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Presente Ee cchi cbq[( 1 d

Se hace de su conocimiento, que derivado de la proposicién 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 Nacional No.
AA-050GYR047-E25-2020 para el IMSS (Delegaciones y UMAE “S), con fundamento en
el articulo 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 3 fraccion |, 22
fraccion 1, 25 primer parrafo, 26 fraccion I, 28 fraccién |, 40, 41 fraccidon Il y 47 de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico (en adelante, la
LAASSP) vy 85 de su Reglamento, el cual fue sometido a la Sesién Extraordinaria No.
08/2020 del Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del IMSS (CAAS), de
fecha 11 de marzo de 2020, dictaminada procedente mediante acuerdo numero AC-
23/SE-08/2020.

Clave Descripcidon Pais de Origen UF::iiac:'?o Cantidad Importe por clave sin IVA
OSELTAMIVIR CAPSULA
CADA CAPSULA CONTIENE:
OSELTAMIVIR 75.0 MG
ENVASE CON 10 CAPSULAS.
010 000 4582 00 00 DENOMINACION MEXICO $156.00 Maxima Minima Maximo Minimo
2 DISTINTIVA . 15,000 6,000 $2,340,000.00 $936,000.00
SELTAFERON
REGISTRO SANITARIO
179M2016 SSA
Maximo Minimo
SUBTOTAL $2,340,000.00 $936,000.00
IVA 0 0
Maximo Minimo
ToTakL $2,340,000.00 $936,000.00

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

Fecha limite para la

PR or izacién del contrato Documentacion
formalizacian Hora Lugar para la formalizacién d n

12:00 Divisién de Contratos, ubicada en la Calle Durango | Se describe en el documento denomin%&do i
g

26 de marzo de 2020

Hoas 291, Piso 10, Colonia Roma Norte, Demarcacién | ANEXO 1 “Documentacion legal solicitada
Territorial Cuauhtémoc, Ciudad de México. para la elaboracién de contratos”.

“\
"*/”
Se hace de su conocimiento que para la formalizacion del contrato, debera entregar a la fl
Division de Contratos en el domicilio antes indicado, al dia habil siguiente al de la fecha

de notificacién del presente oficio, la documentacién indicada en el documento
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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 la proposiciéon y por el

10% del“importe miaximo total del contrato sin incluir el LV.A. a favor del Instituto
Mexicano del Seguro Sogial.

/ A
La(vigencia del contrato é ra a partir del dia natural siguiente a la notificacién de la
adjudicacion y hasta el 31 de marzo de 2020.

\ fi . , .
Sin qtrojparticular, le envio/un cordial saludo.
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Concopia | /

AN
/ \\ )

i :
Lic. Mario Pacheco Ortega.- Titular.de la Coordinacion Técnica de Bienes y Servicios (*).
A*‘ieDienifla Garrido Martinez.- Fitular de la Subjefatura de Materiales de Curacién (¥).

*iCopias entregadas-

JICMM/REHG

avés del Sistema Institucional de Control de Gestién de Correspondencia (SICGC).
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Cédula de Acuse de Recibo del Oficio Niumero:
09 53 84 61 1CFD/2384

En la Ciudad de México, en la calle de Durango 291, Piso 4, ala Sinaloa, Colonia Roma
Norte, Demarcacién Territorial Cuauhtémoc, C.P. 06700, siendo las 12:20 hrs. del dia 12
de marzo de 2020, el Lic. Julio César Marquez Mejia, Titular de la Divisidn de Bienes
Terapéuticos en la Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios de la Coordinacién de
Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios, adscrita a la Unidad de Adquisiciones
e Infraestructura, en la Direccidon de Administracién del Instituto Mexicano del Seguro
Social, hace entrega del oficio original nimero 09 53 84 61 1ICFD/2384 de fecha 11 de
marzo de 2020, a través del cual hace del conocimiento Ia Adjudicacion Directa
Nacional No. AA-050GYR047-E25-2020, cuyo supuesto de excepcion a la licitacion fue
dictaminado favorablemente por el Comité de Adquisiciones, Arrendamientos vy
Servicios del IMSSS en |a Sesién Extraordinaria No. 08/2020 de fecha 11 de marzo de
2020, con acuerdo nimero AC-23/SE-08/2020 - a quien se ostenta como representante
legal de la empresa Compafia Internacional Medica, S.A. de C.V,, mismo que se identifica
con credencial para votar expedida por el Instituto Nacional Electoral, ndmero
IDMEX1488638505, firmando al calce los que en ella intervinieron y entregando copia
simple de la presente cédula a la persona con quien se entendid la misma.

Entregé Rer.\iSbié

C. Roberto Eduarda’Hernandez Garcia C. Amparo Adri
No e/y Firma Nombre s' Firma

Morte, Demarcacidn Territorial Cunubiéme o, G000, COMX, Tet {85] 57 26 17 DO exl. 14237



