i %} 2 0 26 DIRECCION DE ADMINISTRACION

i }} o g Unidad de Adquisiciones e Infraestructura
, &;{f@ LEONA VICARIO Coordinacién de Adquisicién de Bienes
y ph Yy Contratacién de Servicios
Coordinacion Técnica de Bienes y Servicios

Divisién de Bienes Terapéuticos

Oficio N° 09 53 84 61 1CFD/1050 Ciudad de México, 8 de febrero de 2020

C. Sadl Ortiz Carrillo
Representante Legal de la Empresa
CSL Behring, S.A. de C.V.
CBE-961029-PUS8

Presente

Se hace de su conocimiento, que derivado de la proposicion presentada ante la
Coordinacion de Control de Abasto, se le adjudica(n) la(s) clave(s) que se describe(n) en
el presente oficio, mediante el procedimiento de Adjudicacién Directa Internacional
Bajo la Cobertura de los Tratados de Libre Comercio No. AA-050GYRO047-E10-2020
para el IMSS (Delegaciones y UMAE 'S), con fundamento en el articulo 134 de la
Constituciéon Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 3 fraccién |, 22 fraccién I, 25
primer parrafo, 26 fracciéon Ill, 28 fraccion I, 40, 41 fraccion | y 47 de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (en adelante, la LAASSP) v
72 fraccion Iy 85 de su Reglamento, el cual fue sometido a la Sesién Extraordinaria No.
04/2020 del Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del IMSS (CAAS), de
fecha 7 de febrero de 2020, dictaminada procedente mediante acuerdo ntmero AC-
8/SE-04/2020.

Pais de Precio

Clave Descripcion Origen Unitario

Cantidad Importe por clave sin IVA

FACTOR VI DE LA
COAGULACION SANGUINEA
HUMANO/FACTOR DE VON
WILLEBRAND. SOLUCION
INYECTABLE. CADA FRASCO
AMPULA CON LIOFILIZADO
CONTIENE: FACTOR VIII DE
LA COAGULACION
SANGUINEA HUMANO 250 Ul
FACTOR DE VON
WILLEBRAND 600 Ul. T P % o
010 000 5643 0000 | ENVASE CON UN FRASCO | ALEMANIA | $1066.67 M‘Z’zg’a M';’]ma $2"9?>;$°]6 $3'\g;”7'£2%7
AMPULA CON LIOFILIZADO Y ¥ . d :
UN FRASCO AMPULA CON 5
ML DE DILUYENTE.

DENOMINACION
DISTINTIVA
HAEMATE P

REGISTRO SANITARIO
110M2009 SSA

FACTOR Vil DE LA
COAGULACION SANGUINEA
HUMANO/FACTOR DE VON o o o o
010 000 5644 00 00 WILLEBRAND. SOLUCION Maxima Minima Maximo Minimo

INYECTABLE. CADA FRASCO ALEMANIA $2133.35 n7 56 $249,601.95 $119,467.60
AMPULA CON LIOFILIZADO
CONTIENE: FACTOR VIII DE
LA COAGULACION

anae pia, 297, Plag ol omn Horie, Demarcacidn Territorial Cuanuhtémoc, G

L OG700, COMX, Tel (55} $7 26 17 00 ext. 14237




o GOBIERNO DE DIRECCION DE ADMINISTRACION

i G e Unidad de Adquisiciones e Infraestructura
. M E X I G @ ; Coordinacién de Adquisicién de Bienes
ez Y Contratacion de Servicios
Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios

Divisién de Bienes Terapéuticos

o g Pais de Precio ’ 5
Clave Descripcién Origen Unitario Cantidad Importe por clave sin IVA
SANGUINEA HUMANO 500 Ul
FACTOR DE VON
WILLEBRAND 1200 UL
ENVASE CON UN FRASCO
AMPULA CON LIOFILIZADO Y
UN FRASCO AMPULA CON 10
ML DE DILUYENTE.
DENOMINACION
DISTINTIVA
HAEMATE P
REGISTRO SANITARIO
T10M2009 SSA
Maximo Minimo
SUBTOTAL $940,804.11 $451,201.97
IVA 0 0
Maximo Minimo
sl $940,804.11 $451,201.97

La formalizacion del contrato derivado de la presente adjudicacién se llevard a cabo en
la fecha, hora y lugar siguiente:

Fecha Ilm!te para la Hora Lugar para la formalizacién del contrato Documentacién
formalizacién
12:00 Divisién de Contratos, ubicada en la Calle Durango | Se describe en el docurp’ento denor}ni_nado
21 de febrero de 2020 ho.ras 291, Piso 10, Colonia Roma Norte, Demarcacién | ANEXO 1“Documentacién legal solicitada
o Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México. para la elaboracién de contratos”.

Se hace de su conocimiento que para la formalizacién del contrato, deberd entregar a la
Division de Contratos en el domicilio antes indicado, al dia habil siguiente al de la fecha
de notificacion del presente oficio, la documentacién indicada en el documento

denominado Anexo 1 “Documentacién legal solicitada para la elaboracién de
contratos”.

Asimismo, debera entregar a la Divisién de Contratos, a mas tardar dentro de los 10 dias
naturales siguientes a la firma del contrato, la garantia de cumplimiento divisible
mediante fianza expedida por afianzadora debidamente constituida en términos de la
Ley de Instituciones de Seguros y de Fianzas, en la moneda de Ia proposicion y por el

10% del importe maximo total del contrato sin incluir el IV.A. a favor del Instituto
Mexicano del Seguro Social. S

La vigencia del contrato serd a partir del dia natural siguiente a la notificacién \de Ia
adjudicacion y hasta el 31 de marzo de 2020.

YL.
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Unidad de Adquisiciones e Infraestructura
Coordinacién de Adquisicion de Bienes

Y Contratacién de Servicios

Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios
Division de Bienes Terapéuticos

Sin otyo particular, le envio un\cordial saludo.

Lic. Mario Pacheco Ortega.- Tit
Ana Daniela Garrido Martinez#

N

ar de la Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios (¥).
Titular de la Subjefatura de Materiales de Curacion (*).

¥

Copias entrew,t avés del Sistema Institucional de Control de Gestién de Correspondencia (SICGC).

(&)

IMM/REHG

Reclor Oviginal
540) Oz Canilo
Sap e €
8 fobveyp 2070
120 Hrs

Pagin

o g shiggo bhon 28, Mo &,

Cob ftoma Neve, Demarcucion Terviorial Cunuiémac, CF. 06700, COMX. Tel {55} 87 26 17 Q0 XL 142X WAWWL TS S G ob e




. GOBIERNO DE

' MEXICO
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Unidad de Adquisiciones e Infraestructura
Coordinacion de Adquisicion de Bienes

y Contratacién de Servicios

Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios
Divisién de Bienes Terapéuticos

Oficio N° 09 53 84 61 1CFD/1031 Ciudad de México, 8 de febrero de 2020

C. Saul Ortiz Carrillo
Representante Legal de la Empresa
CSL Behring, S.A. de C.V.
CBE-961029-PU8

Presente

En relacion a su cotizacién presentada a la Coordinaciéon de Control de Abasto, y toda
vez que mediante acuerdo nimero AC-8/SE-04/2020 de fecha 7 de febrero de 2020, el
Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del IMSS (CAAS), dictaminé
favorablemente por unanimidad, la excepcioén a la licitacién publica para llevar a cabo la
adquisicion de la(s) clave(s) 010 000 5643 00 00,y 010 000 5644 00 00, a su
representada, de conformidad con el fundamento legal sefialado en el acuerdo antes
referido, me permito solicitar a usted presentar el escrito que se relaciona a
continuacion, asi mismo deberd traer consigo copia de su identificacién oficial vigente,
el cual debera entregarlo en la DIVISIOI’] oe Blenes Terapeu‘ucos ubicada en Durango 297,
Plso 4, Colonl [

Rec ol Ovigi naf

Aten Y Sav ] Ordiz Corville
Julio Avepie j S c
Titular iVisic 08 Telprevy 2020
oo Am

Con copj

Lic. Mario Pacheco Ortega.-Tiular de la Qoordinacién Técnica de Bienes y Servicios (¥).
Ana|Daniela Garrido Martinez.- Titulap.de |a Subjefatura de Division de Materiales de Curacion (¥).

% ias entregadas a travé&e}/ istema Institucional de Control de Gestidén de Correspondencia (SICGC).
k’/
JCMM/REHG
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