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CONVENIO MODIFICATORIO NUMERO 1 (UNO) AL CONTRATO ABIERTO NUMERO
U210122 PARA LA ADQUISICION CONSOLIDADA DE MEDICAMENTOS Y BIENES
TERAPEUTICOS (N GENERICO), QUE CELEBRAN POR UNA PARTE, EL INSTITUTO
MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL, QUE EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA “EL
INSTITUTO”, REPRESENTADO EN ESTE ACTO POR LA C. ELVIA ASCENCIO MILLAN, EN
SU CARACTER DE TITULAR DE LA COORDINACION TECNICA DE BIENES Y SERVICIOS,
Y POR LA OTRA PARTE, LA EMPRESA DENOMINADA TOTAL FARMA, S.A. DE C.V., A
QUIEN EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA “EL PROVEEDOR”, REPRESENTADA POR LA
C. FABIOLA PEREZ ROMERO, EN SU CARACTER DE REPRESENTANTE LEGAL, A
QUIENES EN FORMA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, AL TENOR DE
LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I.- Con fecha 01 de julio de 2021, “LAS PARTES” suscribieron el contrato primigenio, derivado
del procedimiento de Adjudicacién Directa Nacional numero AA-012M7B998-E53-2021, con
una vigencia a partir de la notificacién de la adjudicacion y hasta el 31 de diciembre de 2021.

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

Servicios del Sector Publico.

lll.- En los Anexos 1 (uno) y 2 (dos) del contrato primigenio, “LAS PARTES” convinieron las
caracteristicas técnicas y alcances de la adquisicién de los bienes, asi como el monto a ejercer
durante la vigencia del citado instrumento juridico.

DECLARACIONES

I.- “EL INSTITUTO” declara que:

I.1.- La C. Elvia Ascencio Millan, Titular de la Coordinacién Técnica de Bienes y Servicios, quienl\/

acredita su personalidad mediante nombramiento expedido a su favor, contenido en el oficio
numero 09 52 17 1000/0805, de fecha 01 de septiembre de 2021, registrado bajo el nimero
2021/228 en términos de lo dispuesto en los articulos 75 fraccion VI y 77 fraccién XI del
Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro Social, suscrito por el Titular de Ia
Direccion de Administracion, cuenta con facultades suficientes para suscribir el presente
instrumento juridico, de conformidad con lo establecido en los articulos 268 A de la Ley de
Seguro Social y 69 Ultimo parrafo del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro
Social, asi como en los numerales 7.1.3.1.1 apartado 12 del Manual de Organizacién de la
Direccion de Administracion del Instituto Mexicano del Seguro Social y 5.4.13 de las Politicas,
Bases y Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto

Mexicano del Seguro Social.

1.2.- Mediante oficio nimero 095384611800/2021006790 de fecha 20 de septiembre de 2021, i
recibido el 24 del mismo mes y ano, el Titular de la Coordinacion de Control de Abasto, solicito a
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la Coordinacion de Adquisicion de Bienes y Contratacion de Servicios, la elaboracion del
presente convenio modificatorio, remitiendo para tal efecto el Resultado Técnico de la
Evaluacion de Inclusion del Registro Sanitario, emitido por el Titular de la Division de Evaluacion
de Tecnologias en Salud, de fecha 14 de septiembre de 2021y el Resultado Técnico de la
Evaluacion de Inclusion del Registro Sanitario por la Titular de la Division de Planeacion de
Bienes Terapéuticos de fecha 20 de septiembre de 2021, documentos que s€ agregan al Anexo
1 (uno) del presente convenio.

1.3.- Por oficio niumero 09 53 84 61 /1CFD/09141/2021 de fecha 27 de septiembre de 2021, la
Titular de la Division de Bienes Terapéuticos, solicitd al Titular de la Division de Contratos la
elaboracion del presente convenio, remitiendo para tal efecto el soporte documental
correspondiente, mismo que se agrega al Anexo 1 (uno) del presente instrumento juridico.

1.4.- En atencion a la peticion formulada por el Titular de la Coordinacion de Control de Abasto,
en su calidad de representante comin de los Administradores del contrato primigenio, se
elabora el presente convenio modificatorio en apego a lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley
de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

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

II.1.- Con escrito de fecha 13 de septiembre de 2021, solicitd a “EL INSTITUTO” la inclusion de
registro sanitario. Documento que se agrega al Anexo 1 (uno) del presente instrumento juridico.

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

Ill.- “LAS PARTES” declaran que:

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

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

CLAUSULAS (b\
e
PRIMERA.- “LAS PARTES” convienen en modificar el contrato primigenio para incluir el registro '

sanitario a la clave que se describe a continuacion, conforme se detalla en el Anexo 1 (uno) del
presente instrumento juridico, quedando de la siguiente manera:

X

.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL CONVENIO

DIRECCION DE ADMINISTRACION MODIFICATORIO
UNIDAD DE ADQUISICIONES N° 1 (UNO)
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y AL CONTRATO
____________ A CONTRATACION DE SERVICIOS U210122
COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS
1
TITULAR DEL e
CLAVE REGISTRO SANITARIO REGISTRO SANITARIO PAIS DE ORIGEN
ARMSTRONG ,
010 000 4110 00 00 307M81 SSA LABORATORIOS DE MEXICO
MEXICO, S.A. DE C.V.

SEGUNDA.- GARANTIA DE CUMPLIMIENTO DEL CONVENIO.- “EL PROVEEDOR” se
obliga a entregar, a mas tardar dentro del plazo de 10 (diez) dias naturales, contados a partir de
la firma de este instrumento juridico, la modificaciéon o el endoso a la garantia de cumplimiento
del contrato que se modifica.

TERCERA.- “LAS PARTES” convienen expresamente que salvo lo previsto en el presente
convenio, no se modifica, altera o nova en forma alguna lo estipulado en el contrato primigenio.

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

Enteradas “LAS PARTES” del contenido y alcance de todas y cada una de las clausulas de
este instrumento juridico, lo ratifican y firman en la Ciudad de México, el 06 de octubre de
2021, por triplicado, quedando un ejemplar en poder de “EL PROVEEDOR?” y los restantes en
poder de “EL INSTITUTO”.

POR “EL PROVEEDOR”
TOTAL FARMA, S.A. DE C.V.

POR “EL INSTITUTO \
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGU OCIAL

N C. FABIOLA PEREZ ROMERO

C.ELVIA ASG@NCI
Representante Legal

Titular de la Coordinacion Tégcnica de
Servicios

OMUN DE LOS
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J DIRECCION DE ADMINISTRACION MODIFICATORIO
‘ UNIDAD DE ADQUISICIONES

. . N®1 (UNO
COORDINACION DE ADQUISICION DE BIENES Y (UKo}

CONTRATACION DE SERVICIOS ALU Z%T;;o
COORDINACION TECNICA DE PLANEACION Y CONTRATOS

ANEXO 1

“REQUERIMIENTO Y SUSTENTO DEL CONVENIOQ”

EL PRESENTE ANEXO CONSTA DE 14 HOJAS INCLUYENDO ESTA CARATULA
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. UL DIRECCION DE ADMINIST] RACION
; {'-‘}ﬂ ¥ Unidad de Adquisiciones
fr @[ Coordinacién de Adquisicién de Bienes
- [RASS ¥y Contratacién de Sevicios
Coordinacién Técnica de Bienes ¥ Servicios

Divisién de Bienes Terapéuticos

Of N° 09 53 84 61 /ICFD/ 08141 /2021

Lie. Humberto Rincén Jusrez B
Titular de la Divisién de Contratos : '

Presente

Hago de su conoc
f

undamento en el articulo 52 de la Ley de Adquisiciones,
numero 095384611800/2021006790,

Sector Publico (LAASSP), solicité a través del oficio
O con la empresa Total Farma, S.A.

convenio meodificatorio del contrato U210122 formalizad
de C.V. :

solicitud del drea consolidadora yrepresentante comun de los

En este sentido, atendiendo Ia
administradores de los contratos, con fundamento en el numeral 5.4.13 de las Politicas, Bases
y Lineamientos en materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del IMSS, se anexan
los documentos atinentes a |a solicitud de inclusion *de registro sanitario de la clave

010.000.4110.00.00, mismos que se detallan a contin uacion::

Solicitud de inclusién

L]

e Documentacisén con la que se acredita el cumplimiento de los requisitos técnicos
® Resultado técnico de Ia evaluacion de inclusién

® Escrito cumplimiento de normas

que la Divisién a mi cargo, realizé la revision de |a documentacion

adjunta, estimando que cumple con los requisitos del numeral 4321 del Manual
Administrativo de Aplicacién General en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y

Servicios del Sector Publico; lo que comunico a usted,

No omito mencionar

sujecion a la LAASSP, su Reglamento y demas disposiciones aplicables, tal ¢6mo io prevé el
numeral 4.3.2.1.4 del citado Manual.

De resultar necesaria informacion complementaria podra solicitarla a la Coordinacién de
Control de Abasto, quien fu nge como area requirente.

G un cordial saludo.
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DIRECCION DE ADMINISTRACIGN
Unidad de Administracidn
Coordinacién de Control de Abasto
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: v T TACION DE N
Me dirijo atentamente a Usted, en relacién al wﬁ@?@i@g@&a&w@%ﬂo al proveedor TOTAL

FARMA S.A. de C.V, derivado del procedimie € contratacidn AA-012M78998-E53-2021, para
atender la necesidad de entre otras, la clave 010 000 4110 00 00 para cubrir necesidades del

presente ejercicio fiscal.

Presente.

o . e rrvremer B
Of N° 095384611800/2021008 7 &0 | ?ngﬂ%ﬁ"ﬁggiﬁ%gﬁb b septiembre de 2021
N IMSs
Lic. Aunard Agustin de la Rochs Waite [E@ﬁ_ Bt ﬁ\
Titular de la Coordinacién de Adquisicién dely aep 0
, . . 7 4 SEP
Bienes y Contratacién de Serwcr_os. _ L_ e [% i

curso, el proveedor antes mencionado para cubrir con las entregas de los bijenes, solicité que

AMIODARONA TA BLETA CADA
TABLETA CONTIENE: CLORHIDRATO
DE AMIODARONA 200 MG ENVASE 307M81 S5A
CON 20 TABLETAS,

ARMSTRONG LABORATORIOS
DE MEXICO, S.A DE CV.

MEXICO

Adquisiciones, Arrendamientos Y Servicios del Sector Publico, el cual permite |a modificacién de los
contratos vigentes y el Ultimo parrafo de dicho precepto legal, interpretado a contrario sensu,
también que es permisible la modificacién cuando esto constituya un beneficio para el interé
comuin y a la vez ello no otorgue ventaja alguna al proveedor con respecto a las condiciones

obligaciones establecidas en el procedimiento de contratacion.

41 IOATNACIN DE ADGLRSI
P HIENES Y CONTRAACYS® . . | e F A% 3
: <l .DE SERWICIOS J /-é’ ) @
£129, 20k Roma Alealdia Cuauhtémo, Ciudad de Mexico. C. P, 06790 Tel, e b A
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establet;ieron originalmente en el procedimiento de contratacién del que derivé el contrato
respectivo, conforme al Ultimo péarrafo del articulo 52 de la LAASSP”

Por lo que con base a los siguientes motivos, se solicita proceder a formalizar convenio modificatorio
en que se incluya al Anexo 1, el registro sanitario 307M81 SSA, con pais de origen México, para la

recepcién en los OOAD Y UMAE de la clave indicada en el recuadro que antecede, por los siguientes
motivos: ;

» En el evento de contratacion, realizado por la Coordinacién de Recursos Materiales ¥y
Servicios Generales del Instituto de Salud para el Bienestar que deriva el contrato que sé
solicita formalizar convenio modificatorio, se adjudic6 a una sola fuente de abasto la clave 010
000 4110 00 00 al proveedor de referencia.

5 Para cubrir las necesidades de la clave citada con antelacion se han generado solicitudes de
6rdenes de reposicion al proveedor adjudicado, con el fin de garantizar la suficiencia de
inventarios para proporcionar atencién a la poblacion derechohabiente, incidir en la
adecuada prestacion de servicios médicos y en el cumplimiento de la obligacion
Institucional de surtido en las Unidades Médicas del Instituto.

» El proveedor adjudicado, ha presentado a la fecha de la presente solicitud incumplimiento a
las 6rdenes de reposicion solicitadas, principalmente: “g| fabricante licitado no podra
suministrar para atender las srdenes de reposicion ya que por el momento no cuentan con
producto y estamos incumpliendo en entregas”.

» Los incumplimientos a cargo del proveedor y atrasos en su entrega, implican la aplicacion de
penas convencionales o deductivas a cargo de los administradores de contrato O sus
representantes en los OOAD y UMAE, adicionalmente a procedimientos de contratacion a
cargo de las areas compradoras de €stos.

% La marca que se solicita incluir, cumple con los requisitos técnicos y econdmicos del proceso
de licitacién, a excepcién de la fabricacién por el proveedor adjudicado, incluyéndose carta
de respaldo del fabricante del producto cuya denominacién distintiva y pais se origen se
solicitan incluir.

» Lainclusion permitiré'obtener mejores condiciones para el Estado, considerando que al igual
gue con los procedimientos de compra local, se recibiran bienes con un registro sanitario que
corresponde al proveedor .del contrato adjudicado el cual cumple técnicamente, sin
incrementos en precios, cumplimiento econdmico y con mayor oportunidad de atencion,
manteniéndose el mismo objeto 'y condiciones con las que se adjudico en el proceso de
contratacion.

" por lo que con fundamento en el numeral 5.4.13 de las Politicas, Basesy Lineamientos en materia de
Adguisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social, en mi caracter
de Area Consolidadora y Representante de los Administradores del contrato, se solicita elaborar
convenio modificatorio en el que se incluya la marca, pafs de origen y fabricante indicado en el
recuadro que antecede, sujetandose a los mismos términosy condiciones de contratacion.

En/irtud de-lo.anterior, se anexa al presente soporte documental que se lista a continuacion:
. solicitud‘de‘lnclusion.
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- Documentacion con la que se acredité cumplimiento de los requisitos técnicos gue se

establecen en el Anexo Técnico y/o los términos y condiciones.
- Resultado Técnico de la Evaluacién de Inclusién.

Agradeciendo su valioso apoyo para que la presente solicitud sea atendida en el menor plaze
posible e impactar con Ia presente solicitud el nimero de registro sanitario, denominacién
distintive c¢aso, y pais de origen para las claves objeto de contratacién.

000N

oef Sarmiento Castellanos.- Titular de la Coordinacion Técnica de Planeacion

s de Oca Chorerio.- Titular de la Divisidn de Planeacién de Bienes Terapéuticos,
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-Lic. Ana Laura Montes de Oca Chorefio.- Titular de la Divisién de Planeacién de Bienes Terapéuticos Presente ")
-Lie. Huml/m Rincén Judrez.- Titular de 1a Divisidn de Contratos.* Presente (%)
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DISTRIBUIDOR A DE MEDIC.-‘\MEF-JTD.E

SOLICITUD DF INCLUSION DE REGISTRO SAMITARIO,

Civdad de México g 13 de Septiembre de 2021

Instituto Mexicano def Seguro Social
Coordinacién Técnica de Planeacign
Presente.

FABIOLA PEREZ ROMERO e mi cardcter de Representante Legal de la empresa TOTAL FARMA, 5.A. DEC.V. | ep apego al numera|
18.2 de los términos y condiciones del procedimiento de Adjudicacion Directa Nacional AA-012(78998-£53-2021 contenidas en ef
anexo del contrato numero U210122, solicitp o usted la inclusidn def registro sanitario, asi como lo suscripcicn del convenio
modificatorio correspondiente para la clave de los contratos que se detallan a continuacicn:

Para lo cual integro Ig siguiente documentacicn e informacidn,

———

Lo anterior todg ve; que el fehricante licitady N0 podrd suministrarns= Para atender los ordenes de reposicicn ya que por el momento
no cuentan con producto ¥ estamos incumpliendo en fas entregas.

Sin mds por e/ momento, oprovechg ef presente paro enviarle un cordial saludo.

¥ - I 7 -___-_‘-‘-‘-‘_\" T
/-ff / ny '{y
q_______'___—_'———.:'—.
FABIOLA PEREZ ROMERD
REPRESENTANTE LEGAL

=% MATRIZ GUADALAJARA JAL 2% SUCURSAL MEXICO D&,
SANTA MARIA #2938 Tel. 01 {55) 1742 2108 1742 2114

COL. VALLARTA NORTE C.P. 44690
TEL: 01 (33} 18129907—()]{33} 1814 7073
01 (33) 3165 2834 - 0T (33) 3165 2733
d.comercfoi@fo1G.Iformomexico.mx

% SUCURSAL QUERETARGR)
O (442) 213 7668  ©
:.h\ i e
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TOTAL FARRMA

DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS

FORMATO DE INCLUSION DE REGISTRO SAMITARIO.

Civdad de México o 13 septiembre 2021

Institute Mexicano de/ Seguro Social

Coordinacicn Técnica de Planeacicn
Presente.

o | T - W
012078995 . Tableta. . LABDRATORIOS £54
E53-2021 Cada tableta ) DE MEXICO,
contiene: SADECV.
Corhidrata AL
omia::mnn 780208£75 ARMSTRONG
200 mg. LABORATOR!
Envasccon | EN . MEXIC 05 0f
o010 00o 4110 og oo 20 tabletas. v 20 [y (= o MEXICO
|
FABIOLA PEREZ ROMERO
REPRESENTANTE LEGAL
< MATRIZ GUADALAJARA JAL R SUCURSAL MEXICO pg.
SANTA MARIA #2938 Tel. 01 (55) 17422108 / 1742 91 14
COL. VALLARTA NORTE C.P. 44690
TEL:01 (33) 1812 9907 - 01(33) 1814 7073 ,
01 (33) 3165 2836 - 01 (33) 3165 2733 % SUCURSAL QUERETARO apo,

d.Comercio:@forurformomexicomx

01 (442) 21376¢8 4 RSV A
A 1} [‘\! L; £ \ .' r} t:;’\
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SECRETARIA DE SALUD

CORMISION FEDERAL PARA LA PROTECCIAN CONTRA RIESGOS SANITARIOS

Con fundamento en los Adiculos 4°
26, 39 fracciones XXI y XXIV de la
incisa A fraccion X, X, 17 his, fracc

COMISION DE AUTORIZACION SANITARIA
PRORROGA DEL REGISTRO SANITARIO ho.
307MB1T 554
Ho. DE SOLICITUD
193300423A0377
Mo. DE SOLICITUD ANTERIOR
14330023A10118

parralo cuarto, 8, 14 y 16 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 2 fraccién |, 14, 17,
Ley Organica de la Administracién Pdblica Federal; articulo 1,3 fracciones |, XX y XXM, 4 fraccién MM, 13
on 1V, 194 dlimo parrafo, 194 bis, 197, 204, 212, 221, 222, 222 Bis, 223, 226, 366, 71, 376, 376 bis, 378 v

393 primer parrafo de la Ley General de Salud; 1, 2, 3, 15, 15-A, 17- A de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo: 1, 2 inciso ¢ fraccion
X, 15, 36 y 37 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 1, 3 fraccion | inciso b, fraccian Vil y XIil, 4 fraccion Wl inciso ¢, 11 fracciones VI
yIX'y X, y 14 fraccion | del Reglamento de Iz Comisian Federal para la Proleccion conlra Riesgos Sanitarios; 1, 2, 153, 157, 167, 188, 169, 170,
172, 173, 174, 178, 177, 178, 190 bis 1, 190 bis 2 y 190 bis 6 del Reglamento de Insumos para la Salud, se autoriza la piérraga del registro
sanitario bajo las siguientes condiclones: O '

bl

Armstrong Laborstorios de México, SA de CV - e
Division def Norte Mo. 3311, Col. Candelaria Coyvacan, C.P. 04380, Coyoacan, Ciudad de México, México.

ALM 780206E75

Denominacion Distintiva:

Denominacién Genérica:

Clasificacion Articulo 226 LGS

Forma Farmaceautica:

Fabricante del Farmaca:

Fabricante del Medicamenio:

Acondicicnado por:

Distribuide por:

Fecha de Expsdicion:
Fecha de Vencimiento:

CARACTERISTICAS DEL PRODUCTO
BRAXAN
Amicdarona
v

Tableta

Cambrex Profarmacn iilano 8. R. L.
Paullo (M1), Via Curiel 34, ltalia.

Ammstrong Laboratorios. de México, S.A. da C.V.

Av. Division del Norfe No. 3311, Col. Candelaria Coyoacan, C.P. 04380, Coyoacan, Ciudad de Mexico,
Méxica.

Armstrong Laboratorios de fdéxico, S.A. de G.V.

Av. Division del Norte No. 3311, Col. Candefaria Coyoacan, C.P. 04380, Coyoacan, Cludad de México,
México, '

Ammstrong Laberatorios de México, S.A. de C.V,

Av. Division del Morie No. 3311, Col. Candelzria Coyoacan, C.P. 0433(},'Coyoacén' Ciudad de México, ¢
México. £

i
16.de marzo de 2621 2
16 de marzo de 2026
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Presentacianes:

Caja de cartin con 20 6 100 tabletas (200 mg) en envass de burbuja,

Envase para Tabletz:
Burbuja de policloruro de vinila / aluminio (PYC/A).

Vida itil: 24 meses, debiendo expresar el afio con nimearo ¥ €l mes con lefra.

Indicaciones Terapéuticas: Antiarritmico.

Contraindicaciones: Bloqueo auriculoventricular avanzado, enfermedad del seno, embarazo ¥ laclancia.

Fommuia

200 mg
Cada tableta contiene:
Farmaca

Clorhidrato de amiodarona 200.0000 mg e

Adtﬁvﬁ " = . B8 e 5 L AL et e e s b e e s o R

- ; _‘}_‘:,:—

Via de administracion: Ol

Observaciches al Registo;

- Deberdn confirmer el plazo de cadugidad tentativo con estudios de estabilidad a largo plazo, conforme al numeral 10.13 de la NOM-073-
S5A1-2015, Estabilidad de  farmacos ¥ onedicamenfos, asi como de remedios herbolarios, en el sigulente tamie de
modificacién (Técnica) que someta a esta Comision o a través de la modificacién a las condiciones de Registra con la Homodave
COFEPRIS-04-015-), previo a su siguients proeoga,

- Las condiciones sanftarias del producto-al que hace referencia la presenie autorizacion debera cumpliy con lo establecido en fa Nomaa
Oficial Mexicana vigents de Insialacion ¥ aperacion de la famacovigiancta, durante fa vigencia del Registro Sanitario que se plorga &n
esle acio.

~ El fitular del presanfe registo sanitado debera de mantener vigente el Certificado de Buenas Précticas da Fabiicacion duranie Ia vigencia
del registro sanifario que se otorga en este aco.

- Las condiciones sanitarias del Producto al que hace referencia 1a presente autorizacin podrin ser verificadas en cualquier momento por Iz
autoridad sanitariz, Lo anterior de confarmidad con los aticules 17 Bis fracciones IV y VI, y 378 de la Ley Genersl de Salud; 1, 2, 13 y 16
Fraccion Il de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo 2 fraccitn I, 218, Fracgian 1. C.. 220 Fracciones Ill y VI del Reglamento de

Insumas para Iz Salud.

SUFRAGIO EFE . NQ REELELCH
COMISIONADA DE AUTORIZACION BANITARIA

ARESY

E CEwRT
DIVISION D






TOTAL FARMA

CDISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOD S

FORMATO CUMPLIMIENTO DE NORMAS (APLICABLE PARA LAS CLAVES DEL GRUPO 010 Y 040}

Ciudad de México a 13 de Septiembre de 2021

instituto Mexicano del Seguro Socjal
Presente.

Metrologia y Normalizacion; o especificaciones técnicas que se sefialan en el articulo 67 de la Ley mencionada o
bien, deberdn cumplir con Jas caracteristicas y especificaciones requeridas en la presente Convocatoria, por la(s)

clave(s) en la(s) que participe y a falta de éstas [as especificaciones técnicas del fabricante.

adjudicado,

la COFEPRIS.
FABIOLA PEREZ ROMERD
REPRESENTANTE LEGAL
% MATRIZ GUADALAJARA JAL R SUCURSAL MEXICO [,
SANTA MARIA #2933 Tel. 01 (55) 1742 2108 / 1742 91 14
COL VALLARTA NORTE C.P. 44690
TEL: 01 (33) 1812 9907~ 01(33) 1814 7073 . PETARG O
01 (33) 3165 2836 - 01 (33) 3145 2733 “e S“éﬁ”{iig‘}"ﬁgg‘éig*m af

d‘cornercic:i@io?alfarmomexico‘mx

www.tofalfarmamexico. T DJ w
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Ciudad de México 2 01 de Septiemnbre de 2021

TOTAL FARMA S.A DEC.v
Presente,

A quien corresponda,

- .
or medio del presente me es grato dirj

ﬁempo hacer de su can
airibo de materia prima.

girme a Usted, para enviarle un i
e G ; ' cordial v
ccimiento que no contamos con dispenibilidad de Ia clave i:n

aﬁe;:iuoso saludo, al mismo
enclonada por desfase en a!

Sl

TECNOVID TABS 200.MG C/20 Hi

010.000.4120.00

AMIO DARG A

Sin mas por ef ' 3
p momento quedo a sus drdenes para cualquier comentario aj respecio

Atentamenis

SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS
IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE, FIRMA, CARGO, POR
CONSIDERARSE INFORMACION CUYA DIFUSION PUEDE AFECTAR
A LA ESFERA PRIVADA DE LA MISMA, DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN LOS ARTICULOS 113 FRACCIONI'Y 118 DE LA
LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION
PUBLICA. D.O.F. 09-mayo-2016

Lai}c anI'J:DS Ci‘ 5550 L= = bl
ra {055, 5.A f & i k 1] b5 =
fecnofar 1‘: A da kar' !-“‘ai' » ‘:'Kﬁ" vallzadd dg !ld;ﬂali B 202’;. CDL rargue Say Aiith '—‘;S B fay Co 0363 i, G020 4
R U Lo Uiftanfe 10 R FEY 68 ::‘ l . 0. tn “ —
1] U e, 4. Col. Mbc‘u’(} warcie Is’u:fusiﬁat.(.’_l . 7H809. San Juan dal 2. O 187 ”
e, ‘arma | 8 da{ Lrianfa el Parcue P 76800 ¢ g] i lal B 0. Liaraiorg WL


Lenovo
Cuadro de texto
SE CANCELAN DATOS PERSONALES DE PERSONA(S) FISICAS IDENTIFICABLE(S) TALES COMO: NOMBRE, FIRMA, CARGO, 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





FORMATO CARTA DE RESPALDG

10 de septiembre de 2021

Instituto Mexicano del Sequro Sociai
Presente,

El suscrito C. RICARDO ALVAREZ MARTINEZ, en mi calidad de Representante Legal ¢ persona que cuenta con
facultades para comprometer a laempresa ARMSTRONG LABORATORIOS DE MEXICO, S.A. DE C.V., Titular del
Registro Sanitario indicado en el recuadro siguiente, manifiesto que mi representada posee Ia capacidad técnica y
suficiente para respaldar par la(s) clave(s) que se detallan-en la-solicitud de inclusion de registro sanitario, con motiva
del contrato (U210122) adjudicado en el evento de licitacion ADJUDICACION DIRECTA NACIONAL AA.012M7R008.
E53-2021, por las siguientes.cantidades o porcentajes:

amiodarena 200 my, Envase con
20 lablefas.

Asi mismo mi representada se compromete a:

- Garanizar la entrega de insumes durante la vigencia del contrato, por la cantidad o porcentaje que respaldo.

- Cumplir con el plazo de garantia.de los insumos para la salud.

- Poner a la vista las especificaciones técenicas de calidad, métodos de prueba, sustancias de referencia y los
estudios de estahilidad acelerada y a largo plazo, asi como la validacion de métodos de prueba de los insumos
que oferta, en el momento que se e requiera, y

Par tltimo, manifiesto de que los bienes terapéutices que respaido cumplen con las Normas indicadas en el numeral
relativo de los términos y condiciones del procedimisnto de contratacion.

ATEHTAMENTE
TN
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ARMSTRONG LABORATORIOS DE MEXICQO, SA 82 Y
PERIFERICO SUR Mo. 4605, COL. JARDINES DEl. PESREGAL DE SAN ANGEL DELEG. COYOACAN, C.P. 04500 Tel: {58) 2000 1300 ext 2255 Fax: (55) 3000 1588
This iglefax s private and confidential and contains information imandsd onty for the yse of the person namsd above, If the  recipient of this. m=asage is not tha ene intended, you arz hereby
ofiiisd that' any dissemination, distribution-or capying of this cammuntication is.strcily prohibited. If you have recsived  his commurnication in eror, please inmmediatly call us collea, an
reezed o ganid us af our costthe document, Thank you.
3 gresenta comunicacion es privada v confidencial y contiene informacicn de uso exclusivo del destinatario. En caso de gue quien jo.reciba no see la psrsona a quien va dingido, nor es
12dio se le'comunica que cualguler disaminacion o reproduccion del'documento queda estrictamerie prohibida, Si o ha recibido par error, faver do comunicarss por colbirar al taidfann arrit
afialedo y envismos a nuestra costz el documantn, Gracias”
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FTOTAL FARMA

DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS

ANEXO VI MANIFESTACION DE ORIGEN DE LOS BIENES

FORMATO PARA LA MANIFESTAC
QUE PARTICIPEN EN LICITACIONE
DE TRATADOS PARA LA ADQUISIC

ION QUE DEBERAN PRESENTAR LOS PROVEEDORES
S PUBLICAS INTERNACIONALES BAJO LA COBERTURA
ION DE BIENES, Y DAR CUMPLIMIENTO A LO DISPUESTO

EN LA REGLA 5.2 DEL ACUERDO DE REGLAS DE FECHA 28 DE DICIEMBRE DEL 2010,

Instituto Mexicano del Seguro Social
Coordinacion Tecnica de Planeacién
Presente, i

Me refiero al procedimiento en el
de la presente propuesta,

Sobre el particular, y en los términos de lo previsto en las
internacionales bajo la cobertura de tratados de libre come
que suscribe manifiesta bajo protesta de decir verdad que,
respectivo, la totalidad de los bienes que oferto en dicha
000 4110 00 00, , sera(n) producido(s) en los Estados

contenido nacional de cuando menos el 65%.

De igual forma, manifiesto bajo protesta de decir verdad,
57 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios
en caso de ser requerido, a ac

cional de los bienes aqui ofertados, a través de la exhibicién de Ia
a través de una inspeccién fisica de Ia planta industrial en la que
informacioén por tres afios a partir de la entrega de los bienes a la

ATENTAMENTE

Ciudad de México a 13 de septiembre de 2021

que mi representada, la empresa TOTAL FARMA SA DE GV participa a través

propuesta y suministrare, bajo clave(s) CLAVE 010
Unidos Mexicanos y contaran con un porcentaje de

que tengo conocimiento de lo previsto en el articulo
del Sector Publico. En este sentido, me com prometo,

eptar una verificacion del cumplimiento de los requisitos sobre el contenido na

informacién documental correspondiente y/o
se producen los bienes, conservando dicha

convocante.

REPRESENTANTE LEGAL

=% MATRIZ GUADALAJARA JAL,

SANTA MARIA #2938
COL. VALLARTA NORTEC.P. 44690
TEL: O1 (33) 1812 9907 - 01(33) 1814 7073
O1 (33) 3165 2835 - 01 (33) 3165 2733
d.comercial@ioiaffonﬂomexico.mx

OIVISION DE CONTRATOS

=a SUCURSAL MEXICO D.F,
Tel. O1 (55) 17422108 / 1742 2114

& SUCHRSAL QUERSTARO QARa,

01 (442) 213 7468

www . ioialfarmamexico.mix
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