegacional Instituto Politécnico | Departumento de Pres

. upueste, Contabilidad ¥ Eropciopehs i
| Wacional s/n San Diego Metepec C. P. | Guillermo Valle No. 115 Col. Centro C.P.90000 Tlaxcala,
90110 Tiaxcalg, T The :

2f5

.
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UNIDAD DE AD ON
COBERNO DE.LA REPUGLICA COORDINACION DE CONTROL D ABASTO
By LG AR RS
De de Deparements de Fresupuests, Contabilidad Ervgacions
Terapéuticos Carret. Veracruz-Lz Boticaris Lomas del Estadio $/nCol Centro C.p, 910(my Xxlapa, ;:?
Km 25 Col Vistm Alegre C. P, 94295 Boca
Rip Vi . .
VERACRUZ SUR Almacén  Delegacionsi e Bsimsl- Av. | Departaments ge P Contabilidad y Erogaciongs
Veracruz EsqNorte 22 No. 6 Col. Sm, Sur 10 No.'127 Altes, C-p. 94300, Orizal Veracruz Sy, -
Latarina CP.94730_Rio Blanco, Ver, [ o o s o 0 e ORI ST,
YUCATAN Almacén Delégacion] Calle 44 No, 999 por to de X v
127 ¥ 127B Col Sersplo Rendén (P, Galla 34 No. 486 por 4.1 Col. Indystyia) C.P.97150 Mirids,
d 87285 Mérids, Yuc. Yac,. : )
ZACATECAS Almacén Delegacional Carretars Trinsito Departwnent de Presupuests, Contabilidad y Erogaciones
_ Pesado Km 1 esy. Con Priv, Secretarfz de Avenida Restanradores Ne.3 Col Dependencigs Federalps
- o v Crédio Pablico CP. 98604, | CP. 98600 Guadalupe, Zac, I
mm NORTE DISTRYTO Almacén Delegaciona] Norte del DF. Colz. Jefaturg de Planeacitn y Fipanzas Delg, 6n Norte del D:i
FEDERAL - ‘ vallejo 675 Col. b A de 135 Salinas | Av. Instituto Poittéeniey Nacional No, 5‘-:‘;1 Col. Magdaleny
Codigo Pasta) u'ggo delegacién Gustavo A. | de Jas Sulinas Cédigo Poeml 07760 dalegacién Gustavo i,
. : Madero ! ) g
DELEGACION SUR DISTRIT( Almnacén delegacional Sur dej DF, Calg, Departaments Delegieinnal de Presupuesto, Contlbﬂldad(' .
FEDERAL Vailejo 675, Col, de Ias Selinas Erogeciones sito en Calrada de 1 Vigs No. 1174, Esquinz
De o Gustavo A Madero Cp, 07760 | eje & Sur, Cohbnia B} Triunf, Delegacién 1ztapelapz, C.P,
Méx, D.F, 05430, Méxien, K !
HOSPITALDE ESPECIALIDADES Almacén de Iy UMAE Bivd. Revoluciéy Ne, Departameanto da Finaneag de Iy Umas 71 Blvd. Revolucién
TORREON, COAHN. 2650 Ote. Col. Torreén Jardin  C.p. 27200 | No. 2650 Ote, Col. Torredn Jandin CP, 27200 Torredn Coah, |.
- Torretn Coah. - :
HDSPITALDEWA];ES Mat. de Cllﬂl:iénenAlmleéndthMAE Departamentn del’ihln;udallumnmvd.dldnlbu
No. 1 LEON, GUANAJUATO Av. México sutrendg par falle Suecln 5/n 59, Fagao de oz §/n Col, Les Mpg:
Col. Log El_l!m CP 27320 Lln‘ Gto, C.P. 37320 Gto. . )

-1 HOSPITALYE GINECD. AlmneéndahUMA_EPaseodelos pup-r&mdé“ﬂnmdélamnhmdews
PEDIATRIA No, 48 LEGN, Insurgentes s/n Frace, Los Paraisos €, P, Tnsurgentes s/n Fraec. Los Paralsor C.P.37328 Ledn, Gt:i.
GUAN, TO 37328 Ledn, Gto. . : . .

HOSPITAL DE PEDIATRIA Mat. de Curacitn eg Almzcén de Ta UMAE Departemente de Flnanzs de Ia UMAE Calie Belimario
OBLATOS JALISCO Culle Belimrio Dotoinguez No. 785 -Cel, Dominguez No_ 735 €ol, lndépendenﬁaSémrubeﬂad .5
- ‘ - Independencis Seceor Liberwmd C; P. 44349 44349 G’l‘-‘dahi:n._lal._ : r
. 7 al bk )
HOSP]TALDEGWECO ’ Mat. de Curacién en Almacén de la UMAE Departamento de Finanes dg I UMAE Cajje
OBLATOSJALISCO | Calle Balisxrio Domfuguer Nop, 771 Col. | Dominguex No, 771 Col.‘lndnpendenda-(bblm: C.P. 4434
\ Independencia-Oblatog C P 4340 Guadalejara, Jal, D
. GuME Jal . - '
HDSPITAI.DEBSPEC!A!.IDADES Mat. de Curacién en Almacén de la UMAE Departamenty de Finanzas de g UMAE Cafle
OBLATOS JALISCO Calle Relisaric Dominguez No. 1000 Col Ko, 1000 Col, Indepandenciy Syctor Lfbm
) Independancla Sector C P 44345 | P 44840 J=L
: Tel. 0135 36 ge 30 00 Ext. 31353 y 31354 ' i
Suadak al. i :
“TRAUMATOLOGIA LOMAS Subahmacén de 12 Unidag Médicm de Alta | Departaments de Pmarzas de Ia ) -
VERDES Hospital de Traumatologia y $/N, Col. Exsjides de] Oro Neucql, Tudres, Bde. de Mex /o
' Orto Lomas Verdey &v, Lomas Verdes C.P. 52120 Horario de8a 13 hee L
5/N, Col. Bxejidos dal Oro, Naucalpan de : Py
- Iudires Edo. de Méx C.P.53120 _ ] ,’f
HOSPTIALDEC&RDIOLOG Almacén de ln UMAE Av. Lineoln §/N Esq. Departamenty Flognzag 3
MONTERREY, N.1, Euf. Ma. De Jeafis Candia Mandoza Col, Valt, Baq. Enf. Ma. Do Jestis Cangiy Col. Valle Verde CF | //
Yarde CP. 64730 Mull!___rraz‘ N.L ) 64730 mmﬂg NL ' 4
HOSHTALDBESI’ECIAHDADES ﬂmeéndthMAEAuAhﬂhamunm!n Depariimento ) de Finanzac e g Umae 25 Ave, Abrahai, |
MONTERREY, N.1.. ¥ Ave. Fidel Veldsquez /N Colonia Nuevz | Lincoln v Ave, Fidel Veldsques 5/N Colonig Nusva Moreigs | ‘
] Morelos CP. 64320 C.P. 64320 Mopterray, NL. : i
‘ HOSFITAL DE TRAUMATOLOGIA Almacin de T UMAE Av, Ping Suirez v 15 | Departamento de PFinspess de Ja U
YORTOPEDIA M 'L | da Meyo S/N Zome Centre CP. 64000 Jums
Hnmz‘l'ﬂ. )
TOSPITAL DE GINECO AhaﬁndthMAEAv.CnmﬁmciényAv.
MONTERREY,N.L.- Féllx U, Gémez Col, Centre  CP. 64000
M WL :
HOSPITAI.DEWECIAUDADBS Almacén 'yﬁmdadelaUMAECalleM
PUEBLA Oriente sin ) éntrst la 2 y 4 Narte,
' Col. Centro, C. P, 72000 Puebla, Pue,




DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

MEXICO

COBIERNO DE LA REPUBLICA

ey

T o il a1y ALATEERTIELA s pe - S T D ;
Teléfono D1 222 2424520 a 12 linea 29, | 222 2424520 a |z linea 29, Extensién 61357, Horano ge
Extension 61394, Horario de §:00 a 14:30 | 8:00213:30 horas. :

horas.
HOSPITALDE TRAUMATOLOGIA Almacen de la UMAE Diagonal Defensores Departamento de Fipanzas ¢ Jz UMAE Diagonal Defensoris

¥ ORTOPEDIA PUEBLA, PUE. de la Repiblica esquina 6 Poniente Col. | dela Repdblica esquina 6 Poniente Col Amor C P.72140
Amor C P.72140 - Puebls, Pue, Puebla, Pue, s

HOSFITALDE ESPECIALIDADES | Mat. de Curacién en Almacén de 1n UMAE | Departamento de Finanzas de la UMAE Prol. Hidalgo%y

No. 2 CD. OBREGGN, SONORA Prol. Hidelgo y Huisaguny s/o Col Bella | Huisagusy s/n Col. Bella Vista C P. 85130 ' Cd Obregén
. : Vista C. P. 85130 cd, 0b n, Son. Son. . ¥
HOSPITALDE ESPECIALIDADES Almacén de la UMAE Calle Cusuhtémoc s/n | Departamento 3z Finanzas de 12 UMAE Calle Cuaubtémpe
VERACRUZ feq. Cervantes ¥ Padilla . Col. Formando s/n. Esq. Cervantes ¥ Padilla Col Fermando Hogar C.P.
_ Hogar C. P.916897 Veracruz, Ver. - 91897 Veracruz, Ver. X
BOSPITALDE ESPECIALIDADES Almacén de 1a UMAE Calle 34 X 41 No. 439 Departamento de Finanzas de la UMAE Calle 34 X 41 No.
YOCATAN Ex terrenos El Fénix Col. Industrial El | 439 Ex terrencs El Fénix Col. Industrial E! Palmito CF.
Pelméto C.P. 97150 Mérida, Yuc. §7150 Mérida, Yuc. Departamento de Finanzas y Sistemas
de 1a UMAE ier. Piso del Hospitl de Traumatologia Av.
Colector 15 S/N, Esq. Av. Instituto Politécnico Nacional Col.

Magdslens de Jas Salinas Delegacién Gustave A. Madero CiP.
: 07760 Méx, D.F. . :
HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA Almacén de Traumatologia y Almacén de | Departamento de Finanzas ¥ Sistemas de L2 UMAE 1er, Piso
¥ ORTOPEDIA MAGDALENA DE Ortopedia Av, Colector 15 §/N Esg. con AV del Hospital de Traumstologla Av. Colector 15 §/N. Esq- Av.
LAS SALINAS Insttuto  Pelitécnico Naclonal, Col | lostituto Politéenico Necional Col. Magdslena de lzs Salinbs
Magdalena de las Salines Delegacién Delegacién Gustavo A Madero C.P. 07760 Méx, DF.
Gustavo A. Madero. CP. 07760, Méx, D.F. B
HOSPITALDETRAUMATDLOG_!A Almacén de Terapia Flsica Av. Instituto Departamento de Finanzas ¥ Sistemas de la UMAE ler. Piso
Y ORTOPEDIA MAGDALENA DE Politécnico Nadonal 1306 Col. Magdalena | del Hospital de Traumatologia Av. Colector 15 S/N, Esq. Av.

LAS SALINAS de las Salinas Delegacién Gustavo A. | Instituto Politécnico Nacional Col. Magdelena de Jas Salinis
: Maderp. C.P- 07760, Méx, D.F. Del i6n Gustavo A. Madero C.P,07760 Méx, DF, .

— HOSPITAL DE ESPECIALIDADES | Almacén Hospital de Especialidades de la Departamento de Finanzas Tocalizado en 1er. Piso Hospital

| LARAZA Calle Seris y Zaachila §/N, Col. La Raza CP. | de Especialidades de |z Raza Calle Setls y Za=mchila 5/N, ChL

! 02990 Delegacitn Azcipatzalco. Méx, DF. | LaReza C.P. 02990 De!egadénhwzpomlm Méx, D.F. |
Ep el Almacén y Farmacia Ipealizados en el : N

SHtano i
GINECO 2 CENTRO METICO LA Almucem:  Matedal de Curacién ¥ | Departament de Finanzas vy Sistemas de 1a Unidad Médica
RAZA Radiolégico Hospital de Gineco-Obstetrica | de Alta Especialidad Hospital de Gineto-Ohstetrica No. 2 gel

No. 3 Centro Médica Nacional La Raza, sito Centro Médico Naclonal La Raza, sito en Antonio Valeriano
en Antonio Valerfane S/N Col La Raza §/N Col. La Raza Delegacién Atacatopzalco Méxnieo, D.F.
Delepacin Atzcapotzuleo Méx, D.F. H

HOSPITAL GENERAL DEL Almocin de Materla de Corecion y | Departamento d¢ Finanzas de la Upidad Médica de Al
CENTRO MEDICO LA RAZA Radiolégico; ¥ Almacén de Infectologia Especialidad, Hospitsl Generai Dr. Gaudendo Gnnﬂ;;t
Almeacén de la UMAE Hospital General det | Garza, del Centro Médico Nacional La Raza Calz. Vallejo S/R,

Centro Médico Naciopal La Razm Av. | Esq. Av. jacarandes, Col. La Reza Delegacién Arzcapotzalio,
Jacarzndas Esq. Saachila Col. Ls Raz C.P.02990 Méx, D.F. :
Delegacitn Atzcapotzalco, D.F. ¥

I
HOSPITALLUISCASTEIAZO Almacén  de Unidad Médica de Alta | Departamento de Fimanzas y Sistemas Hospital Ginep
AVALA GINECOLOGIA Y Especialidad, Hospital de Ginecologla y | Obstetricia No. 4 Av. Rio Magdalens No. 289 ier. Piso Col

OBSTETRICIA GINECO 4 Obstatricia AvRio Magdalens No. 289 Tizapén, San Angel, CP. 01090 Delegacién Alvaro Obregé:
Planta Baja Col. Tizapén San Angel, CP. | DF. :
01090 Delegacién Alvaro Obregén, Méx, D.F. .
FOSPITAL DE DNCOLOGLA SIGLO | Almactn de Unidad Médica de Al Departamento de Finanzas =it en 3er. Piso P del Hospit
xa Especialidad, Hospital de Oncologia’ del | de Oncologiz CMN. Siglo X1 Av. Cuauhtémoc No. 330 Co
Certro Médico Nacionel Siglo XXI Av. Doctores Delegacion Cusuhtémoc, C.P. 06720 D.F. de )
Cuauhtémoc No. 330 CoL Doctores | 9:00 alasi3hrs.
Delegacitm Cusuhtémoc, C.P, 06720 México,

"
1

DF. Plontz Baja del patio de maniobras dela -

Unidad N .

HOSP[TALDE'BSPECIMJDADES Almecén e 1n Unidad Médica de Al= Departamento de Finenzas del Hospltal de Espﬁlhdﬂﬂ£
SIGLO XK1 S epacialidad Hospiral de Especiaiidades | el Contre Médioo Nacional Siglo XX, Av, Gusubtéznoc No.

Centro Médico Nacional Siglo 00 Av. 350 Col. Doctores Delegacion Cuzuhtémoc, C.P. 06720 D.F,
Cuauntémoc No. 330, Pianta Baja Col. .
Doctores, Méx, D.F. C.P. 06720 Delegacién -
Cuauhtémot Clave Presupuestal

\

37D509662153
HOSPITALDE 10LOGIA Almacén_de %2 Unidad Médica de Ala | D ento de Finenzes de la UMAE Av., Cuauhtémoc No.

!
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SIGLO Xx1

My

HOSPITAL DE PEDIATRIA SicLo

"mmmm
ESPECIALES Y RED FRIA

ARy

COORDINACION DE CONTTROL DE ABASTO

DIRFCCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

| Calzads Valleio 675, Col Mapialom 3e s

Salinag, CP. 07760, Delegacidn Gustave A

Madero, México, D, F.

TR LA R o
Especinlidad Hoepita de Cardiviogia 236, Pianm Baja Ceol Doctores, ex, D.F. CP, 06720
0 Av. témoc No. 330, Planta Delegacién Coaubtémoc e i
Cal. Doctores, Méx, DF CP. 06720
Del Cuank ‘
Almactn de 11 Unidag Médicu de Atz Dmmmwbﬂeﬁnanmdnhmm'. Cuavhtémoc Ng,
Esperialidad Hospital de Pediatria Siglo 307 | 330 Planta Befa, Col, Doctores, México, D, F, Cr.06720 |
Av. Cusubtémoe Np, 330, Planta Baja Col. - o j
Docteres, Méz, DF. CP, 06720 Delégacién
Cusuhtémoe !

B/B

B
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SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS
$OQ IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: CORREO ELECTRONICO,
A =nouChAD EEL SESURD - TELEFONO CELU(I.A)R, POR CONSIDERARSE INFORMACION CUYA
pocpricely Alemtmsr‘ N DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA
e jOE M GoN MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS
COORDINACGGN CONTROL DE ABASTO ARTICULOS 113 FRACCION 1Y 118 DE LA LEY FEDERAL DE
ANEXQO "ADMINISTRADORES DE 1OS CONTRATOS" TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
. D.O.F. 09-mayo-2016
—

INSTITUTD DE SERVIOCS GE SALUD POBLICA DEL Lic. RIAN CARLOS P, .
 |esmane oE e carrormie 24000, M00CAL Mk CALORAI. i
Ilwrnuro DESIVIO0S P SALUD DE BAIA CALIFORNIA| LG, CARLES EDUARDG cate N
3 b ANTAVACR AAE |SUBDIRECYOR DE RECURSDS MATERIALES {632) 1565508 [oconiandone @it avh sy NEOLUGON E22, EL ISTIAITO, O 20025, L. Paz, BAI
: DR. EDGAR VINIGD DIECTOR GENERAL DE SERVICTOS MIEDKCOS ¥, P ALTADENA NUMERD .
3 [SERETARIA DE SALUD DE LACUDAD DEMBOCD. | CRREANE |unaenaas SL32:2200 BXT. 3357 [ed B oA s o e e = DEGASN
. AL HocoRe TRANITS, DREAASN
4 [SERVICIOS D2 SALUD PORLICA DEL DISTRITO PEDERAL  {C.0, OAGT CARRIRA PRIETO | DIRECTOR DE ADMINSTRACGN ¥ ANANZAS BEL-170 — m&muw.mim
| FEDERAL
: CO.ARNGIDOMORENG | SUBDIRECTOR DE ADQUKICIONES Y {212) 3162 485
% |SERVICIDS DESALUD DEL ESTADO DE COLIMA e SALAZAR PRECIADIO # 345, COUONUA BUROCRATAS
. MEDINA SEAVICHOS GENFRALES [12) 1615289 ICIPALES, L ESTANGA, COLINAS, EOLIMA, C.P. 20040
+ & [SERVICIOS DESALLD DE DURANGO ) mwms DURETCION ADMINISTRATIVA [628) 1877005 CUALKTEMOC 23 KTE ZOKA, CENTRD €. 34000 DURANED, DGO,
. ) AV, INSTITUTO POLITECHICD NACONALNO, MAGDALEN)
7 |roSFTAL JUAREZ OF MEXIcD "‘,':"‘G”::““ Ana ToRes m:: E&"’;‘%‘m“ o 7477550 EXT. 7353 DE LASSALINAS €. 07760 DELEGACEN :sn?:g:xmm. *
. (MEXICO, CrUDAD DE MBHICD,
DR, GARRIZL ALPRESE CONTES CA(R7T) 2672:000 £XT. _ BV, MILEHO NO. 1, €5LONLA SAN CARLOS LA [
3 [HOSPITAL ASGIONAL DE ALTA ESPECIALICAD DELEANID [ PP OIRICCIGN DE CPERACIONES s 125, LEERL, 610 Rotvaria,
. LEONOR H0821K00 EXt54B06 CALLE DE PLAZA SAX P, 0. 18, COLONW CENTRD,
9 | HOSPITAL JUAREZ DEL CENTRD m:m COORDINADORA ADMINISTRATIVA — CEMARCACION mn:xz"cum«mncu CODIGO POSTAL 06080,
» . | - MEXCD, SRS DE MDD, |,
. ] ' cALLE EremaLPoPOCA MG, 22, COLONIA DBRIRA, CTMARCAGISN
0 |HOSPITAL NADDRAL HOMEOPATICO P et I R — 8082-2800 Bt €051 : rexaTORIAL mrrmx.:?wwmmmm,
_ } © - |oue o mBace, : S
11 |HOSPITAL DF LAMUSR UAE. ALEIANDRO PAZ MURGA ak o 8342-1735 ] mmmmmﬁhmf”
GO0 PASTAL Lk, X0, SLOAD DE Mibocn,
" - whmuﬂma:mw, ETUAADIO LICEAGL"
22 [MOSPITAL GENERALDE MEXIED, "DR. £DLARDO wmgnsaum e 000V 1 |mlls alpammbs mnmmm:l:mm Al
LKEAGH CARDDS . CULHITIASG, MDCO B, . OFT2S, -
| MOSPICAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE HECTOR MARING ZAVALA Y L ALVAGEN D6L HRAZT, UBICADO N CARRETERA FEDEMAL MEX-
IRECTO! RACION 8500 Menaiaibeet aob,my
» ATAPAUSCA . SANCREZ iD ROE OPF e L Mluk&mm&ummmmuh,u.m
CRAE CHUAPAS/ HOSMITAL DE ESPECIALIDADES SLIBDIKECTON DE ALIXIVARES DE 039616170700 EXT. BLVD, 55, JUNN PABLO 1, EZ0, IRVD ANTONIO PARZHTL ALANN
PEDIATRICAS, TUXTLA QT2., CHIAPAS PR ARIOSTR COUTIRONIRG |1\ NOSTICO Y TRMATAMIENTO DELKEP 180 I 8/, COLONIA CaSTILO TIELEMAS, TRUYLA GUNERR, CHIADS,
u - =
CRAE CHIAPAS/ FOSPITAL DE ESPRCALDADES DRA. LESISE YOSHIE KUK TENOG paa | 0% 2616170700 XY . BLVD. S8 JUAN FARLE (1, EZ0, BLVD ANTONIC PARIENTE ALGARIN
PEDIATAKCAS, TUXTLA GTZ., GHIAPAS SANTIASD ‘ IBDIRECTCR DE A N HosP 1073 _ |5/, COLONA EASTILLD TIELEMAS, TWATUA GUTIERREZ, CHIAPAS.
MOSPOTAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE €IDAD {&. P, ViETOR MANUEL g etz supaut T ——
B |vicroms raentenanc 20i0r GoNZALEZ tALN DIRSCTOR DE ADMRUISTRACON Y RNAKZAS | (634] 1504-200 l‘“‘_“m VITTORIA, TAMAULIPAS e
16 [HOSPRAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE DAXACA :ml:‘wovmz ?"msiﬁmw“ {950 BCIB 080 famallarssibboaesania ash.oy | AAAASIN MIDEND SAM AR bo corvierec aaac 2.
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IMSS\DELEGACION MICHOACAN DUASIRLIZ6IN (kmesiim e e o CoLCoH
IMSS\DELEGACION MORELOS : , T s ‘sn"\‘,' e e
CIEI02E 4550 g
: ING. LVES MANUEL TITULAR DE LAcoommAabn DE e s
IMSS\DELEGATION NAYARIY Ty CSPERELETA  IASASTFMIENTO Y EQUIPAMENTO o|umms s wSras et RETORNO 72 COL. OBRERA TEPLC, NAVARIT CP.63120
S DELEaREON NUED LEON CETE TERGANG  [TTULAR nzlmm. I T T — GREGORID TRVEDD 850 GIE. € €700
e — b, ALIANDRASYLVIA  [TIYULAR DE LA COORDINATIGN DE  |o(5521527 0800 537 . . BLVD. GUADALUPE HINGIOSA DE MURAT 4327, STA.

MSS\D OAXACA T AIRAND GARCA  |ABASTECIMIENTOY EQUIPAMIENTG - (0305 5171535  [MersiasusieeSimisbm (CRU2 XOXDCOTLAN, GAX C.F, 71230 |
T OREGAGON PUEBLA Py —— -rrrumuz:’ ucoewmmcnne p—— I, EALLE 4 NORTE Wo. 2003, GO CENTRO C . 72505
lIMSS\DELEGACION QUERETARD EMIIODIAZ FLORES  |1EFE DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS  |02442201-2801  {sbasbureinsaghies o “'jELE !%E,':Em‘:“,"“' e MUTAL RO 6

MES\DELEGAGION QUINTANA ROO L <. JOSE ANDRES TITULRR DE LA COONDINAGIONGE [ ccoie sang | P CARRETERA cuﬂ'mmmuuzﬁlm' [N m;_u WL |
MAR A oY [ AEROP! ;
LiC. HECTOR DE LA LOZA LAK DE LA COORDINAGION DE AV, DE LOS CONVENTOS #109-211 COL HOGARES FF CC
thackerdeieipeadionas Al p
IMSS\DELEGATIGH SAN LUIS POTOSI ALvaREY ABASTECIMIENTO Y EQuIPAMIENTD |00 2428 303 2A SECC. C.#. 78436 SOLEDAD DE €. SANCHEZ S.L.P,
MSEADELEGASIAN SINALDA WISALBERTOALDAZ  |TITULAR DE LA COORDINACION DE E““n T e :::u N BLVD EMILIANG ZAPATA NO. 7SS FTE.COL
] GaLAVEZ ABASYECIMIENTO Y EQUIPAMIENTO INDUSTRIAL EL PALMITO C.P, 0160 CILIACAN $INALDA
" — R FAURKIETA TTUUR B euenmmon B i fmessaatos S GEFEBRERG #220 NTE. COLCENTH,CD. DBHE
A ——— JOSE ARMANDG TTULAR BE LA CODRONA I T YT BASHD DE LSUMACINTA #55 COLT" OF MAYO CP,
IMSS\DFLEGACKIN TAMAULIPAS ISRAEL LOPEZ CAMACHO | Vi DE LA RO B Jotesansssoorr Lemlisoneyriamiion CANMRYERA MDOGO-LARED. kv 702 £P.57027
ut |IASS\DELEGATION TLAXEALA 1AVIER GUEVARA DAVILA |11 AR DELACORRD. B e UGB SBR[ niminctu N JENTO FTE POUTECNICO NAL S/N, SAN
( ey — 7. MARIA DEL CARMEN_[TITULAR DE LA COORD. DE BELISARIO DOMINGUEZ NO. 1§ COL. ADALBERTO
[MS5\0! " uiP e TRIEDA CP,
.9, LUIS MANUER SANGHEY|TITULAR DE LA COORD. DE rommnnsocm.am'noonmu VER. CP.
3 G utrsancherooMimmgab,mL
IMSSADELEGAGION VERACRUZ SUR PEREZ ARASTECMIERTO Y EQUIPAMIENTO TR
; P — riora BanON TORRES |TTULAR DE umom o TALLE 3441 #9885 COL INDUSTRIA mnmum
MSS\DELEGACISN YUCA . EQuIPAM i — e oz
LIC, JOSE MANVEL AN DE AUDAMA $/N E5Q, VICENTE GRO. COLCENTRO
IMSS\DELEGACION ZACATECAS S eeio St { ADEUR C3 88500
A
AV, ABRAFA INCOLN E50; ENF. MABIA Dt JESUS
|;ss\uwni CARDIOLOGIA NVO LEON :; EERRANDD EABRERA /l/ CANDIA S/N VALLE VERDE 2" SECTOR 754360 MTY.
L
mssiumag carpioLoGin sxon 105E ANTONIO HEZ RAMOS [1EFE DEL DEPTO BE ABASTECMIENTO csp bernand iy, sutu / / 1
- BIVD. 3530 GTE. COL TORREGN JARDIN.
IMSS\UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA  |CESAR SALAS GUERRERO | JEFE DEL DEPTO DE ABASTECIMIENTO ot v ! EON

C.P, 27200, M.QA_“_!&_—_W ]

!
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

DIRECLION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION CONTROL DE ABASTO

ANEXD "ADMINISTRADQRES DE LOS CONTRATOS”

ATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES ‘
iglsll(\)N(C:zl;:\I:‘Eg EL%CTR()NICO, POR CONSIDERARSE INFORMACION 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 TRANSPARENCIA Y ACCESO A i
LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016 :

P
En = > =
AR T 5 2 5 2 2 SR
3 OL{@77)717 4843
IMSS\UMAE ESPECIALICADES YD Tomnes T SR e oEL DENTY DEABASTECIAIENT JonjeTTiay dace  ecemeioeatny e e ety T
" SALVADOR CARRILLD |72 0F DEPATTAH BELIZARIO DOMINGUEZ NG. 600,201
IMSE\UMAE ESPECIALIDADES JALISCO i = Ml“" ENTO DE 01-B838-1622-50  |aidenanloin copm INDEPENDENCIA SECTOR LISERTAD, CF 44349,
STECIMIENTO N f— . BUADALAJARA JAUISCD, -
IMSS\UMAE ESPELIALIDADES L RAZ: ek P —— ABASTEIMIENTO l:f;:”’ S leral o e SERS Y M"“Cs:”' oL LA 'm"-?""
[IMSS\UMAE ESPECIALIDADES WVO LGN oy MANUELZAVALA | AX D LA DIRECLION ADWITIOA |(a-u TIEEU | meveloviSiesum AV. FIDEL E2Y UNCOLN S/NTOL. NUEVA
i EAOSCP. L :
hnss\um ESPECIAUDADES PUEBLA TARHYRALZETTE SALAS | ,cr et EPTO OF ARASTECMIENTO ey R T ——— 2 NORTE 2004 COL CENTRO,PULALA, BUE. CP.72000
IMES\UMAE ESPEIALIDADES SONGRA o . ADRAN e DEL DEPTD Dt ABASTECRIENTD|Stctaaaser e et e o
LAE. JUAN ENRIGUE = $6276m0 e ) AY. CUAUKTEMOC N* 380, SOL DOCTORES, TP, 06720
IMSS\UMAE ESPECIALIDADES 500 RSt UEFE DELDEFTODE ARASTECIMIENTD (21970050 2 iy poregias ooy DL CUANTEMEE:Co e
CARBLINA VALIENTE (275)934 1564 wa - AV. CUALHTEMOC S/N ESQ. CERVANTES ¥ PADILLA COL
| "  aehe e bt ek
MSS\UMAE ESPECUALIDADES VERACRUZ o IEFE DELDEFTO DE ABASTECIMIENTD (122599 FORMANDO HOGAR P 83657, VemAtatg. o
|MES\UMAE ESPECIAIDADES YUCATAN :’c' ,,N - JEFE DL D ARTAVENTO DF 019999225636 |stpincmsreising, soba CALLE41 :‘° 438, POR ¥4 Y37 COL OUSTRALEF,
) NTO RIDA YUCAT,
[ﬁss\um SENERAL LA RAZA JEFE DEL OEPTO. DE ABATTECHIENTO |{SS1S7245900 €xt. 2383 fowaar saiirxomime zebegs m“l‘-’“"‘“ EsaAv. el
|IM$S\UMA.E SINECO JALISOS JEFE DEL DEPTO. DE ABASTECIMIENTD [OL/S01066 §3000 ogar ez some PELISANIO #177 COL. ‘"""""""”f CF. 44240 GO,
Iinss\umscmsm NVO LEON JEFE DEL DEFTD OF ABASTECMIENTO (81503282 Bl R puicen /N AV FELD UL GOMEZ, ZONA
DIRSETOR MEDICO 014777174800 ex2, BOULEVARD PASEO DE LOS INSURGRNTES &/N COL, LS
(MSS\UMAE GINE! \TRIA €TO mamel dopesmw 0 imel dob,
AUMAE EHECO PEDIA BIRECTOR ADMITIVO, 1841 PARAISOS, LEGN GUANAJUATO, CP37320
. EFE RI0 MAGDALENA 7263 ENTRE ALTAMITANG FHDAIGS
IMSS\UMAE €INEGD 53K JEFE DEL DEPTO DS ABASTEOMIENTD (8636 2533 gtz o g COL ATIZAPAN SAN ANGEL C.P. 02099 DEL. ALVARD
IMSS\UMAE GINECOLOGIS LA RAZA JEFE DEDEPYO DEABASTECIMIENTD [0 25000~ B | e e AZADA VALLUIO ESG, ANTORID VALERIAND, COL. 14
ULAR DAL OEPTO. DE ) r ), COL T
| Sy Iiass\w.nzonwmm TITULAR DI OE . T—— A
A IMSENUMAAE PEDIATRIA ALISCO = e T e ——— T Inmmamm s e oM NGUEZ H735 COL INDEPENDENC GOL,
IMSS\UMAE PEDIATRLA 5300 1SAACGGMEZ TORRES {JEFE DEL DEPTODE ABASTECMIENTO |ext. 20888 22345  [lmeasmisfimsacenes, . :umm:]oc O: 3”.°;;°'."‘g°c'°"“'
[P——— i, 5371 Go0k B~ R, LOMAS VERDES i 52 COL DO BEL 0RO §TA
IMSS\UMAE TRAUMATOLOGIA LOMAS VERDES VAZOUEZ TITULAR DE LA DIRECCION ADMITIVA  |7881-00  @4t.28708- mticie. samaaimin.ack e CRUZ ACATLAN, NAUCALPAN DE JUAREZ, EDO DE MEX.
- . : GhauEp :
TMSS\UN;AE TRAUMATOLOGIA MAGDALENADE  |ALEIANDRO RODRIGUEZ 57473500 ' AV. COLECTOR 15 $/N ESLAV.INSTITUYG POLTECHICD'
EFTo Erro iigndo rodiguettiogs aehi ;
LAS SALINAS L6PEz | | OR-DEFTODEABMSTECMIENTO | sesos-0 NACIONAL COLMAGDALENA DE LAS SALINAS C P, 07780
IMSS\UMAE TRAUMATELOG(A NVO LESH JAVIER HERRERA CALVILLO }IEFE DEL DEPTO DE ABASTEGMIENTD  [S35031%¢ @t Jote et AV, PING SUAKEZ el Smee.
IMSS\UMAE TRAUMATOLOGTA PUEBLA pr i JEFE DEL DEPTO. OE ARASTECIMIENTD [ D1022120 3098 @t |, o amissnre R e o BLICA Y CALLE R
et MORENG ESPINOSA N
INSTITUTO MATERNG INFANTIL OEL ESTADO b (Ever  |VEFE DEL DEPARTAMENTD O E— PASED COLON $/N £60, GENERAL PEUIPE ANGELES, oL
& {wbaco e RECURSDS MATENIALES Yie _ VILLA HOGAR, TOLUCA, ESTADO 18 mbaco, &9 £6770
‘ TEFE DEL DEPARTAMENTO DE [ :
INSTITUTO DE SEGURIDAD Y. SERVICICS SOCIALES | ING. FERNANDO JUVERA lmmmmm ALMACEN CENTRAL, JOSE MARIA MENDQOZA ENTRE
** |DE LOS TRASMADORES DEL ESTADO DF SONGRA | MORALES COCNDINACION GENERAL DE ALMACEN (215-23-89 Y 216-24-05 GANDARA ¥ ARLZONA 5/N COLONIA BALDERRAMA,
- DEADMIMSTRASION DR, NO. 10220, P18¢
44 HOSPITAL iNmha. DE wibico "FEDERCO wwnez | AN il Dlmi DEADMINSTRACION $228-9917 BT 036 {diamenphirts i DS IR0 AP MAMGET DREGAGON iALNT0E .
CAISTIAN OMAR DLVARES mnztwwnumm CALLE GUERRERD No, 279 COLOMIA CENTHD, CODIG POSTAL
& |SERVICIOS DESALUD DE NAYARTY | sonown MATERUIES ¥ SRS, GRALZS, messm.:n:limmmmm 000, TEPIC, WATARST, .
** BARA, IMSS

CON FUNDAMENTO EN EL NUMERAL 5.4.13 DE LAS POLITICAS, BASES ¥ LINEAMIENTDS
CONTROL DE ABASTO DEL INETITLTO MEXICANO GEL SEGURO SOCIAL, EN SU CALIDAD
0% MISMOS; ESTO SIR PERIVIGID DE LAS OBUGACIONES CONFERIDAS A ESTOS EN LA

ADMINISTRAR Y VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LOS DERECHOS ¥ OBLIGACIONES ESTABLECIDAS EN EL CONTRATC.

MATERIA DE ADGUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL INSTITUTO MEXICAND DEL SEGURD SOGIAL, EL TITULAR DE LA
AREA CONSDUDADORA SERA QUIEN FIRME LOS CONTRATOS
NONWATIVA DE LA MATERIA, PARA EL CABAL CUMPLIMIENTO DE

LAS DELEGACIONES Y UMAES DESIGNARAN A SU RESPECTIVO ADMINISTRADOR DEL CONTRAYO, 61 ADMINISTRADOR

ey uew

COORDINATION DE

Y/0 CONVENIOS MODIRCATORIOS EN REPRESENTACION DE LOS ADMINISTRADORES DE
LA RESPONSABILIDAD QUE TIENEN LOS ADMINISTRADORES DEL CONTRATO.

DEL CONTRATO EN DELEGACIONES ¥ UMAB.SEM EL SERVIDOR POBLUICO EN EL GUE RECAE LA R

ES‘PONSABMDAD O

.:;



Lenovo
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: CORREO ELECTRÓNICO, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN 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





MEXICO

DIRECCIGN DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

. comwemim COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO
ENTREGA HOS PITALARIA IMSS
Las entregas serén realrzadas én las Unidades Hospltaiarias que ge defnlian a continuacién:
LA 7
; AGUASCAL[ENTFS = Y 1 H Gral Zons 1 Farmecia BivD ]USEMACE:.M? Z NUM 1202
AGS
AGUASCAL[ENTES AGUASCALIENTES HGral.ZonaZFarmam T l'.'ALLE 25#102 chc"lo'm'umn“ TO 'om'ca'um"
‘ BA]A mxronm - “TUANAE C H Gmeco-ObsumMF'IZdn Farmaca aoummn ACUA cmam o suz ¥ GRAL
-~ , FRANCISCO CARDENAS .
.mxmw_oxnu - MEXICALIE C H Gi:_wcq-?ed!a‘qh WF 3120 N Farmaca - | CALLE G Y LERDO oL NUEVA CPZ1100
BAJA CALIFORNIA TIUANA B C H Gral. Reglona] 1 Farmacia AV FASED DEL Ri0 NUM 16 'TEncm ETAPA RIO
— S B - THUANA cP 22370 -
BAJA CALIFORNIA TIUANABC H Gral. Regional 20 Farmadia - BLVD DIAZ DRDAZ YBLVD LAZARD cmmsms S/N
' o _ - DELEG.
BAJA C.M.IFORNIA ' LUlS  ~RIO | HGrel. Subsona MF 12 Farmacia AV CH mr_m xmrmm HILL CONSTITUCION ¥
‘COLGRADO, S e . CUAUHTEMOC . - -
BATA CALIFORNIA TECATEB T H Gril. Subzona MF 6 Farmacia AVJUAREZY PORTES GIL, ,
BAJA CALIFORNTA MEXIGALIEC | Heral o 30 Farmacia CALLE F Y LERDO ZARAGOZAY ULISES IRIGGYEN
BAJA CALIFORNIA ENSENADABC H Gral, Zona MF @ Farmacia AV INTERNACIONAL Y REFORMA ND 84 FRACE
. _ BAHIA : :
~=  { BAJACALIFORNIA LUK RIO | HGSZ 42 Farmacia ' 0
COLORADO, §
BA)A CALIFORNIA "ENSENADA HGSZ 6 Farmacia
BAJA CALIFORNIA SUR GUBRRERG NEGRO | B Gral. Subzcmas Farmacia TARR TRANSPENINSULAR EX-CAPILLA LOMA
SRR BE BONITA MPIO MULEGUE
BAJA CALIFORNIA SUR ISLA DE CEDROS { H Gral, Subzona MF 13 Farmac:a EXPORTADORA DE SAL
B BC
BAJA CALIFORNIA SUR CDNSTJTUCION. CD | H Gral. Subzona MF ? Fay MF 2 Farmacla BLVD A OLACHEA F VILLA Y E ZAPATA Yeo I
. ‘ BC RAMIREZ INDEPENDENCIA L TEJADA
BAJA CALIFORNIA SUR _ CABO SAN LUCAS | H GraL Subrona MF 26 Farmacia CALLE 5AN LUCAS 5-N CARR TODOS SAN" TOS ‘ma‘
SRR - - FRACC BRISAS DEL PACTFICO
BAJACALIFORNIASUR ~ | [OSE DEL CABO, | HGraL SnbmnlMFﬁ Farmacts CALLE conomno'rcm.s mmr.r.o
L SAN B
BAJA CALIFORNIASUR PAZ LABC -sun— R aral.zum WF 1 Farmacis TDE m " mnmunm‘c‘m CUA! um‘“m‘oc"v‘ G
e —— : FARIAS .
EBale California Sur ] ban]nsé del Caha HGZ No 38 Farmacia Ay, Temo]ﬁﬁm e/ an Chur:hﬂl/Arnado Nervo
. ‘ e _Lol. Guaymites CP2344
CAMPECHE cm_m' CHECAMP | H Gral Zooa v 1 Farmaca ADOLFO 1LOPEZ MATEOS TALAMANTES ¥
. C . . i : QUINTANA ROD .
CAMPECHE CARMEN, D DEL HGH_.'I. Zonz MF 4 Farmacia CALLEZ04122 Y 43
CHIAPAS ‘TONALA CHIS H Gral. Subzona MF 15 Farmacia PROLONGACION AV HIDALGD 5.4
| CHIAPAS HUIXTLA CHIS R &ral. Subzona MF 19 Farmacia ABASOLOY CARRETERA A TAFACRULA
CHIAPAS “TUXTLA H Gral. Zona 2 Farmacia RASTRO 10 SABINAL GRAL IGNACIO ZARAGOZA
' GUTIERREZ CHI ‘ = EMILIO mn.\sm# OUE MUNICE .
CHIAPAS TAPACHULA  DE | H Gral Zone MF 1 Farmacis CARRET COSTERAY RID, m.mncm }
L CORDOVA ' R i
CHIHUAKDA CHIHUAHUA CHIH H Gineco-Obstetricia 15 FFCC2d Farmacia Pnem‘mﬁav 'DMS{@N DBL,NORTB S—N‘% CALLI-: 3
IEHIHIIAHUA JUAREZ, €D CHIA H Gral. Regionni 66 Farmaia o o Wt
— CHIHUARUA CASAS  GRANDES, [ H Gral Subzona 23 Farmacia R 2
NUEYQ n, % : /i
CHIHUARUA ANAHUAC, CD CHIH | H Gral Subzona MF 17 Farmacia i cEwuasA DE CHIHUAHUA ¥ ALDAMA s@uf ;,
19 - /

ft
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MEXICO

GURIERNO DE LA WTPIBLICA

i

DIRECCION DE ADMIN ISTRACION
ICJIIBIIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO I MSS

S,
)

AV JUAN RUIZ DE ALARCON U HABIT CASAS

CHIHUAHUA JUAREZ, CD CHIH H Gral. Zona 35 Farmacia
GRANDES SECC 14
CHIHUAHUA TUAREZ, CD CHIH H Gral Zona 6 Farmacia MUTUALISMO CALLE 4A ORIENTE COSTA RICA j
PANAMA
‘ﬁuﬂumna BELICIAS, CD CHIH | H Gral. Zona MF 11 Farmacia AV RID CONCHOS NO 11 BACHIMBA Y CALLE
PONIENTE COL AGRICOLA
CHIHUAHUA CUAURTEMOC, CD | HGral Zona MF 16 Farmatia CARR CRIB-CUAUHTEMOC-PIPILA FRACC HUERTAS
CHIH v.0 CALZ 16 DESEPT
CHIBUAHUA RIDALGO DEL | B Gral. Zona ME 23 Farmacia ‘ €A A JIMENEZ MEXICO-PARRAL AV
PARRALC INDEPENDENCIA ALAMILLO Y GLORIETA MINE
CHIHUAHUA CHIHUAHUA FOSPITAL GENERALND. 1 FARMACIA AV UNIVERSIDAD Y GARCIA CONDE
COAHUILA TORREON COAH T Especialidades 71 Farmacia FLVD REVOLUCION 250-L VALLE-CHAPULTEPEC-
JAZMIN-ORQUIDEAS
COAHUILA ACU/A, CD COAH 1 Gral, Subzoun 13 Farmacia BOLEVARD GUERRERO'Y ALVARD OBREGON
COAHUILA FRANCISCO T T H Gral. Subzona MF 20 Farmacia FCO 1 MADERQ LIVERFOOL NAPOLES Y BLVD
MADERO C GUSTAVO DIAZ O
COAHUILA l PEDRO DE LAS | H Gral. Subzona MF 21 Farmacia RIDALGO Y GOMEZ FARIAS
COLONIA
COAHUILA PALAU COAH B Gral. Subzona MF 27 Farmaria AV HIDALGO Y CALLE 5 DE FEB CARR MELCHOR
MUZQUIZ-NUEVA ROSITA-
COAHUILA \ PARRAS DE LA [ HGral Subzona MF 6 Farmarid TRANCISCO 1 MADERO NO 2
FUENTE .
COARUILA SALTILLO COAH “HGral Zonal Farmacia ANTORIO NARRO Y LUIS GUTIERREZ
COARUILA PIEDRAS NEGRAS . B Gral. Zona 11 Farmacia LOTE 3 COL PROGRESO AGRICOLA Y CARR 57 KM :\
COAH
COAHULLA TORREON COAH H Gral. Zona MF 16 Farruacia BLVD REVOLUCIDN AY CHAPULTEPEC JAZMIN Y
- ORQUIDEAS
COAHUILA TORREON COAH '| H Gral, Zona MF 18 Farmacia BLVD REVOLUCION NUM 250 OTE Y LEANDRO
1 VALLE
lTo.mun.A SALTILLO COAH l Ti Gral. Zona MF 2 Farmacia BOGLEVARD CONSTITUCION Y H HINOJDSA
COAHDILA ROSTTA,  NUEVA | H Gral.Zona MF 24 Farmacia 2DOLEO LOPEZ MATEOS S@N ¥ CALLE EN
CoAH PROYECTO .
COABUILA MONCLOVA COAH | HGral. Zona MF 7 Farmacia CARRET 67 SALTILLO-PIEDRAS NEGRAS AV
VALPARAISD Y DURANGO
rcoum TECOMAN COL \ 1 GraL Subzona MF 4 Farmacia H COLEGIO MILITAR NO 1
COLIMA MANZANILLO COL H Gral. Zona 10 Farmacla Av. Paseo de las Garzas§ No. 29 Fraccionamiento
Solares
COLIMA COLIMA COL H Gra}, Zona MF 1 Farmacia AV DE LOS MAESTROS 149 Y CORREGIDORA
COLIMA COLIMA HGZ1 Farmadia AV DE LOS MAESTROS 149Y CORREGIDORA
DISTRITO FEDERAL CENTRO  MEDICO | B Cardio TM Siglo XX1 Farmacia 96REQT
SIGLO
DISTRITO FEDERAL CONJUNTO CM LA T Especiaidades CM La Raza Farmacia ANDADOR ZAHACHILA ENTRE CALLE SERISY CALZ
RAZA | VALLE]O COL LA RAZA
DISTRITO FEDERAL CENTRO MEDICO | H ESPECIALIDADES (M SIGLD 0 | AV CUAUHTEMOC 330 CMN SIGLO XX
SIGLO FARMACIA :
DISTRITO FEDERAL cog]AUNm M 1A | H GenerslCM LaRaza Farmacia AV JACARANDAS VALLEJO Y SERIS COL LA RAZA
RA!
DISIRITO FEDERAL DISTRITC FEDERAL | H Gineco Gbsterricka MF 13 Farmacia REFORMA NO 6 Y AV Hmnu;(j
] 920107
DISTRITO FEDERAL CONIUNTO H Gipeco Obstetricia Tlatelolco Farmacia AV MANUEL GLEZ 5-N ESQ LERDO COL UMIDAD
TLATELCLCO _ NONOALCO-TLATELOLCO -
DISTRITO FEDERAL CONJUNTO T Gineco Pediatria Magdalena S Farmacia | 93A301 MODIFICAR INCLUIR DIRECCION
MAGDALENAD .
DISTRITO FEDERAL | CORjUNTO CM LA | H Gineco-Obst 3 CM La Raza Farmscia ANDADOR ZAHACHILA-CALZ VALLEE
RAZA INDUSTRIAL COL LA RAZA
DISTRITO FEDERAL CONJUNTO 1A ‘ T Gineco-Obst 4 La Hormiga Farmnacia AV RI0 MAGDALENA 282 COL TIZAPAN / ‘J
&- HORMIGA
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MEXICO

rummnn DE LA REPIBLICA

| p15TRITO FEDERAL

DIRECCION DE ADmesmcde

UNIDAD DE ADMINISTRA. ACION &
COORDINACION DE CONTROL DE ABAS

TR

LR ECCIR

DADES CALZ | | H Gra.Rogionti 25 Farmacia EALT GRAL | ZARAGOZA 1840 ESQ AV GRAL FGO
ZARA . . LEYV A COLJUAN _ESCUTA
nmmo anERAI. "DISTRITO FEDERAL | 7 Gral. Zona Y ana:ia MUNICIPIO LIBRE No. 270 COL. Pok'ru.hs
msmn'o l-‘nnmx. DISTRITO FEDERAL | H Gral. Zona 24 Farmaria msurl:canms NTE NO 1322 MAGDALENA DE LAS
T e i SR “SALINAS 301,
ntsmn'o FEDI!IIAL = GRAL ZONA Nuu HGral Z'nna 27 Furmacla LAZARO CARDENAS us ENTRE MANDEL sz ¥
27. ; { RICARDO FLORES MAGON TLATBLDLC
‘ nlsrm'rn anmx. ms'rmo FEDERAL | K1 Gral ?.o‘na 2-A Fam:ada S “No. 144 COL, GRANJAS MEXICO -
nlsmrro FEDERAL msrmo FE'DERAL HGral. Zona 30 Farmaqa Pwmnco ELIAS cm.xs No. 473 CDL. s.w'm
DISTIIITO FEDERAG, | MEXICD TH Gral 7008 52 F;mae;a- ' CALZADA DEL HUESO sm COL. stAcmnm
S C COAPA-
DISTRITO FEDERAL MEXICO. - H Gral Zona 47 Farmacia - MM!_?ANA DEL EBANO Y COMBATE 3 CELAYA
- L = _ e LOL. UNIDAD 1JABITACIONAL VICENTE.
'DISTRITO FEDERAL -UNIDADES Gral. Zona MF 26 Paracia " CHILPANCINGD No. 56 "COL KX _HIPODROMO
, . - | MEBiCAsSAUX | - - . T i CONDESA . i
DISTRITO FEDERAL | HGRAL ZONANUM | H Gral. Zena MF 29 Farmacia AV 510 NUM 100 C Emuano ZAPATA Y e
R 27° ‘ . L L ALLENDE COL SN UAN ARAGON
DISTRITO FEDERAL CONJUNTO 14 | HGril. Zons MF 8 Farmacia +AV. RIQ MAGDALENA No, 289 COL. 'I‘IZAPAN SAN
e : HORMIGA : - : . ANGEL
DISTRITG FEDERAL ~— | MEXICO HInfectologla CM L3 Raza Farmacia av ]ACARANDAS-VALLEJO Y SERIS COL LARAZA ﬁ
“DISTRITO FEDERAL 'MEXICO H Oncologiz Farmacia AV. CUAUHTEMOL No. 330 cot. DOCTORES
DISTRITG FEDERAL CONJUNTO H Ortopedia M Sa]lnas Farlmu:in (93A303 MODIFICAR INCLUIR! mkxccmm
MAGDALENA D :
~DIETRITO FEDERAL CENTRO . MEDICO | H Pediatrfa CM Siglo X3 Farmacia AV CUAURTEMOC 330 CMN S1GLO m’ : -
SIGLD
DISTRITC FEDERAL MEXICO H quuié:mq MF 10 Postal Farmacia CALZ. DE TLALPAN No. 931 COT,. fﬁ 0S HEROES DE
- ' e CHAPULTEPEC -
DISTRITO FEDERAL CONJUNTO H Traumatologfay Oytopedia M Farmacia 53A304 MODIFICAR INCLDIR DIRECCION
R - MAGD, D - BN
DISTRITD FEDERAL UNIDADES H Urg Traumatoldgicas del Sur Farmacia | TORRES ADALID Nt 1305 COL DEL VALLE
MEDICAS AUX _ : : '
DISTRITO FEDBML MEXICO HGR/UMAA No. 2 Farmacia &Y. CALIADA TF LAS BOMBAS No. 117, COL. BX
HACIENDA COAPA,
nlsn'lm Federal Azclpntza]cn HGZ uMA No.ﬁa Farmacia ‘ Grija!va Ne.300 Col, .Ampliaden Petm!era
BISTRITO FEDERAL - BENITO nmuzz Hospital Gral. Regiooal No, 1 Dr. Clﬂos Mac | GABRIEL MANCERA o 222 COL. DEL VALLE
‘ : r Sdnchez Naviryo,
DURANGO SALTQ, EL DGO H Gral-Subzona MF 2 Farmacia MESETA DE LA MTTAD DEL CERRO DEL FORTIN
DURANGO GOMEZ - PALACIO | R Gral Zona 46 Farmacis ; IACALLED'B LACRUZY)ACASTRO -
DURANGOD GOMEZ ' PALACIO | HGral.Zona51 Farmacia’ . ! CALLE PROFER BSTHER GALARZA NUM 922 COL
‘ DGO ‘ CHAPALA OTE
DURANGD DURANGD DGO H Gral. Zona MF1Fafmacla CALZ ESCUELA NORMAL PREDIO DE LAS CANOAS
—— L i COL SIVESTRE DORADOR -
ESTADD DE MEXICD TOLUCA MEX H Gmeco Obmtriua 221 2doN I-‘mnma JOSEFA ORTIZ DE noumcunzuv RIDALGO
ESTADG DE MEXICO TLANEPFANTLA H Glneco-Obstemricia’ MF 60 280 Farmacia | AV~ MORELDS NUM' 47 Y CUAUHTEMOC
S . MEX - , L 910201
FSTADO DE MEXIZO ECATEFEC DE | H Gral, Regional 196 Farmacia - VIA MORELOS ? TZ STA CLARAAYV CASA NUEVA
: MORELOS Y RASTRQ ~-.,
ESTADD DE MEXICO TOLUCA MEX H Gral. Regional 220 Farmacia ETZAl ¥0) 620 PASED TOLLOCAN Y
T sy bl )
ESTADO DE MEXICO TLANEPANTLA H Gral, Regional 72 Farmacia |60 \vQ mlm';o GDMEZ <, B
MEX - ot -
ESTADD DE MEXICO SAN BARTOLO | H Gral. Zona 194 Farmacig -:, GUSTA\@Q m N’UMS 26 Y za / <1
' NAUCALPA LA ) a ]
ESTADO DE MEXICO REYES 10S -LA | H Gral Zona 53 Farmacia R cm‘a Msx FUEBLA xM 5 4'.7
PAZ-M Hel ST
| ESTADO DE MEXICO LECHERIA MEX H Gral. Zora 57 Farmacia T A CLMUNVALAG‘ON CARR
1 BG

ZEAREFANTLA-
g
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DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

MEXICO

_—
TR =T} e 1[I0
~ESTADO DE MEXICO TLALNEPANTLA | H Gral. Zona 58 Farmacia BLVD AVILA CAMACHO 5:K Y CONY TEPOTZOTLAN
MEX . LAS MARGARITAS
ESTADO DE MEXICO CLARM STA MEX T Gral. Zona 68 Farmaria ViA MORELOS TULPETLAC KM 195 CARR A
LAREDO
ESTADO DE MEXICO CHALCO MEX H Gral. Zona 71 Farmacia TINA Y CARRETERA CUAUNTEMOC NO 26 Y 66
: 940501 __
ESTADO DE MEXICO COACALCO MEX T Gral. Zona 98 Farmacia BLVD COACALCO 5-N VILLA DE LAS FLORES
ESTADO DE MEXICO CLARASTAMER | H GralZona MF 76 Farmacia 1 127 CAWRET A LAWEDD Y CALLE RAYON
- 930709 -
F‘.s-mno DE MEXICO TOMAS VERDES - | B Traumatclogie-Ortopedia LV Farmacia BLVD AVILA CAMACHO 5-N BSQ LOMAS VERDES
EJIDO -
ESTADO DE MEXICO METEPEC HGRZ51 FARMACIA AV ARDOL DE LA ViDA NO. 505 SUR, COLONIA
BOSQUES DE METEPEC -
ESTADO DE MEXICO TEXCOCO DE MORA | HGZ197 Texcoco Farmacia AVBENTTO BUSTAMANTE NUM 664 COL NINOS
- HEROES
CUANAJUATO LEON TT0- | A Especizlidades 1 Farmacia SLVD ADOLFO LOPEZ MATEOS E INSURGENTES §-N
CONJUNTO IG COL 1.0S PARAISO CP 37320
GUANAJUATO LEON 5701 Gimeco-Pediatria 48 Ser Nivel Farmacia | BLYD ADOLFO LOPEZ MATEDS E INSURGENTES 5-N
CONJUNTO IG COL LOS PARAISOS CP 37320
I GUANAJUATO GUANAJUATO GTO "H Gral. Subzona 10 Farmacia Cantadior 17 Pardo Y Miguel Hidalgo 4;
GUANAJUATO ACAMBARO GTO | H Gral. Subzona MF 13 Farmacia CALLE PRIMERO DE MAYO Y EST FF CC ENTRE
| BEROES NACOZARIY CJAVIER MIN ‘
GUANAJUATO VIOROLEONGTO | ¥ Gral. Subzona MF 15 Farmacia —TESQ CARR MOROLEON -MORELIA SN C
' . MICHDACAN . )
GUANAJUATD S8 DE LA PAZ (D | ¥ Gral. Subzona MF 20 Farmacia ES0 AV HIDALGO 236 Y CALLE PROPUESTA
s D
GUANAJUATO FRANCISCO DEL | F Gral. Subzona MF 7 Parmacta 750 CARR SAN FCO DEL RINCON-LEON S-N KM 1Y
RINCON C S-NOMBRE
GUANAJUATO STAGGTO | 1 Gral. Subzona Silao Farmacia CARR SILAD GUANAJUATO
GUANAJUATO CELAYA GTO H Gral. Zoa & Farmacia AV MUTUALISMO LERMA Y LERDO BENITO LEON Y
: DIEGO RIVERA
GUANAJUATO TRAPUATO GI0 T Gral. Zosa MF 2 Fatmacia AV REFORMA 307 FRACC GAMEZ
GUANAJUATO LEON GTO T Gral, Zooa MF 21 Farmacia TERUSTIANO CARRANZA ACERINA JUAREZ ¥ RID
BALSAS
GUANAJUATO SALAMANCA GTO | F Gral. Zona MF 3 Farmacla RUBEN DARIO CARRET A JRAPUATO Y SALVADOR
) DIAZ MIRON
GUERRERD ACAPULCO GRO T Gral Regional 1 Farmacia AV RUTZ CORTINEZ 5-N
-
GUERRERD T ALTAMIRANG, €D | ¥ Gral Subzona MF 19 Farmacia - be
GRO
GUERRERD CHILEANCINGO T Gral. Subzona MF 3 Farmacla MIGUEL ALEMAN NO 70
GRO_
GUERRERO TAXCO GRD T Gral, Subzons MF 5 Rarmacia JORN F KENNEDY NO 174
GUERKERD TGUALA GRO H Cral. Zona MF 4 Farmacia CARRETERA NACIONAL KM 196
GUERRERD ZIFGATANE]O GRO | H Gral. Zona MF 8 Farmacia DTINALA ZINUATANEJO Y RETORNO 1
HIDALGO TIZAYUCA HGO T Gral. Subzons 33 Farmacia FRACC UNIDAD HABITAGIONAL TIZAYUCA
AIDALGO PACHUCA HGO B Gral. Zona MF 1 Farmacia PROLONG AV FRANCISCO 1 MADERO NUM 405
HIDALGO TULANCINGO HGO | H Gral Zona MF 2 Farmacia SROLONG GUERRERO LUIS PONCE Y CARRET A
: . TUXPAN
THIDALGO LA DE ALLENDE | H Gral. Zona MF 5 Farmacia XICOTENCATL Y ] MANUEL ROJ0 DEL RID
| HGO ' MELCHOR OCAMPO NO 106
HIDALGO TEPE]1 DE OCAMPO | W Gral. Zona MF 6 Farmacia MELCHOR OCAMPG NO 32 i
. | HIDALGO AHAGUN, CDHGO | 1 Gra). Zona MF 8 Farmacia AV BERNAL DIAZ DEL CASTILLO NTE
GUERRERO CIRCUNVALACION Y REFO o
an.ao . TULANCINGO, RGO | HGZZ FARMACIA PROLONG. GUERRERO-LUIS PON
TUXPAN
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MEXICO

- aomﬂm DE 1A arpﬁnucn

DIRECCION DR ADMINISTRACIQN
UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORD]NACIGN DE CONTROL DE ABASTO

PN

T
GUADALAJARA JAL HBspuchndads -Oblatos- Farmacia  BELISARIO DOMINGUEZ 1000 CP 44340
-0
JALISCO GUADATAJARA )AL HGInel:o-Dbmmaa-Oblama- Farmacia | BALISARID DOMINGUEZ 7771 Cp 44340
o -0 '
JALISCO GUADALAJARA JAL | H Gral Regional 110 Farmari A'V CIRCUNVALACION 2208 CF 44700
JATISCO - GUADALAJARA JAL ™| Gral Reglonal 45 Farmaca GABINO BARREDA 1014 W FRIAS Y GREGORID
- . o - DAVILA
JALSCO | GUADALAJARATAL | H Gral. Reglonal 46 Farmacis © | &Y _DE LAS TORRES § DE UL cmnm 10RO
._ - oo ‘ SECTOR JUARRE?,
1 1ALISCO ‘ - | TAMAZULAJAL H Gral. Subzona Mr 15 Farmmada mcc AE!T:IOAS Y KM 93 CARRET TIQUILFAN
;Ausco . - | coRONKVIIA AL HGml Suhma MFZTFamana mnamo ampm\m.u cmwm '
JALISCO CASIMIRO G Gral. Subzona MFZ8 Faromes ALYARD OBREGON 125 cp 48930
' . - 1LLO JA
’ TL!&_cp ‘ T umns DE MORENO Haral Subzona m 7 Farmam HERNANDQ DE MARTELL T as
mu's;co ' cmbmmm JAL | H Gral zona14 Farmaca ' AVREVOLUC]ON 2735 CP 44860
JAUISED | TEPATITLAN D% | § G vons 21 Farmacia . . | ESPARZL WM 475 RO TEPAT!'!'LAN Y
' . _ | MORELO _ ‘ REVOLUCION
JALSCD. GUADALAJARA JAL- | H Gral ZnnaB‘?Famaua | AV WASHINGTON 1988C{JL MODERNACP‘HISO
‘ FRCC . ,
JALISCO AUTLAN " DE | H Giral 2oma Mon Farmada TAIME LIAMAS GAR ARCIA 5 FRACC FUERTA DE LA
' . .| NAVARROjA . : COSTA CP 48900
JALiSCO | “TALAJAL H Grell Zoma MF 26 Farmad 7 SIMON BOLIVAR Y MORELGS
™ [JALISCO | PUERTO H Gral. Zona MF 42 Farmacia AV FRANCISCO mzmm ASCENCIO 2066 COL DIAZ
. | VALLARTAJAL ORDAZ CP 4831
TALISCO OCOTLAN AL H Gral Zona MF 6 Parmaris - nk DELGADILLO ERAVIO 60 COL FLORIDA G5 ]
[TATsG [ CUBMAN, A HCral. Zona MF§ Farmcin cm.on NDE89
JALISCO LAGOS DE MORENOG | T Gral Zona Nom 57 Farmacia CARK AL FUESTO- JALTC0 WU, 751 GO
- . FRACCIONAMIENTO EL TRPEYAC
Jelisco Tlajomulco de | HGRLBO Farmacla : GarreteraaSama Fe San Sebastian Ne. 1000
) .| 2figa . .
JaLlsen - T - z:mora ) HGmFarmach S ] ‘ i
JALISCO ' Gummm VAL | Hospral Pediatris -Dbllm Farmuia ) ELISARICI Domnmunz 78 e 44340 '
© [vnceoAGN HOREL[A "HCR NOM 1 HORELIA T [ VADERG PTE T2
MICHOACAN LA FIEDAD HCSEWUM 7 LA FIEDAD _ DOM CONGLIDO '
MICHOACAN | APATZINGAN nuszmum'mnsm _ CORRECIDORA Y22 DEOC‘J'BR B
MICHOACAN T | PEDERNALES HGSZMF NUM 24 PEDERNALES. CALLE PRINCIPAL S/N -
MICHOACAN | ZACAPT HGZ NUM 2 ZACAPU- PROL MORELOS Y SSTATION ™
MICHOACAN | b LAZARG | BGZ 12 LAZARD CARDENAS AVL cmmnsvcmmwn
. CARDENAS . »
MICHOACAN ' LOS REYES HOZ 17 msm;ms T ’ 16D samsmmn 165
MICHOACAN "| URUAPAN HGZ 8 URUAPAN _A\yltrnxszvfcamm v
MICHOACAN ZAMORA HGZ NUM 4 ZAMORA 't MASEROY PASEGALTREROROS }/
MORELOS - CUERRAVACAMOR | H Gral. Regional MF 1 Farmaca Aummsmmmco-wcwwonm DEAYALA /
MORELOS -~ ZACATEPECMGR | H Gral, 26m3 MF & Farpmcs T mmmmu-rms@u =
~—. | MORELOS CUAUTLA MOR H Gral. Zona WF 7 Fanmaca 7 £ cmmo MOLINA ¥ FUENTERTD .
NAYARIT VARAS, LASNAY | H Gral. Subzona M 15 Farmacis , HIDALGO SNESQSONORAY SINALG
NAYARIT ACAPONETANAY | H Gral. Subzona MF 6 Farmarny mmamomm TEPIC PROLONG MO
579 .




NAYARIT

DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTQ ‘

H Gral. Subzona MF 8 F artacia ]

AV ALVARO OBREGON E INDEPENDENCIA 4‘
NAYARIT TEPIC NAY H Gral. Zona 1 Farmacia AV INSURGENTES §-N COL OBRERA
NAYARIT SANTIAGO H Gral. Zena MF 10 Farmacia BLVD LUCIO ECHEVERRIA Y CARR INTERNACIONAL
IHCUINTLA N .
NUEV(Q LEON MONTERREY N L H Especialidades 25 Farmacia AV FIDEL VELAZQUEZ COL NVA MORELOS CP
64280 ES ABRAHAM LINCOLN
NUEVO LEON MONTERREY N L - H Especia]idades 34 Farmacia AV ABRABAM LINCOLN RUIZ CORTINES Y
CONJU PATRIMONIO FAMILIAR CoL VALLE VERDE
NUEVO LEON MONTERREY N L - H Gineco-Obstetricla 23 Félix Farmacla AV FELIX U GOMEZ CONSTITUCION Y RAFAEL
FELI . RAMIREZ CENTRO CP 64000
NUEVC LEON SABINAS HIDALGO H Gral. Subzona MF 10 Parmacia ESCOBEDO CENTRO CP 65200 ENTRE ALDAMA E
NL 1TURBIDE .
NUEVO LEON MONTEMORELOS N H Gral. Subzena MF 11 Farmacia JOSE MARIA PEREZ Y BALLESTEROS CP 67500
L ENTRE TAMPICO Y GOROZTIZA
NUEVO LEON LINARESN L H Gral. Subzona MF 12 Farmacia EMILIO C}foRANZA CENTRO CP 67700 ESQ
INDEPENDENCIA
NUEV( LEON MONTERREY N L H Gral. Zona 17 Farmacia FORTUNATO LOZANG 2627 COL JUAREZ CP 64420
ENTRE ROBLE ¥ CAMALIZO
NUEVO LEON MONTERREY N L - H Gral. Zona 33 Farmacia AV FELIX U GOMEZ SUR S-N CENTRO CP 54000
FEL! . : ENTRE EZEQUIEL CHAVEZ Y RAFAE
NUEVO LEON GUADALUPE, VILLA B Gral. Zona 4 Farmacia MATAMOROS PTE 320 CENTRO CP 67100 CON
NL JOSEFA O DOMINGUEZ
NUEVD LEON MONTERREY N L - H Gral. Zona MF 2 Farmacia AVE CONSTITUCION CENTRO §-N CF 64000 ESQ
FELI PROFR G TORRES
NUEVO LEON NICOLAS DE LOS H Gral. Zona MF & Farmacla PROLONG JUAREZ Y CARR NAL MEXICO - LAREDQ
GARZA S-N CP 66460
NUEVD LEON MONTERREY N L H Psiquiatrla 22 Ber Nivel Farmacia RAYONES NUM 965 COL TOPOCHICO CP 64700 ESQ
7 . ESCOBEDO Y JIMENEZ .
NUEVQ LEON MONTERREY NL H Traumatologla-Ortopedia 21 Farmacia AV FING SUAREZ SUR Y 15 DE MAYO CP 64000
' ENTRE 5 DEMAYO ¥ AN 1 RAMO
NUEVD LEON Apodaca l HGZ 67 Apodaca Farmacia Carreters a Miguel Alemdn km 24 + 100 a la almra
de Barreta
OAXACA STA.CRUZ H Gral, Subzona MF 41 Farmacia BLVD BAHIA DE CHARUE 5N
HUATULCO
OAXACA QAXACA HGral. Zona 1 Farmacia HEROCES DE CHAPULTEPEC NO 621 Y QUINTAS
DIAZ
QAXACA TUXTEPEC H Gral Zona3 Farmacia CAl VALLE NACIONAL ENTRE
{NDEPENDENCIA Y REFORMA
DAXACA $ALINA CRUZ H Gral. Zona MF 2 Farmatiz NICOLAS BRAVO Y CUAUHTEMOC CoL MIGUEL
) HIDALGO ¥ COSTILLA
PUEBLA PUEBLA PUE Farmacia HTrauma y Qrtop Farmacia AV DEFENSORES DELA REPLUBLICA Y CALLE & PTE
PUEBLA \ PUEBLA PUE H Especlalidades (MN Farmacia CALLE 2 NORTE NUM 2004 COL CENTRO CP 72000
PUEBLA PUEBLA PUE H Trenmatologia-Orwopedia CMN Farmacia | & PONIENTE Y DIAGONAL DEFENSORES DE LA
REPUBLICA
PUEBLA PUEBLA, FUE HGR 36 San Alejandro Parmacia Av. 10 Ponlence Num.2721 Col. Amor C.F. 72090
PUEBLA NUEVO ~ NECAYA, TGSZ 10 Nuevo Necaxa Farmacla 1° de Mayo esq. Pino Suare? §/N Col. Centro TP,
PUE 73200 -
PUEBLA METEPEC, ATLIXCO HGZ 05 Metepec Farmacia Km. 4.5 Carretera Atlixco-Metepec C.P. 74360
PUE
PUEBLA TEHUACAN, PUE HGZ 15 Tehuacén Farmscla Yosé Garcfa Crespo ¥ Calle 18 Pte. Col. San Nicolds
Tetizintla CP73800
PUEBLA PUEELA, PUE BGZ 20 LaMargarita Farmacia AV. FIDEL VELAZQUEZ Nam. 4211 Col. Unidad Hab.
) La Margarita C.F. 72560 :
| PUEBLA TEZIUTLAN, PUE TGZ 23 Teziutlan Faymacia Av. Juirez Nim. 14 Col. Centro C.R.73800
QUERETARO QUERETAROC QRO H Gral. Regional 1 Farmacia \ CALZ IGNACIO ZARAGOZA Y AVSDE FEBRE}D/ ,_'_1
| QUERETARD JUAN DEL RI0, SAN | H Gral. Zona 3 Farmacia AV CENTRAL CARR  PANAME NA/S -
QR LIFRAMIENTO TEQUIS TIAPAN KM
\T:ummm ROO ‘ PUERTO  JUAREZL \ T Gineco-Pedistria 7 2do Nivel Farmacia AV LOFEZ PORTILLO $-N
QR
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MEXICO

GORITANG DF LA REPUBLICA

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

QUIN'!'AN.A noo . ‘ H Gral, Subzona MF 2 Farmacia 'PROL 11 SUR Y AV 30 SURNUM 600
‘ QU]NTAHA noo - CANCUNGR _ H Gral. Zana 3 Farmac:a. ) AV'I'ULUM’ G cunnmcmlmn
"QUINTANA EOO CHETUMAL QR H Gral. ZonaMF T quama | AV LOPEE mmzos NAPOLES aomvsmr,m
QUINTANA ROO s;ancun ' ' HGR.Farmam R AV, QUINTANA ROT nms CALLE mp:cﬂmmx.
S T : MPIGBENIW[U
Qudintana Roo - Sol!dandad HGle Famaua . ) Calle Vincnlacién Sumu-za. 75 Mza. 9 Lt. 01 Regiﬁn
N L . . 030, Playa Del Carmen
SAN LUI5 POTOSI - NARAN]D ELSLP | Horal Subzom MF 4 Farmiacta _ cmm SAN LUIS~ANT[GUD MORELDS- Mpm €5 DRL |
nuims S POTOST :uovgl_masx._p- ' H GhLSubmnaHF?Fannadn
SAN LUTS POTOST Lms POTOSL SAN S H Gral. Zona 50 Farmacia w “TANGAMANGA Z0E COL PRADOS DE SAN
il _ VICENTE 1ASECCP 78397
SANLUIS POTGST ' vau.ss. CBSLP - ['H Gra!. zona 6 Farmicla - FIDALGO'NO 60 CARRETERA NACIONAL 34
SANLWIS POTOST - LUIS Pu'msr. SANS | H Gml.ZonaMF:l. F:rmar::a . ngEMS ZAPATA TOMASA ES‘I'EVEZ Y PEDRD
A _ MO
SAN LUIS POTOSE Lms poms: SANS | H Gral. Zona MF z Flrmacla : AV CUAURTEMOC RO 255 B ARRIAGA Y M OCAMPO
SINALOA MOCHIS. 108 N T G!necu-Pedlau'Ia 22do Nivel Farmacia | M " ORDO/EZ-DEGOLLADD-BELLAVISTA ALLENDE
o — MPIO AHOME .
SINALDA CULLACAN SN T Gral. Regional 1 I-‘armacla FCO ZARCO G ANDRADE RiO MOCORITO R0
s - ZUAQUE COLOMBIA Y RIO TABLAS -
SINALOA GUAMUCEIL 81N R Grnl ﬂuﬁzonam 30 F2 ramm | BLYD ANTONIO ROSALES. ¥ EMILIANG zmm
i . . MPIQ SALVADOR ALVARAD '
SINALDA NAVOLATO SIN . | ¥ Gral, Subsona) MF % l?aﬂna_ma "CALZ ATDAMA S@N .
SINALOA  MOCHIS, LOSSIN | H Grel. Zons 40 Farmacia BLVD A LOPEZ MATEOS ]us'r SOC FUENTE DE
- JUPITER Y ZARAGOZA MFIO AHOME
SINALOA COSTARICASIN | HGral Zona WIF 28 Farmacia | SAN RAPAEL Y CALLE ONCEAVA
TSINALOA "MAZATLAN SIN HEral. Zooa MF 3 Fam!ada 2] ?ﬁm “CULTACAN ~ VAZATAN. ¥ “ANTIGUO
: — EROPUERTQ
SINALDA GUASAVE SIN HGral, Zona MF 32 Farmacia. 16 ' DE SEFTIEMBRE  MACARIO GAXIOLA
e . L ‘ CONSTITUCION ¥ FCO 1 MADERD .
SONORA OBREGON,CDSON | H Espaciaﬁfia'd_&s 2 CM Noroeste Farmacla | CALLE HIDALGO 5-N ’ '
SONORA OBREGON, CD SON | H Gral. Regional T Faracia . GUERREROD smumm PRDLONG HIDALGD Y
. o . HUISAGUAY .
"SONORA AGUAPRIETA SON | H Gral. Sobzona MP 12 Farmacta AVICALIET3YAV 14
SONORA NACOZARI SON H fral Subzonn‘MF 23 Farmadia DC COL. AMERICANA _
SONDRA EMPALME 50N HGral. SubmnaMF 54 Farmacia _CARRINTERNAL Y CARR GUAYMAS EMPALME
SONDRA Hemosu.m. H Bral. Suhmmsvmm amamm DEKNORM 60 =
VALLE DB -
- SDNORA HUATABAMPOSON | H Gral. Subzona MF 7 Farmacia RIDALGO NO 21
SONDRA PUERTO  PE/ASCO | HGral. Subzona MF 5 Farmacs NICOLAS BRAVD Y TUAN DELABARRERA
' SON. - . -
SONORA HERMOSILLO SON | H GraL Zona 2 Farmacia C DEL SBGURG soz; qmz MENA B ]IJAREZ Y JOSE
7 . MA IGLESIAS -
SONORA ~NAVQ]OA 50N H Gral. Zona 3 Farmacia Pnsqumm PRbLDNG sua Y son 11mm INES DE
) R . \ A
SONORA GUAYMAS 50N B Gral. Zona & Farmsicia " T.Js ?A% Y
SONORA NOGALES SON H Gral. Zona MF § Farmacia Py mr GBRECONT0 756 AVE 1
SONORA PUERTO PERASCO | Hospital General Subzona No, 9 Farmacia’ .
SONORA CABORCA . Hospiizl General Zona No. 8 Fannacia N
&t .-\
TABASCO TENOSIQUE TAB H Gral. Subzona MF 4 Farmatia "
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MEXICO

GOMERND DE La REPUBLICA

"I VILLAHERMOSA

| H Cral. Zona 1 Farmacia

DIRECCION DE ADMINISTRACION
UNIDAD DE ADMINISTRACION

1 G SANDINO 501 Y P USUMACINTA - A GARCIA COL1 |
TAB DE MAYO £P B6190
TABASCO CARDENAS TAB H Gral, Zona 2 Farmacia FCO TRUJILLO GURRIA Y CARRET DEL GOLFO
- CDATZACOALCOS-V HERMOSA
TABASCO VILLAHERMOSA H Gral, Zana 46 Farmacia PROLONG AY UNIVERSIDAD Y CALLE EN PROYECTO
TAB COLONIA CASA _BLANCA
TAMAULIPAS MADERO, CD | H Gral Regional 6 Farmacia BOULEVARD PRES ADOLFO LOFEZ MATEUS Y AV
TAMPS ZAPOTAL
TAMAULIPAS PANUGO VER Y Gral. Sbzona MF 7 Farmacia CARRETERA A TUXPAN-
TAMAULIPAS LAREDO, NUEVO | H Gral. Zona 11 Farmacia REYNOSA -BRAVO- LERDO DE TEJADA Y BELDEN
TAMPS
TAMAULIFAS REYNDSA, TD | H Gral Zona 15 Farmacia BOULEVARD HIDALGO AVE BALBOA Y AVE
TAMPS o VIRREYES S/N COL DEL VALLE
TAMAULIPAS VICTORIA, TD | H Gral. Zona MF 1 Farmacla CENTRO MED EDUCACIONAL Y CULTURAL A LOPEZ
‘ TAMPS MATEDS TERRENOS DE LA LOMA
TAMAULIFAS MANTE, CD TAMPS | H Gral. Zona MF 3 Farmacia BENITO  JUAREZ-JOSE  MENDEZ-RIO  SANTA
CATARINA Y ALVARO OBREGON
TAMAULIPAS CIUDAD MANTE . Gral, Zona MF 3 Farmacia BENITO JUAREZ- JOSE MENDEZ-RID SANTA
CATARINA Y ALVARD OBREGON
TAMAULIPAS MIGUEL ALEMAN | HGSZ17 FARMACIA CALLE DIS S/N JUAN ESCUTIA Y NINOS HERGES
‘ COL NIROS HEROES
TLAXCALA TLAXCALA FARMACIA HGZ 1 M55 TLAXCALA AV UNIVERSIDAD 5/N COL LA LOMA TLAXCALA
- TLAX CP. 90000
TLAXGALA TLAXCALA TLAX H Gral, Subzona MF B Farmacia BLVD GUILLERMO VALLE NUM 115
TLAXCALA APIZACO TLAX R Gral, Zona MF 2 Farmacla AV VENUSTIAND CARRANZA-CENTENARIO COL
: AN MARTIN DE PORRES
VERACRUZ VERACRUZ VER T Especialidades 14 CMN Ver Farmacia AV CUAHTEMOC CERVANTES Y PADILLA
VERACRUZ VERACRUZ VER T Gineco Pediatrla 71 Zdo Nivel Farmacia | CEDROS ¥ SALVADOR DIAZ MIRON
VERACRUZ ORIZABA VER - | B Gral Regional Orizaha Farmacia ORIENTE 6 Y SUR41
CONJUN
VERACRUZ TIERRA _ BLANCA | H Gral. Subzona 33 Farmacia RECREO S@N Y PROLONG FRANCISCO JAVIER MINA
‘ VER ‘
VERACRUZ POTRERO VER T Gral, Subzona MF 12 Farmacia DC
VERACRUZ OMEALCA VER i Gral. Sabzana MF 16 Farmacia PROLONGACION ZARAGOZA Y CORRED MAYOR
VERACRUZ COSOLAPA OAX H Grol Subzona MF 18 Farmaria BDC
VERACRUZ ANDRES TUXTLA, | H Gral. Subzona MF 33 Farmacia CARR NAL PROLONGACION 8 JUAREZ S-N
SANYV
VERAGRDZ TUXPAN VER T Gral. Subzona MF26 Farmacia CONGREGACION DE TAMPAMACHOCO BARRA
NDKTE H PEMEX
VERACRUZ JALAPA VER H Gral. Zona 11 Farmacia 10MAS DEL ESTADIO S-N
VERACRUZ CORDOBA VER H Gral Zona B Farmacia AV 11YCALLE1NO913
VERACRUZ POZA RICA VER T Gra), Zona MF 24 Farmacia CARE NAL NARANJOS Y REFORMA COL LAREDO
VERACRUZ MARTINEZ DE LA | H Gral Zona MF 28 Farmacia CAMIND A POTREROS MARTINEZ DE LA TORRE AL
TORRE RANCHO DE LA SOLEDAD |
VERACRUZ MINATTTLAN VER | H Gral, Zonz MF 32 Farmacia JUSTO SIERRA 31 MOCTEZUMA PROFESORADO Y M
_ACU/A
VERACRUZ COSAMALOAPAN H Gral. Zona MF 35 Farmacia “CARRET NACIONAL BLVD MIGUEL ALEMAN E
VER INGENIO SAN GABRIEL
VERACRUZ 10SE CARDEL, | E Gral. Zona MF 36 Farmacia CARRETERA COSTERA Y FLORES MAGON
VILLA YV -
VERACRUZ COATZACOALCOS | H Gral. Zona MF 36 Farmacia TNDEFENDENCIA ROMAN MARIN FLORES MAG m'-
VER MELCEOR OCAMPO
VERACRUZ LERDO DE TEJADA | H Gral Zona MF 50 Farmacla CARRET NAL OCAMPO Y JUAN LA uuz
VER ENRIQUEZ Y
VERACRUZ VeracTiz HGZ71 Farmatia Prolongacion Diaz Mirén Esq. Cedros / /
YUCATAN MERIDA YUC H Especialidades 1 Farmacla CALLE 41%34 NUM 439 EX-TERRE}EL FE)])(
8/9 / .
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. COLINDUSTRIAL CP 97250
"YUCATAN . | MERIDA® WGl Reglonal 1 Farmracis CALLE 41X 34 No. 439 TOL. INDUSTRIAL |
VHEATAN , MERIDAYGC | H Gral. Reglonal 12 Farmacia AV COLON JUAREZ B ITZAES
VOCATAN . - | UMANYOC | ¥ Geal Subaona MF 46 Farmacis | SllEZNeTE
YUCATAN [ TEMINYUC | H Gl Sobzona MFE T A CALLE ASX43742547
ZACATRCAS _ : FRESNILLO ZAC | H Gral Zona 2 Farmacia | PROLG WiGUEL HIDALGO ¥ COSTILLA JUAN DE
TACATECRE T AGTEOS TAE AGZ1 Farmacia - | I%k%«%ﬁ%sm T GARCIA DE LA CADENA 45

- DOVALL JAIME AV TORREON 302 _
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PRECISIONES A LA CONVOCATORIA”

R

Ly
Sl
Ty b

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 23 HOJAS INCLUY:ENDO ESTA CARATULA

e






O30S W YANVD
YOI AUNVINISTSAR T30 Y A THEWON
ZANILHYW A9 (1O0H 130 YIMYH

X714

ININVINILY

T R G SO SN a RGOS ST AVaOudGD
 Vive “NORITY  NOIWININNGOO) ‘SVOISEN0 - SYOINDZL SINOYDISDIAEE -Sv7
1 HYBOSANOD V¥ ‘SONDTHING SMINYIN.O SHlVH0I04 0 SORUTVVD 0 SDLa110449

L |15 T st et s e ,
e %Nl\%w. s+ T N wmu.ﬂ.oc.,zammmJﬁibz.._:.,,omaﬂ.p.m.xm XE i ONSOOVIMRIG |
@ﬂ o LSIN E.mﬂa..m:.u,. a,.om.taéﬂw_ﬂ—z.mmmmuﬁmoﬁzmﬁ@oam_ 30 moﬁmdgm.momaw_ﬁmm “6.".

oned T D

_ ..r_,._wﬂgaﬁn,uﬁ.is__.ﬁg_ﬁaﬁg%#ﬁ.ﬁ&&aiﬁi&az& K SONINTL ORIV WHOLVOOANCS VA K3 §VOioiria.Ea ESNOIININO SV-T INNGY Vv NS SN I ¥ SINOU V1 0 NODRIENS v HOo|
: “HARN30JR0 GIVEINGD H WIBRIGSHE Y VOWLNISTUA 0 30 TUGNON.NT 051180 an "COVANTTY ¥ISA0 O8YONT

.., ) o m‘zpm.dﬂ .4:

g T | YLKE- oo oot e b ok oy e b oL Jawcovesaneoudloonoosevaon| F [ | | - 1
4 OORM T e 1 VNidiveoL . UBOdusxad. | vesvodzimes.| eerwe { eem [ a0vevima | ae| 1 | nel oewiorwvisoroonoevainzmnies] o | o | ez} oo { oo em
| { E ! AR - (R | 17 soovdved | 1} vNOiE0L 30 GUYAINE BNAUNG B e | | Rt

= _ oo oo Lo b T | YOV YORIVIHO NOIOIIOS YNIIYE0,. ‘

Lo o | e sy | sgens iy | Hﬂw P iy =

BT e
A

g ¥

f | s T -

. ol M

. s.p.unw_.«a:m%zm% Ezquumuh__.aaow.zo”«m

_ wal e ) . mE (0010918 € JHVINUL. 210830 SHEWIINON 30 12 VKO3

BLOE-GP2-LA0MAB090-Y1 'ON YOINOM LOTZ OIONINO0 TR 3G SOMVLVYL S0 30 YHNINIA0D ¥ OFYE TYNOIOVNNI LI YINENd NOIVLION

, e , - e , . V419 N3 NOIOWLVEENDD
30 OINIAS T30 ONSININANGIY 1Y INSINVEVD. A VLYY 'VISNP NIANQASIHEOY SOOYLHE0 SINGIS SOT N0 A BHOTSYI-LVOHADOSE YT ON YOINQULOTTI QIOMSHOD SH811 30 SOOYLVRLL SO

30 YHNLY800 ¥ OFy8 TYNGIOVNNELNI YOI78d NOKWLION SO.0LKEAS T SCOINZL SINOINIGNOD A BONIZ ‘SOLISINOTY 30 QVONYA0L YT NOD JINTWYSINAXKE T1dNNO VOVLNISIHASY
I 3N0 OLSHANYIN A YOINDILL Y193Nd0Nd 3LNFINSIS VENOO OLIWOMANCO I ™A'D 30 V'3 NI YWHYA 30 TYOT JUNVINSSTUCER 30 HALOVEVO N N3 ‘ZZRIIHYN VIOHNAS 010N 130 ViYW

| IANSIUL

, 800U RAdVHIL SINTIE 30 NOISIAKI

| SOJOIALES A SANIIR 30 VIINDZL NOISVMQYOOD
SOIMANIS 30 NOIOVAVEINGO A SENEHE 30 NOIISHIDAY 30 NOIOVNIHO0D
V308 OUNDIS 150 ONYIXIN OLAILSNI

< YINDIL VISANdOLd
X OXany

3
ns - G -

wr we A T B o
et nﬁ.‘. I.w.”? o _m_._rrf q P4






[

0 A0 30 V'S 'WIY YRIVT
WO INYINGSdTY
ZNILHYA VIQHNRO 0IDGH A VINVA

| \V \Q\\N\ )
_-. s ..u.\,q. T
JINIWVINILY e ,,..‘,....J,r.w .

s,

"CIVALiNG: TG VIONITOM V1 SLNVRINT SOLEY

-

il * - )
'STIWNOIDIIY BYI0 09 A VATINSIY 35 VASIN Y130 WLSVH SLNIOMA YY) 93 SINEISTHA V1 QvOWMO-NOIN 30 VISNVISN visa 3 3PN g
sV

‘9410 081 30 VIONIOH YN YO 31052

“BPUOITAIDE A1 oL 0 LRl Baa ou '{3502) 0SB P BBk LpunBoes B ribd enb 032 1O "BPRIR0S UKL PERII €] op %00} 10 MK opand Acjdece e&%&.ﬁa.,; :

VRIOLYDOANGD V1S3 30 SOVLVRLL 6407 QOORER T30 SI0VAIE30 SV HEANELLY Vv SOLNLUSN T STAVALLNI §V1310 OGYONOSNOD OINIMREND 3,
'OUYNINUNIA OXEINY B NI VOVHOMOS NOIOVANISid A NQIOIRIOBIQ VT ¥ JINSWIVEVD A V.LOWGE ‘VASAI NIUNDJEZA0) SOUL0 FHIN R A NOINEO0d J1NA63d VI N3 VOVINISSUAY
WLINOAOHY 30D SIAVID SV N MVAOLEVA VeIV NOINISOA0R X 30 130Vl 0SYH SO A NOIDVIINT 30 DINIIMICII0M TI0 SINGIOIINGD A SONMREL S0 L0V A DOZONOD 3nD) OLSIBNYW

. WION

OrORZ LIRS | w101
T VAl
AT IR LOLENS -
LA T4 %100 et ELE - [0,
068200699} $ %000 . 0’648 TG 400
TR A A L) %0FD 001 B _ Iplees 000
OFORKTEY'SS %oUT0 L TY'sH SESHE 000
U oSS %00 005k WSz oo |
Nwﬁﬁ% TONELE E6YCRL 00
W iZpea0Tis A58, BLITRE T 000
Ev ISP RIS WL 1606199 000
O0PITYO0 ] (A ) J 000
LT E TR R iy Bopiiy | eihagi ovpibie SN AR .%
{ )vhvioaw UM YwEndad 'AWAIN NQIDYIIHIVILST
WD 30 V'S W VIV :LNVLIDN 10 MEWON
5 §102 30 FUSNEIAON 30 42 'VHO4
ALOZ-GP3-LPOYAS0SE-Y] TN VOINOMLOTTA OIMEINOS 2B 30 SOOV.LYE, SOTT0 VENLYEE0 V1 OFvE WNOIOYNHILNI YOTIE0d NQIDYLION
FJINISIYA
SOINLNAdVHAL SINIE 30 KOISIA
SOINAYAS A STNIE 30 VOINDIL NOJOVNIGH00D
SOKNAYIE 3U NOIDVIVHLNGD A SINIIE 30 NOIDISINDTY 30 NOIIVNIAHO0D
= THID0S GUNDHS T ONYIIXIW OLNIULSNI
YOINONOJA Y1SIdOUd

IX OXINY







: W ;B e
e o '..,’;';‘-"‘Fdr- ' 5 - iﬁ; s d @ é::a ‘Qmﬁ‘
N . i’ ‘
ANEXOY
ACREDITAMIENTO DE PERSONALIDAD JURIDICA Y DATOS DE NCTIFICACION

APIZACO, TLAXCALA A 21 DE NOVIEMBRE DE 2018
instituto Mexicano def Seguro Soclal:" oo

Coordinacion de Adquisicién de Bienes y Contratacion de Servicios
Coordinaclén Técnica de Bisnes'y Servicios:

Divisitn de Bienes Terapéuticos

Prasente.

MARIA DEL ROCIO GURROLA MARTINEZ, manifiesto Bajo Protesta a Decir Verdad, que los detos aqui asentados son ciertos y han
sido verificados; asi cormo que cuento con facultades sufidientes para comprometarme en ia presente Licitacién Piblica, & nombre y

Tepresentacion de:.DARMA REM, SA. DEC.V.

No. de la Licitacion Publica: LA-050GYR047-E45-2018
- T Domicilto: cafle y nimero: DAVID ALFARO SIQUEIROS LOTE 32
Colonia: SANTA ANITA HULOAC Alcatdla o Municipio: APIZACO

-| Codigo postal: 80370 Entidad Federstiva: TLAXCALA
| Teléfono; 241-4176040 Correo slectronico: darme com@amall com

1 No. de la esoritura plbiica en la

ittiva: 64,518 ) Fecha; velosi2015
"3 Nombre de los sosios

Bel
“htante . -

¥ Descripcitn del objeto socia; LA COMPRA VENTA Y DISTRIBUCION DE MATERIAL DE CURACION, EQUIPO MEDICO Y
. ° | MEDICAMENTOS, LA DISTRIBUGION Y COMERCIALIZACION Y TODO TIPO DE MEDICINAS Y PRODUCTOS FARMACEUTICOS
12+ v | Y EQUIPOS DE CURACION, AS) COMO CUALQUIER OTRO TiPO DE PRODUGTOS Y MERCANCIAS.

| Refogmes & acta constingiva: NO

Inscripeidn en ef Registro Pabico de Comercio:
;-1 Niimero: 24598-7 Folio: 245987 Fecha: 04 DE JUNSG DE 2015

| Nombre: MARIA DEL ROC
.| Domicllic
Datos del G3Cimnen Iante el cual acredita su pers dad'y s,

& Escritura pablca nomeso: 63,904 Feohia: tarar20t

Asimismo, manifiesto que ef domigilio sefialado es ef lugar donde recibiré toda clasa de notificaciones que resulten de los coniratos y
0 mocdificaciones que se realicen &n cualquier momento a los daios o documentos contenidos en
vigencia del contrato que, en su caso, sea suscrito, deberan ser comunicados, dentro de os cinco

&1 que se generen. Adicionalmente aceplo que las nolificaciones se realizarén de acuerdo a fas
de ia Ley Federal de Procedimiento Administrativo,

establecidas en los articulos 35 v

ATENTAMENTE

Ay b
MARIA DEL ROCIGGURROLA MARTINEZ
REPRESENTATE LEGAL
DARMA REM, S.A. DE C.V.

DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES
zgl\sl?)N‘I:‘lE)La:RE DE SOCIOS DE PERSONAS FISICAS, RFC, DOMICILIO, POR CONSIDERAI;IESE
INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMEA|'_A ey
CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCIONI'Y 118 D| ot
FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-



Lenovo
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE DE SOCIOS DE PERSONAS FÍSICAS, RFC, DOMICILIO, POR CONSIDERARSE INFORMACIÓN 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





MEXICO

GOBIERNG DE (.4 REFUBLICA

LA CONVOCATORIA LA~
050GYRO47-E45-2018

NUMERAL 2.4, “ME
DE PRUEBA E
INSTITUCION PUBLICA' O
PRIVADA QUE (Lo
REALIZARA", DED d
CONVOCATORIA NO.
UB0GYRO4T-E45-2018

NUMERAL 42 INCISD B)
“C MIENTO

UMPLJ B bE
NORMAS", DE !
CONVOCATORIA. NO, LA-
0500 YRO4T-E45-2018

LA .

: SE INDICA EN EL DOCUMENTD

ADJUNTO A LA CONVOCATORIA

EENOMINADO: “TERMINOS gﬂ CONDICIONES
ARA

MEDICAMENTOS, 030 F&),

ESTUPEFACIENTES Y FSICOTRGPICOS),
NUMERAL 3. PRy M DE

EVALUACION Y RESULTADOD MiNINO QUE
DEBE OBTENERSE

ARCAND: Bi
FORMALIZACION DE Los ¢
LAS INSTITUCIONES PARTICIP

12. HOSPITAL REGIONAL |
ESPECIALIDAD DE DXTAPALUCA

REQUISITOS Y DOCUMENTDS
PARA LA FORMALIZACION

ULTIMO PARRAFO

PARA LA
ONTRATOS DE
ANTES*

DE  ALTA

REQUERIDOS
DEL CONTRATO

ESCRITO EN DONDE MANIFIESTE QUE NO SE
ENCUENTRA  EN LOS

ESTABLECIDOS EN E|

FRACCION XX DE LA LEY FEDERAL ‘DE

129

CON

RESPONSAB|LIDADES ADMINISTRATIVAS DE
e DUWUNISTRATIVAS DE |

SR e S EEra

' SE ACTUALIZA EL. ANEXD INADD "PROP
TECNICA" E N 0

A

LLENADO, DADQ LA
MODIFICACION DE | og NUMERALES 3, 14,15 16, 17 18
19,20, 21y 22 INCIUSION DE 23,

EN APEGO AL ANEXG 3 INOS Y CONDICIONES, SE
AJUSTAEL NUMERAL 2.4 DE LA CONVOCATORIA PARA
e o e

KA EN EL DOCUMENTO ADJUNTO A
LA CONVOCATORIA DENOMINADO: TERMINOS ¥

CONDICIONES pa LA CITAGION-" PUBLICA
INTERNAC S

_ COMERCIO (GRUPOS DE
SUIINISTRO 010 MEDICAM ! ULAS Y

ENTOS, 030
940 ESTUPEFACIENTES Y PSICOTROPICOS) . '\
ggﬂm& ANEXD 3 IEI—AINOS Y CONDICIDNES

EN EL uLTiMo PARRAFD DE DICHO
NUMERAL: ' '

EL LICITANTE DERERA ReQuU;
PROPU

SITAR E INTEGRAR A sU 1
ESTA TECN

ORMATO DE CUMPLIMIENTOQ
LA CLAVE auE

RME OFICIO PAR ANTE SE ACTUA]
ULTO P:g::FO RELEUISITOS Y DOGOI.INMENM
REQUERI ARA, DEL
CONTRATO PARA
REGIONAL DE ALTA ESpg
DEL DOCUMENTO AD gy
DENOMINADO “CONDJ
FORM

DE LO§ OONTRP_A'I'_OS DE LAS

ALIZAGION
INBTITUCIONES PARTICIPANTES




MEXICO

GOBIERNO DE LA RTPOBLICA

—

W MERAUEAGING, 5

PREGESIORETIATCORIT
e e

LOS SERVIDORES PUBLICOS; ESURITO BAJO
PROTESTA DE DEGIR VERDAD, DONDE
MANIFIESTE QUE NO SE ENCUENTRA ENLOS
SUPUESTOS ESTABLECIDOS EN LOS
ARTICULOS 50 Y 80 DE LA LEY DE
ADQUISICIONES,  ARRENDAMIENTOS - ¥
SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO; ESCRITO
BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, EN EL
QUE MANIFIESTE LA UBICACION DE LA
EMPRESA QUE REPRESENTA EN LA
ESTRATIFICACION ESTABLECIDA, CONFORME
LO ESTIPULADO EN EL ARTICULO 34 DE LA
LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS
Y SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO.

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO asiddl

74 5
IMSS

- MANIFIESTE QUE NO SE ENGUENTRAEN LOS
SUPUESTOS ESTABLECIDOS EN LOS ARTICULOS 50 Y
60 DE LA LEY DE ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y
SERVICIOS DEL SECTOR PUBLICO; ESCRITO BAJO
PROTESTA DE DECIR VERDAD, EN EL QUE MANIFIESTE
LA UBICACION DE LA EMPRESA QUE REPRESENTA EN
LA ESTRATIFICACION ESTABLECIDA, CONFORME LO
ESTIPULADO EN EL ARTICULO 34 DE LA LEY DE
ADQUISICIONES, ARRENDAMIENTOS Y SERVICIOS DEL
SECTOR PUBLICO..

[

NUMERAL 4.Z. INCISO E)

“FOLLETOS o
CATALOGOS 0
FOTOGRAFIAS 0
MANUALES, ENTRE
OTROS PARA
COMPRDBEAR LAS
ESPECIFICACIONES

TECNICAS REQUERIDAS".
DE LA CONVOCATORIA
NO.
2018

LA-050GYRO4T-EG2-.

SE DEBERA .PRESENTAR CONFORME SE
INDICA EN EL DOCUMENTO ADJUNTO A LA
CONVOCATORIA DENOMINADO: “TERMINOS Y
CONDICIONES PARA LA LICITACION PUBLICA
INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE
LOS TRATADOS DE LIBRE COMERCIO
{GRUPOS DE _SUMINISTRO 010
MEDICAMENTOS, 030 FORMULAS Y 040
ESTUPEFACIENTES Y PSICOTROPICOS),
NUMERAL 6.5".

A FALTA DE PRESENTACION DE ESTE
REQUISITO AFECTA LA SOLVENGIA DE SU
PROPUESTA Y MOTIVARIA su
DESECHAMIENTO DE CONFORMIDAD CON EL
NUMERAL 6.5 DEL DOCUMENTO TERMINOS Y
CONDICIONES PARA LA LICITACION PUBLICA
INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE
LOS TRATADOS DE LIBRE COMERCIO
(GRUPOS DE SUMINISTRO 010
MEDICAMENTOS, 030 FORMULAS Y 040
ESTUPEFACIENTES Y PSICOTROPICOS)

CONFORNE AL iﬁ. INOS~ Y CONDICIONES BE
- ACTUALIZAN 108 DLTIMOS PARRAFOS DE DICHO
NUMERAL DE LA CONVOCATORIA PARA QUEDAR
COMO SIGUE:

CONFORME SE INDICA EN EL DOCUMENTO ADJUNTOwW
LA CONVOCATORIA DENOMINADO: ‘TERMINGS '
CONDICIONES PARA LA LICITACION  PUBLICA\}
INTERNACIONAL BAJO LA COBERTURA DE LOS
TRATADOS DE LIBRE COMERCIO (GRUPOS DE
SUMINISTRG 010 MEDICAMENTOS, 030 FORMULAS Y 040
ESTUPEFACIENTES ¥ PSICOTROPICOS), NUMERAL B.5%
NO SE REQUIEREN FOLLETOS, CATALOGOS!
FOTOGRAFIAS © MANUALES, ENTRE OTROS. "LA
INFORMACION PARA COMPROBAR LAS
ESPECIFICACIONES TECNICAS REQUERIDAS DEBERA
ESTAR CONTENIDA EN LOS REGISTROS SANITARIOS Y
LAS IPP (INFORMACION PARA PRESCRIBIR) O BIEN EN
LA DOCUMENTACION AVALADA POR COFEPRIS, DE
OFERTAR GLAVES DEL GRUPO 030 Y/O LA CLAVE 010
000 0022 0D 00, PARA ACREDITAR LA ESPECIFICACION
DE LOS BIENES OFERTADOS, EL LICITANTE DEBERA
INTEGRAR COMO PARTE DE SU PROPUESTA TECNI
ETIQUETA DEL PRODUCTO TERMINADO PARA SU
COMERCIALIZACION,

SERA CAUSAL DE DESECHAMIENTO, CUANDO E

LICITANTE NO PRESENTE LA DOCUMENTACION QU

ACREDITE LA INFORMACION PARA COMPROBAR LAS
ESPECIFICACIONES TECNICAS REQUERIDAS EN LOS
REGISTROS SANITARIOS O BIEEN EN LA
DQCUMENTACION AVALADA POR COFEPRIS, O
INTEGRAR COMO PARTE DE SU PROPUESTA TECNICA
ETIQUETA DEL PRODUCTQ TERMINADD PARA SU
COMERCIALIZACION EN EL CASO DE OFERTAR CLAVES
DEL GRUPO 030 Y/O LA CLAVE 010 000 0022 00 00,
CONFORME A DICHO NUMERAL Y CRITERIQS DE
EVALUACION  TECNICA REQUISITO TECNICO
“LICENCIAS, PERMISOS, REGISTROS, CERTIFICADOS O
AUTORIZACIONES QUE DEBEN CUMPLIR O APLICARSE
AL BIEN, REGISTRO SANITARID; FOLLETOS O
CATALOGOS O FOTOGRAFIAS O MANUALES, ENTRE
OTROS PARA COMPROBAR LAS ESPECIFICACIONES
TECNICAS REQUERIDAS®

.f/

2/29




A nmnccxénnmnmmsmcmi |
MEXICO COORDINACIGN D
comnﬁofn-z LA REPORLICS

CONTROL DE ABASTD

NO,
2018

NAL  BaJ
LOE TRATADOS DE LIBRE %RQO
UmMDE SYLMINISTRO 010, MEDICAME NBo 30
040 ESTUPEFAGIEN
PSICOTROPICOS), NUMERAL g4
ADJ

Y F
UNTO A DiCHos TERMINOS 0 BIEN PRESENTAR
ESCRITO Ly QUE CUMPLA con LA TOTALIDAD DE
REQUISI"IO:RSEO‘LIGITADOS

EN EL MIBMO Yipy Los
. CRITERIOS pE EVALUAC|ON, 1
NUMERALD T - | AGREGAR—— :
“CASUALES EXPRESAS -cumnozl.ucnmre MAS “DE Los
-D?EESEmmmo-. DE ’F?EGISTROS ARIOS PERMITIDOS DE ACUERDO
LA cO TORIA NO, CON EL DOCUMENTO ADyu LA VOCATORIA
msnemr-ms-zma DENOMINADO “REQUERIMIENTG POR CLAVE.DE LOg
LAcTee, Dn%nsgw’g!'r;o . “Ee Pacoméplcng
A ALY y
PARA ATENDER LAS NECESIDADES DEL PERIODE
, 2019", APARTADD LimiTe DE'REGISTROS SANITARIOS
A OFERTAR, i
i i - i i
 NUMERAL 44, *;‘“&* SE INCTSO [+ GUE:
“CASUALES EXPRESAS N .
DESECHAMIENTO, DE R) CUANDO EN g PROPUESTA TECNICA SE VERIFIQUE
E GONVOCATORIA 'NO, . . QUE LOB BIENES "OFERTADOS NO INDJ "EL
LA-050GYRO47-545-2018 . : NUMERO- PE [ A ‘CLAVE p 14

12 0
COMBLECIDA EN EL pocunens

NADD  sfy MIENTO
ODNsoUDADo DE LA DADES B INS
PARA ATENDER: L AS NECESIAGAC DEL PERIGDO 2019
. | TRATADOS®. -
"NUMERAL 33 !
“EVALUAGION pg oo

ML

b o g,




DIRECCION DE ADMINISTRACION |

UNIDAD DE ADMINISTRACION £\ H ,
COORDINACIKYN DE CONTROL DE ABASTO l | 5 S

MEXICO

GOBIERND DE LA REPOBLICA

S |G ESAUHANERG WERMINTS § (LOND ONVOERTORIA DN LA ST YR TEAS 0T

=S

ANEXO DE
| ENTREGA Y PAGO DEL
Mss”,

LIEL eIl Bty i { CONSIDERAND® LAS PREGUNTAS FORMULADAS POR
/O IMAS FENTREGS LS LICIT, EN LA JUNTA DE ACLARACIONES

- NO. LA-OSOGYRIW!{MMB. SE AJUSTA EL LUGAR
DE ENTREGA DE LADELEGA_OION EN TABASCO PARA

de QUEDAR COMO SIGUE:
iudad
Presupuesto,
celle  BUtaNO | progaciones ] :

TABASCO | :z::"' Aluminio | ay " Cesar A " Departamento de

?Vl'll'a oS3 Sardine No.J i1 Av. Paseo | Presupuestn,
el hermosz, :-|°2Ma Col. 2; hlswnaeinhcd Contabllidad ¥
. e Mayo . o. B5, . | Erogaciones Av. Cesar
80333'92" postal | B° "V gs100] | | TABASCO  |primere  de|A. Sandino No. 102
h v Villshermosea, Mayo c.p.{Col. 1°deMayo C.P.
Tab. 86160 ps1e0  Vilishermesa,

1 .| Tab.

SE_ACTUALIZA A PETICI N DEL AREA TECNICA
RESPONSABLE DE SU EVALUACION DADA A LA
_, USION DE VIGENCIA DEL REGISTRO SANITARIO ,
RROGA, REVISION TECNICO SANITARIA-
DOCUMENTAL Y EN CASO OE PRUEBAS
CUANTITATIVAS  ANEXAR' GOPIA DE LOS
RESULTADOS OBTENIDOS :

ANEXD “REQUISITOS DEL
INFORME"

SUSTITUIR EL ANEXO DENOMINADO “REQUISIr S \
DEL INFORME" POR EL ANEXO DENOMINADO
_ “ANEXO §ITOB DEL | 1

6. LICENCIAS, PERMISOS, COMO PARIE DE LA PROPU A, LOS | SE ACTUALIZA LOE P S 1 DEL N 8.1
REGISTROS, CERTIFICADOS LICITANTES DEBERAN PRESENTAR LO Y S8E EXCLUYE PUNTO 2 DEL NUMERA 8.2 COMO

O AUTORIZACIONES QUE | SIGUIENTE: | PARTE DE LA PROPUESTA, LOS LICITANTES
DEBE CUMPLIR, [} | DEBERAN PRESENTAR LO SIGUIENTE: b
APLICARSE AL BIEN. 6.1 DE OFERTAR PARTIDAS DE CLAVES . ]
DEL GRUPQ 910Yo40: 6.1 DE OFERTAR PARTIDAS DE LAS CLAVES DE l
= GRUFPO 010 Y 040 4
REGISTRO s!wmzlo. : 3
; REGISTRO SANITARIO.

COPIA LEGIBIE DEL REGISTRO SANITARIO 1
VIGENTE, E DO POR LA COMISION | COPIA LEGIELE DEL REGISTRO SANITARIO VIGENTE,.
FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA | EXPEDIDO POR LA COMISION FEDERAL PARA' LA
RIESGOS SANITARIOS (COFEPRIS), PROTECCION CONTRA  RIESGOS SANITARIOS
CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL (COFEPRIS), CONFORME A LO EST CIDO. EN EL
ARTICULO 376 DE LA LEY, GENERAL DE | ARTICULO 376 DE LA LEY GENE! DE SARUD
SALUD DEBIDAMENTE REFERENCIADO CON DEEIDAMENTE REFERENCIADO CON CRAVE DEL EN
GLAVE DEL BIEN OFERTADG A 12 O 14 | OFERTADO A 12 O 44 DIGITOS EL QUAL DEBERA
DIGITOS EL CUAL'DEBERA CORRESPONDER | CORRESPONDER A LOS INSUMOS REQUERIDOS: DE
A LOS INSUMOS REQUERIDOS: 28{ MISMO, | GER NECESARIO Y CONFORME AL NUMERAL 65
PODRA = INTEGRAR -~ LOS  ANEXOS DEBERA -  INTEGRAR LOS ANEXQS
CORRESPONDIENTES A LA INFORMACION | CORRESPONDIENTES A LA INFORMAGION PARA LA
PARA LA PRESCRIPCION AMPLIA vio | PRESCRIPGION AMPLIA, O LA INFORMACGION
MARBETE, A EFECTO DE QUE PUEDA | AVALADA POR COFEPRIS PARA LA OBTENCION PEL
ACREDITAR FEHACIENTEMENTE QUE EL | REGISTRO SANITARIO, A EFECTO DE QUE PUEDA |
PRODUCTO ' OFERTADO CUMPLE CON LA | AGREDITAR FEHACIENTEMENTE QUE EL PRODUCTO
CEDULA DESCRIPTIVA DEL GUADRO BASICO | OFERTADO CUMPLE CON LA CEDULA DESCRIPTIVA

¥ CATALOGO DE MEDICAMENTOS DEL | DEL CUADRD BASICO Y CAT. ‘ DE

SECTOR SALUD. MEDICAMENTOS DEL SECTOR SALUD, CONFORME A
LOS CRITERIOS DE EVALUACION. =

EN CASO DE QUE EL REGISTRO SANITARIO :

NO SE ENCUENTRE DENTRO DEL PERIODO | EN CASO DE QUE EL REGISTRO SANITARIO NO SE
DE VIGENCIA DE 5 ANOS, O SE ENCUENTRE ENCUENTRE DENTRO DEL PERIODO DE VIGENCIA DE-
DENTRO DE LOS 180 DIAS NATURALES } 5 AROS, O SE ENCUENTRE DENTRO DE LOS 150 Dlas
PREVIOS A SU VENCIMIENTO CONFORME Al NATURALES ~_PREVIOS A _SU  VENCIMIENTO

4

!
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DIRECCION DE ADMINISTRACIO

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

IMSS

NEIBNES 'i'_II_:'.;'f-.T'l_HI".-'- Efv Lk CRhWEE BTO A E LA A O OGN RNST E45T
ARTICULO 376 GE LA LEY GENERAL DE CONCGRME AL ARy UE LA LEY GENERAL
SALUD, DEBERA PRESENTAR: DE SALUD, DEBERA PRESENTAR:
1- COPIA SIMPLE LEGIBLE DEL REGISTRO | 1.-COPIA SIMPLE LEGIBLE DEL REGISTRD SANITARID
SANITARID SOMETIDO A PRORROGA; SOMETIDO A PRORROGA; -
2~ COPIA SIMPLE LEGIBLE DEL ACUSE DE | 2. COPIA SIMPLE LEGIBLE DEL ACUSE pE RECIBO Y -
RECIBO Y DEL. TRAMITE DE PRORROGA DEL | DEL TRAMITE Dg PRORROGA DEL REGISTRO
REGISTRO SANITARID, PRESENTADO ANTE SANITARIO..PRESENTADOANTELAGOFEPR:S;Y
LA COFEPRIS; ¥ 3.- CARTA EN HOJA MEMBRETADA Y FIRMADA POR EL
8- CARTA EN HOua MEMBRETADA Y REPRESENTANTE  |EgAL DEL TITULAR pEL-
FIRMADA POR EL ENTANTE LEGAL | REGISTRO SANITARIO O REPRESENTANTE LEGAL | -
DEL TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO O | CONSIGNADG EN EL PROPIO REGISTRO, EN DONDE
{-REPRESENTANTE LEGAL CONSIGNADO EN | MANIFIESTE QUE EL TRAMME DE PRORROGA DEL
EL PROPIO REGISTRO, EN DONDE | REGISTRO SANITARIO, DEL Cya[ PRESENTA COPia,
EETE QuE gL MITE  DE | FUE SOMETIDO EN TIEMPO Y FORMA, QUE E| ACUSE
PRORROGA DEL REGISTRO SANITARIO, DEL. { DE RECIBO
CUAL PRESENTA COPIA, FUE SOMETIDO EN

TIEMPO Y » QUE EL ACUSE D ANTE COFEPRIS Yy QUE A
RECIBO PRESENTADO CORRESPONDE AL PROPUESTA A AUTORIDAD SANITARIA NQ Ha
F CTO EMITIDO RESPUESTA ALGUNA,

PRORROGA ANTE COFEPRIS Y QUE A LA

- Fi

_ \ POSTE
ADJUDICACION, LOS REGISTROS SANITARIOS CON
LAS PARTICIPANTES PODRAN VALIDAR EN LA COFEPRIS,
IER  TIEEMPO  DURANTE EL
PROCEDIMIENTO D& CONTRATACION Y

6.2 DE OFERTAR PARTIDAS DE Lag CLAVES 020 Y10
OR A sU- ADJUDICACION, Los | 1A CLAVE 010 000 0022 00 oo
REGISTROS SANITARIOS CONLA COFEPRIS.

T EN CAS0 DE QUE 105 piEngs OFERTADCS NO
52 DE OFERTAR PARTIDAS DE LAS CLAVES PRQUIERAN REGISTRO SANITARIO, o DEBERA
030 Y/O LA CLAVE 010 0000022 00 00: PRESENTAR: ... T vo. SE D

_ EN CASO DE. QUE LOS BIENES OFERTADDS | 4. ETIQUETA DEL PRODUCTO TERMINADO PARA SU
----- NO REQUIERAN REGISTRO SANITARIO, SE- COMERCIALIZACION, E ACREDITE g
DEBERA PRESENTAR: %I:PLIMIEN‘E% DEEII:A DESCRIPCION DEL pigN
] CADA I
1. ETIQUETA DEL FRODUCTO TERMINADO "REQUERIMIENTD", g IDIOMA, .
PARA SU COMERCIALIZACION, QUE IDENTIFICANDG o REFERENCIANDG
ACREDITE EL CUMPLIMIENTO DE LA DEL BEN OFERTADG A 12 0 14 D
DESCRIPCION DEL BIEN INDICADA - EN ETIQUETA SE DEFINE COMe E
T ERMENTO",  £n ENO%NSPME Eg}'uw.m N "wwamsso"'l
*REQUERIMI o A RITO, i .
ESPANOL, | FICANDO (o} MARCADO, MARCADO EN RELIEVE 0
REFERENCIANDD LAVE DEL BIEN CRABADO, ADHERIDG o
OFERTADO A 12 14 DIGITOS: La’ RIAL
ETIQUETA SE DEfNE COMO EL

O EN HUECO,

ABADD, ADHERIDO O PRECINTADG

EN'CUALQUIER MATERIAL SUSCEPTIBLE | 3,

e 11 CONTENER "B iys ey

INCLUYENDO EL ENVASE MISMO; QUE

FERMITA ACREDITAR CLARAMENTE LAg
IFICACIONES

ESPEC Y
CARACTERISTICAS DE |Qs BIENES
COFERTADOSR, DOCUMENTAL  QUE
DEBERAN EXHIBIRSE,Y * '

2. _CONSTANCIA EMITIDA POR_ COFEPRIS

5/29
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EN LA QUE SE MANIFIESTE QUE EL BIEN
OFERTADO NO REQUIERE DE
REGISTRO. SANITARIO, EN LA QUE
INDIQUE DE MANERA EXPRESA LA
CLAVE Y/O DESCRIPCION DEL MISMO.

s sl

NUMERAL 9.2 A PETICION DEL PARTICIPANTE SE ACTUALIZA EL
“CONDICIONES PE ANEXC “CONDICIONES DE ENTREGA INSTITUCIONES
ENTREGA® PARTICIPANTES_ISSSTE","
SE INTEGRA EL ANEXO * CONDICIONES" DE
B ENTREGA" "‘\
FORMATO  CARTA  DE | EL SUSCRITO (NOMBRE) _______ EN Wi | SE AJUSTA EL PRIMER PARRAFO PARA QUEDAR
RESPALDO CALIDAD DE REPRESENTANTE [(EGAL O | COMO SIGUE:
PERSONA QUE CUENTA CON FACULTADES .
PARA COMPROMETER A LA EMPRESA | EL SUSCRITO {NOMBRE) , EN MI CALIDAD
BRE O o] D DE REPRESENTANTE LEGAL O PERSONA QUE
DEL _REGISTRO_SAN ITARIO}, TITULAR DEL | CUENTA CON FACULTADES PARA COMPROMETER A

DL ETRO SANITARIC INDICADO EN EL |'LA EMPRESA (NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL
REGUADRO SIGUIENTE, MANIFIESTO QUE M/ TITULAR DEL REGISTRO SANITARIO), TITULAR DEL
REPRESENTADA POSEE LA CAPAGIDAD REGISTRO SANITARIO INDICADC EN EL RECUADRO
TECNICA Y RESPALDAR POR LA(S) CLAVE(S) | SIGUIENTE, MANIAESTO QUE MiI REPRESENTADA
QUE SE DETALLAN A CONTINUACION, LA | POSEE LA CAPACIDAD TECNICA Y SUFICIENTE PARA
PROPUESTA QUE PRESENTA _(NOMBRE O RESPALDAR POR LA(S) CLAVE(S) QUE SE DETALLAN

OGN ___SOCIAL INTE | A CONTINUACION, LA PROPUESTA QUE PRESENTA
mm—m%b_% BN EL | (NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL_LICITANTE -
EVENTO DE _LICITAGION__{INDICAR EL OR EN EL EVENTO DE
P UMERO

D CEDIMIENTO ucrmctgu
T POR LAS SIGUIENTES E_CONTRAT , POR LASHp

CANTIDADES O PbﬂCENTMES: SIGUIENTES CANTIDADES O PORCENTAJESE:

e L —
4 PROGRAMA OE | LA PRIMERA ENTREGA DE LAS GLAVES, NO | A PETICION DEL
ENTREGAS PODRA SER MAYOR DEL 20% (VEINTE POR | EL SEGUNDO PAR
CIENTO) DE LA CANTIDAD MAXIMA | LA PRIMERA ENTREGA D I
ADJUDICADA, CONFORME A LA EMISION DE | SER MAYOR DEL 20% (VEINTE POR CIENTO) DE
ORDENES DE REPOSICION PARA EL CASO | CANTIDAD MAXIMA ADJUDICADA, CONFORME A LA
DEL IMSS, PEDIDOS, ORDENES DE | EMISION DE ORDENES DE REPOSICION FARA EL
SUMINISTRO ©  DOCUMENTO DEL O DEL IMSS, PEDIDOS, ORDENES DE SUMINISTRO
PARTICIPANTE. SIENDO LA [ENTREGA DOCUMENTO DEL PARTICIPANTE, LAS CUALES
OPORTUNA EN UN PLAZO MAXIMO DE 15 DIAS ODRAN SER SOLICITADAS A PARTIR DEL DIA
NATURALES POSTERIORES A LA RAL SIGUIENTE A LOA NOTIFICACION DELY
NOTIFICAGION. : LO CON ENTREGA A PARTIR DEL 2 DE ENEROC DE
18, CONFORME A LAS NECESIDADES DE CADA
ARTICIPANTE,

SE EXCLUYE GLLAVE 010 000 0615 00 00
Y SE ACTUALIZA LA DESCRIPCION DE LA CLAVE 010
000 0106 00 00 PARA QUEDAR COMO SIGUE

ANEXO CLAVES A
EVALUAR




h . LS
DEPENDENCIAS/ENTIDADES
REQUIRENTES
(CONTRATACION ABIERTA)

LN TERIa

DIRECCTION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

SE INCLIVE —ARCHIVO Excer CENGMINADG
COMMDICIONES DE PAGD, ADMINISTRADORES DE
CONTRATO, LUGARES DE ENTREGA PUEGL o QuE
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COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO lwﬁé

MEXICO

GOBIEUNO DE LA RFPUBLICA

SPRCCISONESHL IREQUERMIERTO P
FETURERAGIENTES ¥ PSICDTRAEPISHS AT

U ALFAGTHA [ DICE
1]

SE INTEGRA EL ARCHIVO “PRECISIONES Al REQUERIMIENTO POR CLAVE DE LOS GRUPOS DE SUMINISTRO 010 MEDICAMENTOS, 030
LACTEOCS, 040 ESTUPEFACIENTES Y PSICOTROPICOS PARA ATENDER LAS NECESIDADES DEL PERIODO 2018 PARAEL EVENTO LA-
‘ D50GYRO47-E45-2018." ’ '
QUE CONTIENE EL REQUER! MIENTO DEFINITIVO EN CUANTO A PARTICIPANTES Y CANTIDADES A CONSIDERAR EN LA PROPUESTA
TECNICA, MARCANDOSE SOMBREADOS, CURSIVAS Y NEGRITAS LAS MODIFICACIONES QUE SE DETALLAN A CONTINUACION:

ANEXO 1. SE ACTUALIZAN DESCRIPCIONES Y PRESENTACIONES
REQUERIMIENTO (MARCADAS EN NEGRITAS) CONFORME A LAS RESPUESTAS
OTORGADAS A LOS LICITANTES, A FIN DE HOMOLOGAR A LAS
DESCRIPCIONES DEL CUADRO BASICO Y CATALOGO DE
MEDICAMENTOS Y CUADRO BASICO DE MEDICAMENTOS DEL
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

ANEXC 1. SE ELIMINA LA CANTIDAD SCLICITADA DE LA CLAVE 010 000
REQUERIMIENTO . 4269 01 00 POR PARTE DEL INSTT UTO DE SEGURIDAD Y
. ' SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO
(1SSSTE), DE ACUERDO A SU OFICIO NO. 0865 DE FECHA 16 DE

OCTUBRE DE 2018.
ANEXQ 1. 7 PETICION DEL AREA CONSOLIDADCRA SE ACTUALIZA Y SE
REQUERIMIENTO ANEXA ARCHIVO EXCEL CON REQUERIMIENTO DE

ABASTECIMIENTO SIMULTANEO Y LIMITE DE REGISTROS
SANITARIOS A OFERTAR PARA LAS SIGUIENTES CLAVES:

010 000 4175 00 00
0110 DD 4445 00 00
040 000 4448 D0 00
040 0D0 5697 0¢ 00
040 000 5695 00 00

SE INTEGRA COMO “PRECISION AL REQUERIMIENTO
RESPECTO AL ABASTECIMIENTO SIMULTANEO Y LIMITE DE
: REGISTROS SANITARIOS A OFERTAR PARA LAS SIGUIENTES,

. CLAVES" . A
ANEXO T. SE REALIZA LA DISMINUCION OE LAS CANTIDAD
REQUERIMIENTO SOLICITADAS EN LAS SIGUIENTES CLAVES DE ACUERDO A
SOLICITADO EN EL OFICIO NO. 748 DE FECHA 10 DE OCTUBRE
Deagma POR LA SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE
MEXICO.

010 000 0106 00 00
010 0G0 0108 00 00
010 DOG 0108 00 00
010 000 0271 00 00
010 000 0429 00 00
010 000 0477 G0 03
010 000 0502 00 00
010 000 0504 00 00
010 000 0525 00 00
010 000 0530 00 00

040 000 0528 0O 00 )/
010 00D 0561 DO 00

010 000 0566 00 00
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010 000.0574 00 00
010 00O 0582 00 o0
010 000 0596 00 00
010 000 0587 00 00
010 000 0589 00 00
010 000 0614 00 00
010 000 0615 00 00
010 000 0621 00 00
010 000 D622 00 00
010 000 0623 00 00
010 00O 0624 01 0D
010 000 0BO1 00 00
010 000 0804 00 00
010 00D 081360 00
010 000 0861 60 oo
010 00D 0872 00 0D
010 D0 0891 00 0o
010 000 1005 DO

010 000. 1007 00-00
010 000 10?2_00 00
010 000 1042 00 09
010 000 1050 01 00
010 000 1085 00 0O

"010 000 1088 00 00

010 000 12086 00 oG-

010 000 1207 00 0o

0i0 000 1224 00 00

010 000 1234 01 0o
-010 00C 1242 00 0

010 000 1243 00 00
010 000 1271 00 0D
010 000 1272 06 00
010 000 1308 01 og
010 00D 1308 00 09
010 00D 310 00 00

010 000 1311 00 00, "

8/29
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GOBITKNO DF LA RFFIBLICA

010 000 1345 00 00
010 000 1542 00 00
010 000 1551 00 00
£10 000 1561 00 00
010 000 1562 00 00
010 000 1566 00 00
010 000 1701 00 00
010 000 1708 00 00
010 000 1811 00 00
010 000 1927 00 00
010 000 1033 0O 00
010 000 1954 00 00
010 00D 2242 00 00
010 000 3012 00 00
010 000 3413 00 00
010 000 3623 00 00
010 000 4299 00 00
(10 00D 4483 00 00
040 00D 0221 00 00
D40 000 0243 00 00
040 000 1544 00 00
040 DOO 2652 00 00
040 00 2654 00 00 ' ;
040 000 3215 00 60

"D40 000 3241 00 00
040 000 3263 00 00
040 000 3255 00 00
040 000 3302 00 00
£40 000 3305 00 00

040 D00 4054 00 00

040 00D 4481 00 00
040 00O 5478 00 00

040 000 0572 00 00
ANEXO 1. TSE REALIZA LA INCLUSI LAS SIGUIENTES CLAVES DE
REQUERIMIENTO ACUERDO A LO SOLICITADO EN EL OFIGIO NO. 3338 DE FECHA
24 DE OCTUBRE DE 2018 POR LA DEPENDENCIA SERVICIOS

DE SALUD DE SONORA. /
0f0 000 0022 0D 0O

010 00OD_ 0204 00 00

10/29 qs
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UNIC AD DE ADMINISTRACY

MEXICO

GOEBIERNO DE La REPUBLICA

Coo ON
RDINACION D CONTROL DE ABASTO

606
010 000 0281 6p op
010 000 0262 00 og
010 000 0284 0 pp
010 000 (2¢s 00 Qp
010 000 0267 00 Qg
010 000 Q274 o0 oo
010 000 - 0291 0p gg
010 000 0408 00 Op
010 000 0428 00 Op
010 000 0431 3] oo -
010 000 0440 00 pp
010 000 o442 00 Qo
010 000 opa4s gp -
010 000 0483 00 g
010 000 0477 00 o2
010 000 0503 o0 Op
010 000 0523 o0 g
010 000 0524 ¢ (474
010 Q00 0537 o op
10 %00 0586 -00-00
010 000 o0s6s ‘g0 op
010 000 0573 0o oo
010 D00 0574 00 ap
010 00D 0611 00 o0
010 000, 0814 00 Op
010 .D00 0815 00 oo
010 000 ‘0621 00 op
010 000 0822 00 oo
010 00D 0623 0o pg
010 000 0625 00 op
010 000 0626 01 op
010 000 0801 00 0g°
D10 000 DSbI GO 00
010 000 0804 00 op
010 000 1008 00
010 000 1081 01 og
010 000 1242 o0p g
010 000 1270_ 00 op
010 000 1277° 00 pp
010 000 1278 oD og
010 000 1344, 00 OQ
010 000 1508] 0o oo
010 000 1551% 0o op
010 000 1861} oo op
oic o000 4 0o 00
010 000 1701} 00 oo
010 000  1702§ 00 op
010 000 1703} go op
010 00 1704° o oo
- 1010 000 1708 oo oo
010 000 1735 0o o
%0 000 1736 00 po
010 000 {782 0D op
010 000 1783 ¢gp 00. .
10 000 176 00. g0,
10 000 1760 . 00 gp:'
010 000 1784 Qo7 .~
010 000
010 000
010 00D
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-

oy

EETURLERAG

e S — T

I
pa e L

o
0D
00
00
00
p10 0op 1824 0O
oi0 000 1826 OO
p10 00D 1827 00
o010 0DO 1929 OO
00

00

00

00

o0

010 000 1957
010 000 1871
g10 ooc 1981
010 000 1982
010 00D 2012 00

2338223888388¢8

010 000 2154 00
010 000 2162 00
010 000 2174 00
010 000
010 000 2182 00
010 OO0 2242 00
010 000 2248 00
010 000 2304 O
010 000 2308 00
010 000 2462 Q0

N
]
3
28888 58383888R

010 000 2508 QOO

010 000 2521 00

010 000 2530 00 0O
010 000 2840 00 00
016 000 2624 00 00
01c 000 2801 00 00
010 000 2814 0O 0D
010 000 2821 00 OO
010 000 2824 00 0O
010 000 2628 00 0O
010 000 2829 0O OO
010 000 2851 00 00
010 000 2852 00 00
010 000 2858 00 00
010 000 2871 00 00
010 000 2872 00 00
010 000 2893 00 00
010 000 2899 00 0O
010 000 3012 00 OO
010 000 3048 00 00
010 000 3047 00 0D
010 QD0 3132 Q0 00
010 000 3400 00 00
010 000 2412 00 00
010 .000 3415 00 00
010 000 3423 DO 00

016 000 3461 00 Q0
010 000 3606 0OD QO
010 000 3607 00 OO
010 000 3817 00 &0
gio ooo 3618 OO 00
010 OO0 3618 00 0
b 010 000 3620 00 00 -

12428 i\
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IMSS

FRECISIONES) HIVIERTD EORT Lave
e

A e e s | e e Ei5 T

010

4110
4111
4114
4118
4161
4164
4167 00
4178 00

010
010
010
010

010
B 010
010
010
010
010
010
010
010
010
010
010
010

=
0
000
000
000
000.
00D
0C0
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000 4239 op
000
000
000
o40
000
[141]
000

010 000
000
000
000
000
000
000
0an
000
000
00b
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
600
000
000
000
000

4252 00
4265 00

4260 00

010
010
010
010
010
010

010
) . 010
010
010
010
010
010
010
010
010
010
010
00
010
010
010
010
010
010
010
010
010

= 010

13/:8




MEXICO

ANEXO
REQUERIMIENTO

010

010

030

020 000

040 000

040 000

040 000

c40 000 0242 00 OO

040 000 0243 0D 0O

D40 ODO 0302 0D OO

040 000 0409 00 00

040 ‘000 1544 00 00

040 000 2089 0D 0O

040 0DO 2100 00 0O

040 000 2103 00 00

040 000 2107 00 00

040 ©DO 2613 00 OO

040 000 2654 00 00

040 000 3206 0 0O

040 000 3249 00 00

p40 OD0O 3251 00 OO0

D40 000 3262 00 OO

D40 00D 4026 00 0O

o4n OO0 4028 €0 OO0

040 000 4032 00 00

040 OO0 4054 00 00

040 ODD 4481 00 OO

040 000 5351 00 00

D10. 000 2403 00 00

010 00D 5503 00 60 i
SE REALIZA UNA DISMINUCION EN LA CANTIDAD SOLICIT,
EN LAS SIGUIENTES CLAVES BE ACUERDD A LO SOLICITAD
EN EL OFICIO ND. 3338 DE FECHA 24 DE OCTUBRE DE 0

UNID AL LB ALNVLILINLY Ll J.:J % 1
COORDINACIGN DE CONTROL DE ABASTO l M$

POR LA DEPENDENCIA SERVICIOS DE SALUD DE SONORA.

010
010
010
010
01

-0

o1
01

0
01

000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
000
Q00
000
000
000
000

0106
0108
0405
0473
0502
0504
0581
0583
0587
oe11
1042
1050
1098
1200
1224
1272
1308
1310
1311
1642
1566
1804

. 00D 1940 00 00

00 00

8
8

01

£888583388838888888

00
00
00 00

288828888
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DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

MEXICO

GOBILENO DF La, BEPUBLICA

neraa-

G
|

E’q

[ LAS  CANTIDADES
SOLIGITADAS DE LAS SIGUIENTES CLAVES DE ACUERDO A LO
SOLICITADD EN EL OFICIO ND, 3238 DE FECHA 24 DE
OCTUBRE DE 2018 POR LA DEPENDENCIA SERVICIOS DE
SALUD DE SONO A
010 000 0109 00 o |
010 CO0 0406 00 oo
010 000 0428 00 OO
010 000 0437 00 og
010 000 0472 00 0o
010 000 0570 00 oOp
010 000 0804 O op
010 000 0B13 00 og
010 000 0822 2 o
010 000 0861 00 0o
010 000 0871 00 op
. 010 000 0872 Q0 op
010 000 0801 00 oo
010" 000 1007 00 Qo
010 000 1005 00 g0
. 0i0 006 1207 00 Qg
; 010 000 1223 00 pp
010 000 1243 00 ¢op
! 010 000 4271 00 0o
‘ 010 000 1309 00 (o
3 010 000 1383 00 Qo
010 000 1364 00 op
610 000 1811 00 op
010 000 1826 0¢ oo
030 000 1838 00 g
010 000 1838 o
010 000 1984 00 (o
010 000 1856 00 0g.-.
010 000 1873 00 .o
010 000 2018 %do =
010 000 2120 . 0O D
010 000 2132 \%g-_--‘-.;ob-.___
010 000 2444 80 g~
016 000 2308 00 .qop

15/29

0 00
000 00 00
0%0 000 215t 00 0O
010 000 2431 00 DO
010 000 2433 00 0O
010 000 2482 0O 0O
010 000 2471 00 00
010 000 2622 00 04
010 000 3111 00 o0
010 000 4249 0O DO
010 000 4288 00 0O -
010 000 4300 00 0O
010 000 4488 00~00 .
010 ©00 §176 00 0
010 000 5488 00 0O
040 000 2801 00 OO
040 000 2612 00 0O
040 000 3255 00 0O i
040 000 3302 @O 0O
040 000 5478 00 0D
L_mzxe' i1
REQUERIMIENTO

SE REALIZA UN INCREMENTO EN




MEXICO |

GOBILLNG D La RERIBLICA

y WRECTSIONES ALITED
EST ._._IF-'.EF.I"{E-'!I.I‘J'I e

UM ORALEAGINA

e

UNIDAD DE ADMINISTRACION Q‘. g)j\ ﬂ!

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

IMSS

Ui

010 000

00 000 2822 00 OO
010 000 2841 00 00
010 000 3422 00 00
010 00D 3432 00 00
010 00C 3481 00 00
010 000 3634 00 00
010 000 3662 00 00
010 000 23675 00 00
010 00D 4126 00 0O
010 00D 4184 00 00
010 000 4201 00 02
010 000 4241 00 0O
090 OD0 4268 00 0D
010 000 4263 00 00
010 0G0 4320 00 0O
010 000 4330 0D 00
010 000 4483 00 OO ,
010 000 5266 00 00 \
010 000 5265 OO OO
010 000 5284 00 00
010 000 5481 00 00
040 000 2652 00 00
040 000 3268 00 00
010 000 2542 00 ‘
010 ODD 0246 00 00

ANEXO
REQUERIMIENTO

o —_——————-——ﬂ
SE REALIZA LA DISMINUCION DE LAS CANTIDADE

010 000 0440 00 02

SOLICITADAS EN LAS SIGUIENTES CLAVES DE ACUERDO A §
SOLICIVADO EN EL OFICIO NO. D48 DE FECHA 24 DE OCTUBR
DE 2018 POR EL HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDS
DEL BAJIO.

010 000 0271 00 QO

010 000 2230 00 0D
010 000 2623 00 00
010 000 3651 00 00
D10 000 3674 00 00

ANEXD 1.
REQUERIMIENTO

SE ELIMINAN LAS CANTIDADES SOLICITADAS DE LAS
SIGUIENTES CLAVES DE ACUERDO AL OFICIO NO. 048 DB
FECHA 24 DE OCTUBRE DE 2018 POR EL HOSPITAL REGIONAL
DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO.

010 000 2738 0D 00
0410 DDO 5398 Q0 03 -

ANEXO
REQUERIMIENTO

DEALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO.

SE INCREMENTAN LAS CANTIDADES SOLIC!
SIGUIENTES CLAVES DE ACUERDO 'AL O
FECHA 24 DE OCTUBRE DE 2018 POR EL

010 000 2030 00 00

16/29




DIRECCIGN DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

MEXICO |

GOBIERNG DE L REPBLICS

13
Gl L

REQUERIMIENTO

8451 " 008D
0132 o1 00
040 000 0221 00 0O

ANEXO 1. SE REALIZA LA INCLUSIGN OE LA CLAVE SOLIGTADA A
REQUERIMIENTO _ TRAVES. DEL CORREO ELECTRONICO DE FECHA 25 DE
OCTUBRE DE 2018 POR EL INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS
MEDICAS Y NUTRICION,

010 000 2230 00 O

ANEXO T. | SE ELIMINA LA CLAVE SOLICITADA A TRAVES DEL OFICIO MO,
REQUERIMIENTO 067 DEL 18 DE OCTUBRE DE 2018 POR EL INSTITUTG
NACIONAL DE PEDIATRIA

010 000 0248 000D

ANEXO 1. | SE REALIZA LA INCLUSION DEC INSTITUTO DE SEGURIDAD

REQUERIMIENTD SOCIAL DEL ESTADO DE MEXICO Y MUNICIPIOS (ISSEMYM) EN
i ' LAS CLAVES SIGUIENTES, DE ACUERDO AL OFICIO NO. 138
DEL 08 DE GCTUBRE DE 2018

010 000 0429
010 000 0431
010 000 0437

010 0DO 0442
. 010 000 0525
010000 0537
010 000 0573
010 000 0801
010 000 0871
010 000 0872
010 000 0BBY
010 000 1206
01G 000 1345
010 00D 1546
010 000 1714
010 000 1940
010 000 2018
010 G0D - 2974
010 000 2207
010 000 2290
010 000 2230
010 000 2433
010 000 2482 -
310000 2801 00 0
10 000 2823. -
016 000 2830 “00- .|

010 000

17/28




MEXICO

GOBIERNO DE.LA REPUBLICA

UNIDAD DE ADMINISTRACION @ ¥
CCORDINACION DE CONTROL DE ABASTO I MSE‘;

SEd s

010 000 4362 00 OO
010 000 4407 00 00
010 000 4410 00 0O
010 000 4415 00 00
010000 5098 Q0 00
010000 5267 00 OO0
010000 5355 00 QO
010 000 5358 00 OO

D10 000 5436 00 OO

010000 5432 00 00

010 000 5449 00 OO
010 000 5453 00 03
040 000 5481 00 00

010000 5480 OO
040 000 412¢ 00 00
040 000 4484 00 0O

ANEXO
REQUERIMIENTO

4
SE ELIMINAN LAS SIGUIENTES CLAVES SOLICITADAS A
TRAVES DEL OFICIO NO. 1022 DE FECHA 05 DE NOVIEMBRE
DE 2018 POR EL HOSPITAL JUAREZ DE MEXICO. '

010 000 0572 00 00
010 000 0246 00 CO
010 00O 2301 00 00

ANEXO
REQUERIMIENTO

SE REALIZA LA INCLUSION DE LAS SIGUIENTES CLAVES
SOLICITADAS A TRAVES DEL OFICIO NO. 1022 DE FECHA 05 DE
N_OVIEMBRE DE 2018 POR EL HOSPITAL JUAREZ DE MEXICO.

010 DOD 1243 00 00 .
010 000 1704 00 00
010 000 5391 00 00

ANEXO
REQUERIMIENTO

BE REALIZA LA INCLUSION DE LAS SIGUIENTES CLAVES
SOLICITADAS A TRAVES DE CORREO ELECT RONICO DE
FECHA 068 DE NOVIEMBRE DE 2018 POR LA DEPENDENCIA
*SERVICIOS ESTATALES DE SALUD DEL ESTADD DE

GUERRERO"

010 000 1278 QR 00
010 000 2174 00 Q0
040 000 2801 00 00

18/29

010 000 2899 00 00




MEXICO

GUBIERNG DE LA REPURLICH

DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION TDE OONTROL DE ABASTO

SE -REALZA LA iNCLUS)
SOLICITADAS POR EL

MEX!

1

SANIDAD NAVAL), INSTITUTO

i )E SALUD DE SINALOA,

SERVICIOS DE SALUD DE SONORA, Opp. SALUD DE
HOSPITAL DE A MUJER, HOSPITAL GENERAL DR,

MANUEL GEA GONZALEZ,  HOSPITAL JUAREZ DEL

OSPITAL RE
CIUDAD VICTORIA *B|

HOSPITAL NACIONAL HOMEOPATICO, 1
ALTA ESPECIALIDAD DE

BAJIO,  INSTITUTO _NACIONAL DE
RESPIRATORIAS "ISMAEL

COSIO VILLEGAS", SERVICIOS
ATENCION PSIQUIATRICA, | MATERN
ESTADO DE MEXICO, INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS

DE SONORA.

SCCIALES DE LOS 8 DEL ESTADO
WL : AEER L SRADAS DES

. ) NALAL)

442018 .

010.000 3610 00 00

010 00O 3614 00 0O

010 00O 3615 00 00

010 000 3616 00 00

DICHAS CLAVES SE MARCAN EN CURSIVAS.

SE DEmCA A LOS IEIGITANTES QUE LA CLA
00 00, UE DECLARADA DESIE
DE LA LICITRCION u—csoemn«-mw,
PRDGED.II_MI O DE INTERVENCION DE

REQUERIMIENTO

ANEXO : 1.

SE CORRIGENTAS CANTIDADES MINIMAS DE
CLAVES:

010000 o4

00 0o
010000 0102 00 on°
010000 0105 00 00
010000 0402 00 qp
010000 0441 00 qQp
010000 0446 00 0O -
010000 0447 00 (9~
010 000 0450 00" @0
010000 1061 Qn..0p"
010 000 1081 . 01-. &g P
010 000 1008 Qb b -
010 000 1321 Sl

19/20

A =]

010 000 1244 00+ b

d D 5 5 CLA

_ . INSTITUTO MEXICANO DEL sEguRro

SOCIAL, INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES |

DE LOS TRABAJADORES D& ESTADO, PETROLEQS

CANOS, SECRETARIA DE LA DEFENSA NACIONAL,

SECRETARIA DE MARINA IDIRECCION GENERAL ADJUNTA DE

3 DE SERVICIOS DE SALUD

PUBLICA DEL ESTADO DE pajA CALIFORNIA, |

SERVICIOS DE SALUD DE BAJA CALIFORNIA SUR, SERVICIOS
DE SALUD PUBLICA DEL DISTRITO FEDERAL,

SALUD DEL ESTADO DE COLIMA, SERVICIOS
DURANGO, SERVICIOS ESTATALES DE SALUD D

NSTITUTO DE

CENTRO,
GIONAL DE

DE
O INFANTIL DEL

1




MEXICO

GOBLERNG DE 1.4 RIPUBLICA

cxxnnnﬁacnmvnﬁcrmNROLDEABAswo :
T IMSS

010 000
010 000
010 000
010 000
010 000
010 000
010 000
010 00D
010 000
010 Q00
010 000
010 000
010 00D
010 000
210 000
010 000
610 000
010 000
010 000

3671

UNIDAD DE ADMINISTRACION iy

2283823883888888888

o
oQ

00

88838

o0

=3 L

BN DN S ST RR

. e e

20/29
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MEXICO

GOBIERNO DE L4 RFPUBLICA

2129

B1B7-¥61° 0o

Y




UNIDAD DE ADMINISTRACION \
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO ' , S

MEXICO |

GORIERNO DE LA REPUBLICA

i IREFEMS I:'l-"-
e _'_I'_.'LTL}F'”"..H

e

UL ER AL RGN

010 000 -5264 01 0O
010 000 5268 00 00
010000 5273 00 00
010000 5274 00 00
010000 5278 00 00
010000 5282 01 00
010000 5250 00 00
010 000 5313 00 00
010 000 5314 00 0O
010000 5318 00 00
010000 5338 01 0D
010 D00 5359 00 00
010000 6382 00 00
010000 53@3 00 00
010 000 5401 0O 00
010000 5426 00 00
010000 5427 00 00
010000 5430 00 00
010000 5431 00 00
010000 5433 01 00

010 000 5434 00 00
010000 5443 0O 00
010000 5445 00 QD
010000 5474 00 l
010000 6505 00 OO %
010 000 5506 00 OO
010000 587t 00 00
010 000 6667 00 00
010000 5688 00 00
010 000 6036 0O 00
040000 2102 00 0O
| 040000 2651 00 00
040 000 2673 00 00
040000 2877 00 0D
040 000 4027 00 00
040 000 4032 00 00
040 000 4477 00 00
040000 4488 01 02
010000 428 00 OO
010000 4286 01 00
010 000 6304 00 0O
010000 1210 00 0D
010 000 4363 00 00
010 000 4386 01 0O
010000 4396 00 00
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DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION IDE CON; RO DF ABASTC

-  MEXICO |

GODEIERNO DE LA REPUBICA

IMSS

ANEXC SE Ammuz.q LA CANTIDAD WA T MINIMA DEL TOTAL
REQUERIMIENTO ) oonsouumoneussmmemts ClaVES: -
010 ©00 0022 Q0 0O
010 000 0106 00 DD
10 000 0108 00 GO
. , 010 000 0108 00 0D
010 000 0204 00 OO
010 000 0254 @3 00
010 000 02681 00 0D
010 o000 0282 00 oD -
010 000 0284 00 OO
010 000 0265 00 OO
010 000 0267 0D 0D
010 DO0 0271 0D 0O
010 000 G201 QO 0O
010 000 0405 0O 0O
010 000 0408 00 DO
010 000 0408 oD 0D
010 000 0426 00 O
010 000 0429 00 00
MO 000 0431 O 0O
010 000G D437 00 00
010 000 0440 0D 02
10 000 0442 0O oD
010 000 0442 00
010 0DD 0463 00 O
010 000 0472 00 0O
010 00D 0473 00 0D
010 000 0477 00 OB
T10 000 0502 00 oo
010 000 0802 0D 0O Ny
010 o0D D504 00 0g =
10 D00 0523 0D 00
010 000 0524 00 GO
010 000 D525 00 00
010 000 0S30 €0 00
010 000 0537 op 00
- 010 000 D538 0O 00
- 0i0 000 0561 00 00
010 000 0588 00 00
010 000 0568 0D OO
- 010 000 0570 0D no
. 210 00O 0573 00 DO
. 010 000 0574 90 0D
010 000 DBGZ 00 OO
010 ‘000 0503 op og
010 000 0886 00 0O
010 000 0597 09 o
010 000 0568 00 0O
010 000 0811 00 op
010 000 0614 00 QD
010 o0 0815 oo oo
1610 o000 0821 o0 0o
0 000 0822 0D g
010 000 0623 QD 0.
010 000 G624 01 GO.
010 000 ve2s '309
010 000 0828 00
. 010 000 0801 o8 0
010_ 000 0804 0g 09.

23729 CoLE




UNILALY LB ALNLUINLY LD WY wait 1
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO FM’" .

MEXICO |

GOBIERNG DE LA REPUBLICA

00
010 000 0813 0O 00
010 000 0822 02 00
010 000 0861 00 0D
010 000 0871 00 0O
010 000 0872 00 0O

. 010 000 0881 00 OD
010 00D 0901 G0 00
010 000 0804 0O O -
010 000 1005 0O
010. 000 1007 00 DO
010 000 1022 00 00
010 000 1042 0O 0O
010 000 1050 ©1 00
010 000 1051 01 00
010 000 1095 00 0O
0i0 000 1088 00 00
010 000 1206 ©O 00
010 000 1207 00 00
010 000 1223 00 00 |
010 000 1224 00 0O |
010 000 1234 01 00
010 000 1242 OO0 0O
010 000 1243 00 00
010 000 1270 00 0O
010 000 1271 00 0O
010 000 1272 00 00
010 000 1277 00 00
010 000 1278 00 00
040 000 1308 01 00
010 000 1308 (00 0D
010 000 1310 00 00
010 000 1311 OO OO0
010 000 1344 00 00
010 000 1345 00 00
010 0OD 1363 00 0O
010 000 1364 00 00
010 000 1508 00 0D
010 000 1542 00 00
010 000 1546 0O 00
010 000 1551 00 00
010 000 1561 00.00
010 0600 1562 ©0 00
D10 OB 1566 @0 00
010 000 1701 00 00
010 000 1702 00 Q0
D30 000 1703 OO0 00
010 000 1704 ©0 00
010 000 1705 00 00
010 000 1708 00 00
010 000 1714 00 00
010 0O0 1735 00 0D
010 00D 1738 00 00
010 000 1762 00 DO
010 000 1763 00 0O
010 000 1758 00 00
D10 000 1760 00 Q0
010 000 1764 0D
010 000 1785 OO

. 010 000 1766 00 Q0

. | 010 _ooO_1767__ 00 00




DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

IMSS

R s i =, o

C: EEEI= g
i RN R N A e

5/29

(1 ¢ o0
010 000 1774 00
010- 000 1803 00
010 000 1804 00
010 000 1841 00
010 000 1821 O[O
010 000 1923 00
010 000 1924 o0
010 000 1825 OO
010 000 1826 0O
010 000 1927 0O
010 000 1820 00
070 oDo 1933 0D
010 000 4938 0O
010 000 1039 00
010 000 1840 (O
010 D00 1884 0O
01C 000 1855 qp
010 000 1956 00
010 000 1957 00
00 00D 1874 gOp
010 000 1872 ™
010 000 1873 .00
010 000 1881 0O
010 000 1982 DO
010 000 2012 00
010 .000 2016 0O
040 000 2098 0D
010 000 2030 o0
010 000 2114 oOp
010 000 2120 (O
010 DoD 2132 0O
040 o000 2135 0D
010 000 2144 0Op
010 000 2151 0O
010 000 2154 op
040 DpOD 2162 @0
010 000 2174 Q0
010 000 2187 0O
010 000 2182 DO
010 000 2207 09
010 00D 2210 oo
010 000 2230 00
010 000 2242 QO
010 000 2248 00
010 D00 2304 o1
010 000 2308 00
010 000 2307 00
016 000 2308 00
010 000, 2331 -op
010 o000 2437 0o
010 000 2433 g
010- 000 2482 o0
010 000 2463 00
010 000 2471 0D 0O
010 000 2482 00 00
010 00D 2508 OO 03. -
010 000 2521 Qo'
010 000 2530 m\g,
010 000 2540 . Qb
010 000 2622 ° Gb-i




AAVALA ML LAl FRASATRLL Sair & e e = =

COORDINACIGN DECONTROL DE ABASTO W21

MEXICO
' IMSS

GOBIERNO DF LA REPURLICA

PRECSIORES RIS
E*Tur EERGIENIES Y 5 --:IH- ...rF"Il.l._...

BNELE

MUER fu FRG N

010 000 2858 00 0O

010 000 2871 00 00

010 000 2872 00 0D

010 000 2863 0D OO

010 000 2889 00 00

010’ 000 3012 00 0D |
010 000 3046 00 0D ;
010 000 3047 00 00

010 000 3111 00

010 000 3132 00 1
010 000 3409 00

010 000 3461 00

010 000 3617 00
010 000 3618 00
040 000 3619 0O

010 00D 3624 OO

]

o

8

&

8 .
88888888888888-888888888888888888

2
g
&
g

010 000 41N
010 000 4114
. 010 000 4118

&

2
288888
2888

26/29
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DIRECCION DE ADMINISTRACION

UNIDAD DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO

MEXICO

GOBIERNO DY LA REPIBLICA

T S N E S R e R T i i R

S T P s T e T S E S T R B 0 S = s
B LT R e o, T *
m .
010 000 4181 GO 00
016 000 4164 O©OD DD
010 000 4167 0O 00
010 000 4176 0D OO
010 000 4184 00 0D
010 000 4180 00 00
’ 010 000 4181 00 00
010 000 4201 00 02
010 000 4216 (D 0O -
_ 010 000 4224 00 00
010 000 4230 00 0O
010 00D 4239 00 0D
D10 00D 4241 00 (D
010 000 4249 00 0O
010 000 4252 00 0D
010 ODO 4255 0D 0D
010 000 4258 00 02
01C 000 4289 OO0 OO
D10 ob0 4260 00 OO
010 000 4263 00 0O
010 000 4200 01 0D
010 000 4289 00 GO
010 - 000 4300 00 0D
010 000 4305 0000
010 000 4307 o0 0D
010 000 4308 0f 00
010 000 4326 00 0O
010 00D 4329 0O 0O
010 000 4330 00 0O
010 600 4332 00 Qo
010 000 4358 0% 00
010 000 4382 0 00
: 010 000 4407 €0 0D
010 000 4410 @0 00
010 000 4415 0C 0O !
010 00D 4431 00 0O
010 000 4432 00 0D [
010 000 4433 00 QO
010 000 4435 00 00
010 DO0 4438 00 0O
010 000 4483 00 OO
010 4485 00
po- 4488 Q0 00
010 4489 00 00 .
010 4504 00 0O '
010 4562 00 00
010 5087 00 00
010 5088 00 00
010 5105 00 00
010 000 5176 ©0 QO
010 000 5226 00 0O
010 000 5240 97 0O !
010 OD0 5258 00 0O
D10 000 5266 00 0O
010 "000 8285 00 DO
010 000 5267 OO 00
010 000 5284 QO OF . y
010 000 5302 D0
010 QoD ggi..[m< /
010 000 ¢ nq‘
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MEXICO

GOBITIENG DF LA REPURLICA

R S MR £ Bl e et L Rl AVALE WALS A AR LAY T 4 ’ o

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO %

i

L RS ITJ' II_H‘. L

RUMERANFRGIRA T -‘.I DICL

010 000 5453 Q0
010 000 5450 00
010 000 5481 00
010 000 5489 0D

030 000 0003 00

030 000 5268 00
000 0132 O™
000 0221 00
000 0226 00

E

§

g

[+]

28888
88888888888888888888

g
g
>

f=]
3
=]
Q
-
>
3
Q90
[

288
/

88
RS
88
888

po0 0302 Q0

g
5
8
28

000 1544 00 ©D

040

040

040

040

040

040

040

040

040 000 2080 0D OD
040 000 2100 00 00
040 DOO 2108 0O 0O
040 000 2107 0O 00 f
040 000 2601 00 OD
040 000 2612 DO 0D
040 000 2613 00 00
040 000 2652 00 00
D40 000 2654 0O 00
040 000 3206 00 0D
040 000 3245 00 00
040 000 3241 00 0O
040 000 3251 00 0D
040 000 3253 0D 00
040 0OD 3256 OO0 00
040 000 3258 0O 0O
040 000 3262 0O OO
040 000 2302 00 00
040 00D 3305 00 00
040 000 4026 00 OO
040 000 4029 0D 00
040 000 4033 00 00
040 000 4054 00 00
040 000 4128 00 0O
040 000 4481 00 00
040 000 4484 00 00
040 000 5351 00 OO
040 000 5478 00 0O




DIRECCION DE _ADMINISTRACION
UNIDA> DE ADMINISTRACION
COORDINACION DE. CONTROL DE ABASTO

MEXICO

GORIERNG DF LA REPIBLICA

iIMSS

CSTURERACIENIES ¥ RSICOTRDRICOS PARARTENDER LA THECESID
LAl G ACIDN A0 5N G YRD

010 000 0572 00 OO

010 000 2842 OO0

010 000 5503 (00 OO

010 000 0246 00 00

010 000-2301 00 OO

010 000 3810 00 DO

TOW0 000 3814 00 0D

0i0 000 3615 00 OO

010 000 3616 00 OO -

040 000 2480 00 DD :
PARA LA CLAVE 010 ODD 5238 00 00 SE ACTUALIZALD
SIGUIENTE

+ EL REQUERIMIE NITO SE CONVIRTIO A Ul PARA

. JSSSTE, PEMEX, SERVICIOS DE SALUD DE DURANGO
Y ELINSTITUTO MATERND INFANTIL. DEL ESTADD DE
MEXICO :

« SEAGREGARON LOS SIGUIENTES INSTITUTGS A LA
ZONA 4 SERVICIOS DE SALUD DE DURANGD & .
INSTITUTO MATERNO INFANTIL DEL ESTADG DE
MEXICO

»  SEINTEGRO REQUERIMIENTO PORZONA ° -
CONFORME A LAS ZONAS QUE-LO CONFORMAN.

SE ACTUALIZA LA CANTIDAD MAXIMA Y MINIMA PARAEL 1
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL ASH COMO

LOS TOTALES CONSOLIDADOS DE LAS SIGUIENTES - }
CLAVES : :

1y SV4
oy
/4]
ASOLICITUD DE LOS PARTICIPANTES SE EXCLU
REQUERIMENTO DEL INSTITUTO NACIONAL DE
ENFERMEDADES RESPIRATORIAS "ISMAEL COSI

: VILLEGAS", Y PEMEX PARA LA PARDIDA 544, 010
! 000 4289 00 00 Y 010 000 4268 01 01. ]

010 000 6036 00 0o
010 000 4363 Q0D 00

NOTA: {

NO SE INTEGRAN LAS CORUMNAS ANEXOS A EVALUAR, ESQUEMAS PARTICULARES DE ENTREGA,
ABASTECIMIENTO SIMULTANED Y LIMITE DE REGISTROS SANITARIOS A OFERTAR, YA QUE SE MANTIENEN .
COMO FUERON PUBLICADOS EN LA CONVOCATORIA, SALVO PARA LAS CLAVES INDICADAS- EN EL ANEXQ'
“PRECIS)ON DEL REQUERIMIENTO RESPECTO AL ABASTECIMIENTO SIMULTANEO Y LIMITE-DE REGISTRGS

SANITARIOS A OFERTAR PARA LAS SIGUIENTES CLAVES” POR LO QUE DEBERAN CONSIDERARSE ASI PARA
EFECTOS DE $U PROPUESTA TECRICA. S

caeed

N e LT T o
oo - - - S :
P o 2 * TR 7.
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B = == A

S

MASS

‘losiegacion Golima

Delegacitn Aguascalienies
Delegacion DF Norte Delegacidn Baje Celifornia Norle lDeiegaclén Chiapas ) ﬂpauﬂm‘s Wexicanos
Delegecion DF Sur - DelegatiSn Beje Califomnla Sur Delegacitn Guerrers |, -Isdnrla'hs de Salud de Durange
Delsgacion Gusnsjuato " |Delepacion Chihuahua Delepacion Hidalgo {Servicios de Salud de Michoacen
Delegacion Jalisco _ Delegacién Coahuila Delegacion México Ponients m::mbm de Alta Ezpecalided
Lo . . Ineit &
Qalagfq@p:; Rural'ge, MT;.:E M he:;m irrfa;-ntﬁkdfl Estadcf dle ’
Delegacion Naydrit a
Delegacion Querétaro o Delsgacion Nuevo Ledn |
UMAE Cardiologla SXXI |belegecién San Luls Potosl Delegacidn Quintsna Roo
UMAE Especlalidades Guansjuaio Delegacitn Singlos Delegaclsn Tabesco
UMAE Especiglidades Jsiisco Delegecion Sonora |Delegacion Tiaxcals
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