DIRECCION DE ADMINISTRACION -

MEXICO : UNIDAD DE ADMINISTRACION g
GOBIERNS \ RES 1CA .

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO I m

TERMINOS Y CONDICIONES GENERALES
(PARA LOS GRUPOS DE SUMINISTRO 010 MEDICAMENTOS, 030 FORMULAS Y 040
ESTUPEFACIENTES Y PSICOTROPICOS)

En cumplimiento a lo dispuesto en las Politicas, Bases y Lineamientos en materia de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social (POBALINES), se establecen los
presentes Términos y Condiciones para la compra de bienes terapéuticos de los grupos 010
Medicamentos, 030 formulas y 040 Estupefacientes y Psicotrdpicos, relativos a la Compra
Consolidada del ejercicio fiscal 2019.

1.- Dependencias/Entidades requirentes (Contratacion Abierta).

A continuacién se enlistan las dependencias, entidades e institutos nacionales y federales de salud
participantes, en lo sucesivo la(s) participante(s), gue manifestaron formalmente su acuerdo para
llevar a cabo la contratacion bajo la modalidad de Compra Consolidada y a quienes les resultan
aplicables los presentes Términos y Condiciones de conformidad con lo dispuesto en el articulo 13
del Reglamento de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico
(RLAASSP):
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PARTICIPANTES
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO
PETROLEOS MEXICANOS
SECRETARIA DE LA DEFENSA NACIONAL
SECRETARIA DE MARINA/DIRECCION GENERAL ADJUNTA DE SANIDAD NAVAL
SECRETARIA DE MARINA/DIRECCION DE SUBROGACIONES MEDICAS
INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA
INSTITUTO DE SERVICIOS DE SALUD DE BAJA CALIFORNIA SUR
SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO
SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL DISTRITO FEDERAL
SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE COLIMA
SERVICIOS DE SALUD DE DURANGO
INSTITUTO DE SALUD DEL ESTADO DE MEXICO
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD DEL ESTADO DE GUERRERO
SERVICIOS DE SALUD DE MICHOACAN
SERVICIOS DE SALUD DE OAXACA
SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA
SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI
SERVICIOS DE SALUD DE SINALOA
SERVICIOS DE SALUD DE SONORA
0.P.D SALUD DE TLAXCALA
CRAE CHIAPAS/HOSPITAL DE ESPECIALIDADES PEDIATRICAS, TUXTLA GTZ.
HOSPITAL DE LA MUJER
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NO. | PARTICIPANTES
24 | HOSPITAL GENERAL DE MEXICO, "DR. EDUERDO LICEAGA"
25 | HOSPITAL GENERAL DR. MANUEL GEA GONZALEZ
26 | HOSPITAL INFANTIL DE MEXICO FEDERICO GOMEZ
27 | HOSPITAL JUAREZ DE MEXICO
28 | HOSPITAL JUAREZ DEL CENTRO
29 | HOSPITAL NACIONAL HOMEOPATICO
30 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE CIUDAD VICTORIA "BICENTENARIO 2010"
31 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE IXTAPALUCA
32 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DE OAXACA
33 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO
34 | HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECILIDAD DE LA PENINSULA DE YUCATAN
35 | INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA
36 | INSTITUTO NACIONAL DE CARDIOLOGIA "IGNACIO CHAVEZ"
37 | INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN
38 | INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES RESPIRATORIAS "ISMAEL COSIO VILLEGAS"
39 | INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA MANUEL VELASCO SUAREZ
40 | INSTITUTO NACIONAL DE PEDIATRIA
41 | INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA
42 | INSTITUTO NACIONAL DE PSIQUIATRIA RAMON DE LA FUENTE MUNIZ
43 | INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION LUIS GUILLERMO IBARRA IBARRA
44 | SERVICIOS DE ATENCION PSIQUIATRICA

En el anexo denominado “Requerimiento”, se establece el requerimiento minimo y maximo por
partidas objeto de contratacién, asi como el detalle de los conceptos que integran la misma, y que
corresponden al requerimiento que realiza cada participante.

2. Descripcion ampliay detallada de los bienes.

Los bienes terapéuticos a adquirir, corresponden a los siguientes grupos: 010 Medicamentos, 030
formulas y 040 Estupefacientes y Psicotropicos, y se contienen en el Cuadro Basico y Catalogo de
Medicamentos emitido por la Comisién Interinstitucional del Cuadro Basico y Catalogo de Insumos del
Sector Salud, asi como en el Cuadro Basico de Medicamentos del Instituto Mexicano del Seguro
Social vigente.

Conforme a la descripcion de los cuadros bésicos, se precisan caracteristicas, especificaciones,
unidades de medida y claves, partidas objeto de contratacién y los conceptos solicitados los
participantes, que se incluyen en el Anexo denominado “Requerimiento”.
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3. Pruebas, método de evaluacién y resultado minimo que debe obtenerse

Como parte de su propuesta técnica y para las claves indicadas en el anexo denominado “claves a
evaluar” el licitante debera acreditar la realizacion de analisis practicado por un laboratorio Tercero
Autorizado por COFEPRIS, con el cual se corroboré la correspondencia con las especificaciones
establecidas en la normatividad vigente aplicable y que se encuentran contenidas en la Farmacopea
de los Estados Unidos Mexicanos o Suplemento (aplicable de acuerdo a la fecha de fabricacién), o en
las Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Normas Internacionales, Normas del Instituto
Mexicano del Seguro Social y a falta de éstas, de acuerdo a las especificaciones técnicas del
fabricante y demas aplicables.

Por lo que para las claves detalladas en el anexo denominado “claves a evaluar” se debera integrar
como parte de la propuesta, lo siguiente:

- Escrito en papel membretado con la razén social del licitante, en el que indique la clave,
marca y fabricante que fue objeto de analisis, haciendo referencia al nimero de licitacién
publica que corresponda;

- Imagen a color del envase primario y secundario del bien que oferte.

- Copia legible a color de la etigueta del envase primario y secundario que acredite el
cumplimiento del etiquetado conforme lo establece la NOM-072-SSA1-2012, Etiquetado de
medicamentos y de remedios herbolarios; y

- Informe de resultados del andlisis practicado por un laboratorio Tercero Autorizado por
COFEPRIS, donde se identifigue la correspondencia de los resultados con las
especificaciones y valores indicados en el anexo “Claves a evaluar”. El informe debera cumplir
con los requisitos establecidos en el Anexo denominado “requisitos del informe” y contar con
el rango del resultado obtenido para cada una de las pruebas realizadas.

Los informes de las pruebas practicadas que se sefialan en el Anexo “Claves a evaluar” asi como la
informacion que deben contener los informes indicado en el Anexo denominado “Requisitos del
informe”, debera obtenerse dentro del periodo previo a la publicacion de la Convocatoria y
presentados durante el Acto de presentacion y Apertura de proposiciones.

La evaluacion de estos aspectos, sera a cargo de la Division de Aseguramiento de Calidad y Normas,
quién remitird a la Coordinacién de Control de Abasto el resultado de la evaluacion, la cual sera
integrada como parte de la evaluacién técnica.

4, Programa de entregas.

Las entregas de las claves, se realizardn de acuerdo a la cantidad indicada en la orden de reposicion,
pedido, orden de suministro o documento, a traves del cual el participante notifique la solicitud de
bienes, las cuales podréan ser solicitadas durante la vigencia del contrato, conforme a las necesidades
de cada Institucion.

La primera entrega de las claves, no podra ser mayor del 20% (veinte por ciento) de la cantidad
maxima adjudicada, conforme a la emision de 6rdenes de reposicion para el IMSS, pedidos, 6rdenes
de suministro o documento del participante, siendo la entrega oportuna en un plazo maximo de 15
dias naturales posteriores a la notificacion.
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La vigencia de los contratos sera del 1° de enero de 2019 y hasta el 31 de diciembre de 2019, en
términos de lo dispuesto en el articulo 46 de la LAASSP y 84 de su Reglamento.

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

En razon de que los bienes objeto del presente procedimiento se encuentran en el Cuadro Bésico y
Catalogo de Medicamentos emitido por la Comision Interinstitucional del Cuadro Basico y Catélogo de
Insumos del Sector Salud, asi como en el Cuadro Basico de Medicamentos del Instituto Mexicano del
Seguro Social vigente, se considera procedente que la evaluacion de las propuestas se realice a
través del sistema binario, conforme a lo dispuesto en los articulos 36 y 36 Bis de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, en relacién con el diverso 51 de su
Reglamento, toda vez que los bienes a adquirir se encuentran estandarizados y el factor
preponderante que considera para la adjudicacion del contrato es el precio mas bajo.

5. Norma o Especificacion Técnica que deben cumplir los bienes
Normas:
e Ley General de Salud, en los articulos aplicables.
e Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y sus suplementos vigentes

¢ NORMA Oficial Mexicana NOM-072-SSA1-2012, Etiquetado de medicamentos y de
remedios herbolarios.

¢ Norma Oficial Mexicana NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacién de
medicamentos.

¢ Norma Oficial Mexicana NOM-073-SSA1-2015, Estabilidad de farmacos vy
medicamentos, asi como remedios herbolarios.

¢ Norma Oficial Mexicana NOM-164-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion para
farmacos.

¢ NORMA Oficial Mexicana NOM-131-SSA1-2012, Productos y servicios. Férmulas para
lactantes, de continuacion y para necesidades especiales de nutricion. Alimentos y
bebidas no alcohdlicas para lactantes y nifios de corta edad. Disposiciones y
especificaciones sanitarias y nutrimentales. Etiquetado y métodos de prueba.

e NORMA Oficial Mexicana NOM-130-SSA1-1995, Bienes y servicios. Alimentos
envasados en recipientes de cierre hermético y sometidos a tratamiento térmico.
Disposiciones y especificaciones sanitarias.
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o NORMA Oficial Mexicana NOM-051-SCFI/SSA1-2010, Especificaciones generales de
etiquetado para alimentos y bebidas no alcohdlicas preenvasados-Informaciéon
comercial y sanitaria.

¢ NORMA Oficial Mexicana NOM-251-SSA1-2009, Practicas de higiene para el proceso
de alimentos, bebidas o suplementos alimenticios.

5.1 Cumplimiento de normas.

Para acreditar el cumplimiento de las normas, los licitantes como parte de su propuesta deberan
presentar:

De ofertar partidas de las claves 010 que requieren registro sanitario y 040:

- Escrito suscrito por el representante legal del licitante en el que haga referencia al
procedimiento de licitacidn, partidas y registros sanitarios ofertados, en el que manifieste que
los bienes terapéuticos ofertados cumplen con lo establecido en la Ley General de Salud, en
los articulos aplicables, Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y sus suplementos, en
las Normas Oficiales Mexicanas, Normas Mexicanas, Normas Internacionales,
especificamente: NOM-072-SSA1-2012, Etiquetado de medicamentos y de remedios
herbolarios, NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion de medicamentos, NOM-
073-SSA1-2015, Estabilidad de farmacos y medicamentos, asi como remedios herbolarios,
NOM-164-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion para farmacos, asi como con las
especificaciones técnicas del IMSS y a falta de éstas, de acuerdo a las especificaciones
técnicas del fabricante, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 53 y 55 de la Ley
Federal sobre Metrologia y Normalizacién; o especificaciones técnicas que se sefalan en el
articulo 67 de la Ley mencionada o bien, deberan cumplir con las caracteristicas y
especificaciones requeridas en la presente Convocatoria, por la(s) clave(s) en la(s) que
participe y a falta de estas las especificaciones técnicas del fabricante.

Asi mismo en el mismo escrito deberan manifestar de manera expresa que: “En todos los
casos cuando las participantes lo determinen procedente, de resultar adjudicado, se obliga a
realizar pruebas de funcionalidad y/o pruebas en un laboratorio tercero autorizado por la
COFEPRIS.”

De ofertar partidas de las claves 030 y 010 que no requieren registro sanitario:

o Escrito suscrito por el representante legal del licitante en el que manifieste que los
bienes ofertados cumplen con lo establecido en la Ley General de Salud, en los
articulos aplicables, Normas Mexicanas, Normas Internacionales, especificamente
NOM-131-SSA1-2012, Productos y servicios. Formulas para lactantes, de continuacion
y para necesidades especiales de nutricion. Alimentos y bebidas no alcohdlicas para
lactantes y nifios de corta edad. Disposiciones y especificaciones sanitarias y
nutrimentales. Etiquetado y métodos de prueba, NORMA Oficial Mexicana NOM-130-
SSA1-1995, Bienes y servicios. Alimentos envasados en recipientes de cierre
hermético y sometidos a tratamiento térmico. Disposiciones y especificaciones
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sanitarias, NORMA Oficial Mexicana NOM-051-SCFI/SSA1-2010, Especificaciones
generales de etiquetado para alimentos y bebidas no alcohdlicas preenvasados-
Informacion comercial y sanitaria, NOM-251-SSA1-2009, Practicas de higiene para el
proceso de alimentos, bebidas o suplementos alimenticios, asi como con las
especificaciones técnicas del IMSS y a falta de éstas, de acuerdo a las
especificaciones técnicas del fabricante, de conformidad con lo dispuesto en los
articulos 53 y 55 de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién; o
especificaciones técnicas que se sefialan en el articulo 67 de la Ley mencionada o
bien, deberan cumplir con las caracteristicas y especificaciones requeridas en la
presente Convocatoria, por la(s) clave(s) en la(s) que participe y a falta de estas las
especificaciones técnicas del fabricante.

Asi mismo para todos los casos deberan manifestar de manera expresa que: “Cuando las
instituciones participantes lo determinen procedente, de resultar adjudicados, se obligan a
realizar pruebas de funcionalidad y/o pruebas en un laboratorio tercero autorizado por la
COFEPRIS.”

0. Licencias, Permisos, Registros, Certificados o Autorizaciones que debe cumplir o
aplicarse al bien.

Como parte de la propuesta, los licitantes deberan presentar lo siguiente:

6.1 De ofertar partidas de las claves 010 y 040:

Registro Sanitario.

Copia legible del Registro Sanitario vigente, expedido por la Comision Federal para la
Proteccion Contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS), conforme a lo establecido en el
articulo 376 de la Ley General de Salud debidamente referenciado con clave del bien
ofertado a 12 digitos el cual debera corresponder a los insumos requeridos; asi mismo,
podré integrar los anexos correspondientes a la informacion para la prescripcion amplia
y/o marbete, a efecto de que pueda acreditar fehacientemente que el producto ofertado
cumple con la cédula descriptiva del Cuadro Basico y Catalogo de Insumos del Sector
Salud.

En caso de que el Registro Sanitario no se encuentre dentro del periodo de vigencia de
5 afios, 0 se encuentre dentro de los 150 dias naturales previos a su vencimiento

conforme al articulo 376 de la Ley General de Salud, deber& presentar:

1.- Copia simple legible del Registro Sanitario sometido a prérroga;
2.- Copia simple legible del acuse de recibo y del tramite de prérroga del Registro Sanitario,

presentado ante la COFEPRIS; y

3.- Carta en hoja membretada y firmada por el representante legal del Titular del Registro

Sanitario o representante legal consignado en el propio registro, en donde manifieste que
el tramite de prorroga del Registro Sanitario, del cual presenta copia, fue sometido en
tiempo y forma, y que el acuse de recibo presentado corresponde al producto sometido a
tramite de prérroga ante COFEPRIS.



. i (-

2 DIRECCION DE ADMINISTRACION ﬂ
MEXICO : UNIDAD DE ADMINISTRACION @
GODBIERNG \ RES 1CA .

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO I M$

Las participantes podran validar en cualquier tiempo durante el procedimiento de contratacion
y posterior a su adjudicacion, los Registros Sanitarios con la COFEPRIS.

6.2 De ofertar partidas de las claves 030 y 010 que no requieren registro sanitario:
En caso de que los bienes ofertados no requieran Registro Sanitario, se debera presentar:

1. Etiqueta del producto terminado para su comercializacion, que acredite el cumplimiento de la
descripcion del bien indicada en el Anexo denominado ‘REQUERIMIENTO”. En idioma
espafiol, identificando o referenciando la clave del bien ofertado a 12 digitos; La etiqueta se
define como el marbete, rétulo, marca o imagen gréfica, que se haya escrito, impreso,
estarcido, marcado, marcado en relieve o en hueco, grabado, adherido o precintado en
cualquier material susceptible de contener el insumo, incluyendo el envase mismo; que
permita acreditar claramente las especificaciones y caracteristicas de los bienes ofertados,
documental que deberan exhibirse, y

2. Constancia emitida por COFEPRIS 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 descripcién del mismo.

6.3 Licencias y Avisos
Con independencia de las claves que oferte se deberd integrar:
6.3.1. En caso de que el licitante no sea el titular del Registro Sanitario de los bienes que oferte:
e Aviso de Funcionamiento (salvo que se trate de estupefacientes, psicotrdpicos,
sueros, antitoxinas de origen animal y hemoderivados). Dicho aviso de funcionamiento
debera indicar la categoria: insumos para la salud, proceso de distribuciéon y

almacenamiento de medicamentos, conforme al producto que oferte.
¢ Aviso de Responsable Sanitario.

6.3.2. En caso de que el licitante sea el titular del Registro Sanitario u oferte estupefacientes,
psicotrépicos, sueros, antitoxinas de origen animal y hemoderivados:

e 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, o fabricante de las marcas que oferte para las claves del grupo 030 y 010 (que
no requieren registro sanitario), en los que se debera integrar como parte de la propuesta escrito
del (los) titular (es) del registro (s) sanitario (s), o fabricante en papel membretado y firmado por el
representante legal, en la que manifieste:
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La clave y registro o marca, que respalda,

La cantidad de bienes con los que respalda la propuesta del licitante,

La obligacion de cumplir con el tiempo de entrega y plazo de garantia de los insumos para la
salud objeto de ésta licitacion; por la (s) clave (s) en la (s) que participe el licitante,

El compromiso de poner a la vista las especificaciones técnicas de calidad, métodos de
prueba, sustancias de referencia y los estudios de estabilidad acelerada y a largo plazo, asi
como la validacion de métodos de prueba de los insumos que oferta, en el momento que se le
requiera, y

La manifestacion de que los bienes terapéuticos ofertados cumplen con lo establecido en el
numeral 5.1 de los términos y condiciones.

6.5 Folletos o catdlogos o fotografias o manuales, entre otros, para comprobar las
especificaciones técnicas requeridas. (4.24.4 inciso e) PBL).

De ofertar claves del grupo 010 y 040, no se requieren folletos, catalogos, fotografias o
manuales, entre otros, la informacion para comprobar las especificaciones técnicas requeridas
debera estar contenida en los Registros Sanitarios y las IPP (Informacion para prescribir).

De ofertar claves del grupo 030 y 010 que no requieren registro sanitario, para acreditar la
especificacion de los bienes ofertados, el licitante debera integrar como parte de su propuesta
técnica etiqueta del producto terminado para su comercializacion, que acredite el cumplimiento
de la descripcion del bien indicado en el Anexo denominado “REQUERIMIENTO”, en idioma
espafiol, identificando o referenciando la clave del bien ofertado a 12 digitos. La etiqueta se
define como el marbete, rotulo, marca o imagen grafica que se encuentre escrito, impreso,
estarcido, marcado en relieve o en hueco, grabado, adherido o precintado en cualquier material
susceptible de contener el insumo, incluyendo el envase mismo, que permitan acreditar
claramente las especificaciones y caracteristicas de los bienes ofertados; documental que
deberan integrarse en la propuesta técnica.

Visitas a las instalaciones institucionales donde se suministraran o colocaran los bienes.
(4.24.4 inciso f) PBL).

Para el presente procedimiento no se realizardn visitas a las instalaciones institucionales por parte de
los licitantes.

8.

Visitas a las instalaciones de los licitantes. (4.24.4 inciso g) PBL).

Para el presente procedimiento no se realizaran visitas a las instalaciones de los licitantes.

9.

Plazo, lugar y condiciones de entrega de los bienes. (4.24.4 inciso b) PBL).

9.1 Plazo y lugar de entrega

Los bienes objeto de contratacion seran entregados en los destinos y domicilios sefialados en los
anexos denominados “Lugares de entrega” y “Lugares de entrega y pago IMSS”.

Los bienes serén solicitados por las participantes a través de: érdenes de reposicion, pedidos, orden
de suministro o documento a través del cual la dependencia o entidad requirente notifique la solicitud
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de bienes, en las cuales se indicara la descripcion del articulo, la cantidad de piezas, la fecha y lugar
de entrega.

Las 6rdenes de reposicion, pedido, orden de suministro o documento a través del cual la dependencia
o entidad requirente notifique la solicitud de bienes, tendra un periodo de vigencia de 15 (quince) dias
naturales como entrega oportuna mas un maximo de 4 (cuatro) dias naturales de atraso con la
aplicacion de la pena convencional correspondiente.

La contabilizacién de los dias, serd a partir del siguiente dia natural en que sea emitida la orden de
reposicion del IMSS o notificado el pedido, orden de suministro o0 documento para la dependencia o
entidad requirente.

El proveedor debera entregar los bienes a mas tardar 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 recorrerd al siguiente dia habil sin dar lugar a la aplicacibn de penas
convencionales, sin embargo, si el término del plazo no coincide con un dia inhabil y el proveedor no
entrega los bienes en esa fecha, los dias inhabiles siguientes contaran como naturales para efectos
de la aplicacion de penas convencionales.

Las participantes validaran que no se generen solicitudes por punto de entrega y proveedor menores
a $500.00 (quinientos pesos 00/100 m.n.) a fin de garantizar la costeabilidad de las mismas.

Las participantes podran solicitar entregas hasta por el total del saldo del contrato, cuando se trate de
claves con importe adjudicado de $500.00 (quinientos pesos 00/100 m.n.), o cuando exista necesidad
extraordinaria, lo cual se hara del conocimiento del proveedor a través de la solicitud (orden de
reposicion, pedido, orden de suministro o documento a través del cual se notifique la solicitud de
bienes).

Las participantes notificaran los pedidos, ordenes de suministro o documentos que establezcan para
su solicitud, a través de correo electrénico o llamada telefénica, dirigido a los datos de los contactos
oficiales establecidos por los licitantes.

Las participantes podran cancelar las 6rdenes de reposicion, pedido, orden de suministro, dentro de
los 3 dias naturales posteriores a su emisién o notificacion, salvo los casos en que posteriormente se
conozca algun problema de calidad en los bienes que seran recibidos.

La notificacion de la cancelacién de 6rdenes de reposicién, pedidos, 6rdenes de suministro o
documentos que establezcan para su solicitud, se informard al proveedor a través de correo
electrénico y/o llamada telefonica y/o a través de la direccion electronica http://sai.imss.gob.mx
Unicamente para el IMSS.

Las cancelaciones de las 6rdenes de reposicién, pedidos, orden de suministro o documento a través
del cual la dependencia o entidad requirente notifique la solicitud de bienes, por parte de las
participantes se podran realizar por los siguientes supuestos:

Duplicidad en la emisién.

Por notificacion de la rescision administrativa del contrato.
Terminacion anticipada del contrato.

Por incumplimiento a las especificaciones técnicas de calidad.
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e Omision a la solicitud de canje o recoleccion de bienes realizada por los participantes por
diversos motivos (calidad, caducidad, etc.).

e Problemas técnicos del sistema que emite la orden.

e Por cualquier otra causa que implique algin dafio o perjuicio a los participantes.

Las 6rdenes de reposicion, pedidos, 6rdenes de suministro 0 documentos que establezcan para su
solicitud, podran ser canceladas a solicitud del proveedor y previo andlisis por parte de las
participantes, bajo los siguientes supuestos:

¢ Cuando se solicite la entrega de narcoéticos, estupefacientes y biolégicos en almacenes o
unidades que no cuenten con Licencia Sanitaria.

e Cuando se supere la cantidad méaxima adjudicada, y no se haya hecho del conocimiento
del proveedor o este no haya aceptado el convenio modificatorio para el incremento de las
cantidades o importes de la contratacién.

Consideraciones para el Instituto Mexicano del Seguro Social:

Las 6rdenes de reposicion seran notificadas a los proveedores a través de la Pagina de Internet de
Proveedores ubicada en la direccion electrénica (http://sai.imss.gob.mx).

En caso que la P4gina de Internet de Proveedores no se encuentre en funcionamiento, se hara la
notificacion a través de las areas de abastecimiento de nivel central y/o de cada Delegacion a través
de correo electrénico o llamada telefénica, utilizando los datos de contacto que el licitante adjudicado
proporcione, en el entendido que de no recibir respuesta al tercer dia natural a partir de la notificacion
se dard por confirmada su recepcién. Para el caso de las llamadas telefénicas se daran por
confirmadas si se logra la comunicacion, para este caso, el Instituto solicitara el nombre y cargo de la
persona que atendi6 la llamada.

Es responsabilidad de los proveedores el tramitar y contar con sus claves de acceso vigentes para
acceder al Portal de Internet de Proveedores para consultar el estado de sus 6rdenes de reposicion
ya que los problemas de acceso al Portal no eximen a los proveedores de sus obligaciones. La
obtencion de las claves podra ser gestionada en la Coordinacién Técnica del Analisis y Seguimiento
de Procesos, ubicada en Tokio 80 Piso 1, Ciudad de México, la atencion sera otorgada a través de la
Division de Andlisis e Informacion de Abasto, teléfono 52382700, la extension 12605, de lunes a
viernes, dias habiles de 9:00 a 15:00 horas.

Al momento de la entrega se emitira nimero de alta en el Sistema de Abasto Institucional al
proveedor directamente en el lugar donde se realiza la entrega, mismo que puede ser visualizado por
el proveedor adjudicado en el portal de proveedores, el cual serd constancia de recepcién de los
bienes.

9.2 Condiciones de Entrega.
Las condiciones de entrega detalladas en el presente apartado resultan aplicables para todos los
participantes, a excepcion del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores

del Estado, cuyas especificaciones se incluyen en el anexo denominado lugares de entrega
apartado 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 del proveedor, asi como el aseguramiento de los bienes, hasta que estos sean
recibidos de conformidad por las participantes.

El proveedor deberd entregar junto con los bienes:

e Orden de reposicion o remisién o pedido u orden de suministro, en la que se indique el
namero de lote o de serie en su caso, fecha de caducidad (en caso de aplicar) niumero 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 aquél que se haya determinado en la convocatoria é procedimiento de
contratacion y en el contrato o convenio modificatorio respectivo.

o Escrito preferentemente en papel membretado en el cual el proveedor por su propio derecho o
a través de su representante legal, garantice que el periodo de caducidad de los bienes no
podra ser menor a 12 (doce) meses, contados a partir de la fecha de entrega de éstos.

e Los proveedores podran entregar bienes con una caducidad minima hasta de 9 (nueve)
meses, siempre y 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,
aquellos bienes que no sean consumidos dentro de su vida Util.

e 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 estos los envases primarios, deberan contener contra etiquetas
sin cubrir leyendas originales, indicando la clave del bien a 12 digitos en apego a lo establecido en
el numeral 5.28 de la Norma Oficial Mexicana NOM-072-SSA1-2012.

Durante la recepcion, los bienes estaran sujetos a una verificacion visual aleatoria, con objeto de
revisar que se entreguen conforme con la descripcion del Cuadro Béasico y Catalogo de
Medicamentos emitido por la Comisién Interinstitucional del Cuadro Basico y Catalogo de Insumos del
Sector Salud, asi como en el Cuadro Basico de Medicamentos del Instituto Mexicano del Seguro
Social vigente, asi como con las condiciones descritas en el presente requerimiento.

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 identificacion 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, asi como la calidad se
mantenga durante el periodo de caducidad, a las condiciones del medio ambiente, o bien en
refrigeracion, si asi lo requiere el manejo del material, en este Ultimo caso el bien debe incluirse en
sistema de red frio para su transporte y almacenaje, demostrando el cumplimiento mediante registro
de temperatura.

En caso de ser distribuidor, en el empaque secundario o colectivo se deberd incluir una etiqueta
donde se observe su razén social, RFC y domicilio.

El personal encargado de la recepcion sera el administrador del contrato o la persona que éste
designe para tal efecto.

11



. i (-
2 DIRECCION DE ADMINISTRACION
MEXICO : UNIDAD DE ADMINISTRACION @
GODBIERNG \ RES 1CA .

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO I M$

No sera necesario elaborar acta de entrega-recepcion, toda vez que para la recepcion de los bienes
en el caso del IMSS mediara la generacion de un alta a través del Sistema de Abasto Institucional, o
bien de un acuse de recibo mediante sello en el caso de las participantes.

Cabe resaltar que mientras no se cumpla con las condiciones de entrega establecidas en el presente,
no se daran por recibidos y aceptados los bienes y se aplicara la sancion correspondiente.

Consideraciones para el Instituto Mexicano del Seguro Social:

Para el IMSS, se indica en el Anexo denominado Requerimiento, columna “Esquemas particulares de
entrega para el IMSS” cuyas condiciones adicionales o especiales se detallan en el anexo
denominado “Esquemas particulares de entrega para IMSS”:

Consumo en demanda
Entrega hospitalaria

Metas médicas

Con entrega de vaporizadores.
Entrega domiciliada.

O O O O O

10. Penas convencionales y deducciones:

Con el propésito de garantizar el cabal cumplimiento a las obligaciones establecidas en los contratos
que se derive de la presente licitacion, de conformidad a lo establecido en los articulos 45, fraccion
XIX, 53 y 53 bis, de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector Publico y 85
fraccion V, 86 segundo parrafo, 95, 96, 97 y 100 de su Reglamento; aplicara las sanciones descritas a
continuacion o, en su caso, llevara a cabo la cancelacion de partidas o la rescisién administrativa del
contrato.

a) Penas Convencionales.

De conformidad con el Articulo 53 de la Ley de Adquisiciones Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico y 95 de su Reglamento, procedera la aplicacion de penas convencionales por atraso en la
entrega de los bienes.

Las penas convencionales se aplicaran cuando por causas imputables al proveedor, la entrega de los
bienes se realice con atraso, tomando en cuenta para esta determinacién la fecha convenida o
pactada contractualmente entre las partes, considerando lo siguiente:

e Se penalizara con el 2.5% (dos punto cinco por ciento) por dia natural de atraso, hasta por
cuatro dias.

e Se determinara en funcién de los bienes no entregados en la fecha convenida.

e El periodo de penalizacién comienza a contar a partir del dia siguiente en que se concluye el
plazo o fecha convenida para la entrega de los bienes.

e La pena convencional por atraso se calculara por cada dia natural de incumplimiento, de
acuerdo con el porcentaje de penalizacion establecido, aplicado al valor de los bienes
entregados con atraso, y de manera proporcional al importe de la garantia de cumplimiento
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MEXICO

qgue corresponda al concepto. La suma de las penas convencionales no debera exceder el
importe de dicha garantia.

La penalizacién por atraso en la entrega de bienes, considerara lo siguiente:

e El servidor publico designado como administrador del contrato, sera el responsable del calculo,
aplicacion y dar seguimiento de las penas convencionales.

e La pena convencional se calculara por el administrador del contrato, por cada dia de atraso por
la falta de cumplimiento de entregar en tiempo los bienes, de acuerdo con el porcentaje de
penalizacion establecido para el correspondiente procedimiento de contratacion.

e Las penas convencionales deben aplicarse bajo el principio de proporcionalidad, toda vez que si
una parte de la obligacion fue cumplida, la pena no puede ser aplicada a la totalidad del monto
contratado.

e La penalizacion se calcular4 a partir del dia siguiente en que concluye el plazo o fecha
convenida para la entrega de los bienes.

e El mecanismo para la aplicacion sera determinado por cada Participante, el cual deber& estar
comprendido dentro del plazo establecido por el articulo 51 de la LAAASSP para el pago.

b) Deducciones

Con fundamento en lo dispuesto en el Articulo 53 Bis de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y
Servicios del Sector Publico, se aplicara deductivas en los siguientes casos:

Causa

Porcentaje

Calculo

Cuando el proveedor no de
cumplimiento en el plazo sefialado
a la solicitud de canje o recoleccion
de los bienes, cuando estos no

10% del valor
total de los
bienes

pendientes de

Fecha de notificacion para canje o recoleccion + 10
dias héabiles, a partir del dia habil 11 se aplicara el
10% del valor total de los bienes pendientes de canje
o recoleccion.

cumplan con los requisitos de | canje o]

calidad, presenten defectos o vicios | recoleccion.

ocultos.

PARA EL IMSS

Cuando el proveedor no entregue | 10% del valor | Fecha notificada para la entrega de entrega de la

total de la clave
solicitada de
muestra.

muestra, a partir del dia habil siguiente se aplicara el

las muestras que le solicite la -
10% del valor total de la clave solicitada de muestra.

Coordinacion de Control Técnico de
Insumos (COCTI) para evaluar la
calidad de los insumos entregados.

EN CASO DE INCUMPLIMIENTO

10% del monto | Al dia 20 natural se aplicara el 10% del valor por lo

EN LA ENTREGA DE LOS |total de los | bienes no entregados.
BIENES. bienes no
entregados

Cuando el licitante adjudicado no
entregue los bienes requeridos en
el plazo maximo de entrega,
considerando los 4 dias naturales
de sancion.

En caso de que el licitante adjudicado se haya hecho acreedor a penas convencionales o
deducciones, el Administrador del Contrato notificara al contacto oficial del licitante adjudicado el
importe y causa de la sancion, a fin de que en el plazo maximo de 5 dias habiles proporcione los
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elementos para desvirtuar su aplicacion y/o entregue la nota de crédito correspondiente, de no
hacerlo en dicho plazo se entenderd por aceptada la sancién y en consecuencia se podra aplicar el
descuento de este importe con cargo a las facturas pendientes de pago de cualquier contrato
formalizado.

El proveedor debera entregar la nota de crédito en la Unidad donde se origind la sancién. De no dar
cumplimiento a lo estipulado, se podra realizar el descuento del importe correspondiente con cargo a
las facturas pendientes de pago de cualquier contrato que esté formalizado con el proveedor.

De conformidad con lo previsto en el articulo 53 BIS de la LAASSP, el limite de incumplimiento a
partir del cual se podran cancelar total o parcialmente las partidas o conceptos no entregados, o bien
rescindir el contrato en los términos del articulo 54 de la ley en comento, ser& el equivalente al monto
de la garantia de cumplimiento.

11. Mecanismos requeridos al proveedor para responder por defectos o vicios ocultos de los
bienes. (4.24.4 inciso i) PBL).

El licitante que resulte adjudicado con la presentacion de su propuesta, acepta responder en
cualquier caso de los defectos y vicios ocultos de los bienes objeto del presente procedimiento de
contratacion, tanto durante el tiempo de vigencia del contrato como durante la vida Gtil del producto,
debiendo cumplir con las obligaciones de canje precisadas en los términos y condiciones.

Ademas el proveedor se obliga a responder por su cuenta y riesgo de los dafios y/o perjuicios que por
inobservancia o negligencia de su parte, llegue a causar a los Participantes y/o terceros

12. Garantia de cumplimiento, contra defectos o vicios ocultos de los bienes. (4.24.4
inciso j) PBL).

Plazo y condiciones de canje o devolucién del bien.

12.1 Canje.

Las participantes en caso de detectar en los bienes entregados defectos o vicios ocultos,
solicitaran al proveedor mediante oficio o correo electrénico al contacto oficial designado por el
licitante adjudicado el canje de los bienes.

El proveedor tendra 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 andlisis practicado por un laboratorio Tercero Autorizado por
COFEPRIS.

En caso de incumplimiento se aplicara la deduccién indicada en el apartado correspondiente.

En los casos que el proveedor no realice el canje o la recolecciéon de los bienes defectuosos y/o
con vicios ocultos, conforme al parrafo anterior, las participantes procederan a la disposicion final
de los mismos de acuerdo a lo establecido por la Ley General de Salud en el articulo 414 parrafo
tercero. En este caso, el importe de los bienes no recolectados cuyo pago se haya efectuado, se
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considerard como pago en exceso Yy el proveedor debera reintegrar dichas cantidades, a mas
tardar 10 dias naturales posteriores a la solicitud por parte de la dependencia o entidad
requirente, mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa que establezca la Ley de
Ingresos de la Federacién, en los casos de prérroga para el pago de créditos fiscales. Los
intereses se calcularan sobre las cantidades pagadas en exceso y se computaran por dias
naturales desde la fecha en que el Instituto haya realizado el pago de dichos bienes.

En el supuesto anterior, para el caso de los bienes, cuya disposicion final sea la destruccion, el
proveedor cubrira el importe de la destruccién, a mas tardar 10 dias naturales posteriores a la
solicitud por parte del Instituto. De no cumplir con lo anterior se considerara como pago en exceso
y se procedera en los términos del péarrafo anterior, tomando como base la fecha limite para el
calculo de los intereses el dia siguiente a la fecha limite de pago.

La solicitud del canje se realizara a través de los administradores de los contratos o por el
personal que designen para tal efecto.

12.2 Devolucion.

Cuando las Autoridades Sanitarias (COFEPRIS o Secretaria de Salud) revoquen el Registro
Sanitario de los bienes que hayan resultado adjudicados, las participantes, ademas de que
podran rescindir el contrato, solicitara al proveedor la recoleccién 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 las dependencia o entidad requirente.

También procederd la devolucién del total de las existencias de los bienes al proveedor, cuando
con posterioridad a la entrega de lotes corregidos, se detecte el mismo defecto de lotes
anteriores o éstos no hayan sido canjeados.

En los casos que el proveedor no realice la recoleccion de los bienes defectuosos y/o con vicios
ocultos, conforme al parrafo anterior, las participantes procederan a la disposicion final de los
mismos de acuerdo a lo establecido por la Ley General de Salud en el articulo 414 parrafo
tercero. En este caso, el importe de los bienes no recolectados cuyo pago se haya efectuado, se
considerard como pago en exceso y el proveedor debera reintegrar dichas cantidades, a mas
tardar 10 dias naturales posteriores a la solicitud por parte de la dependencia o entidad
requirente, mas los intereses correspondientes, conforme a la tasa que establezca la Ley de
Ingresos de la Federacién, en los casos de prorroga para el pago de créditos fiscales. Los
intereses se calculardn sobre las cantidades pagadas en exceso y se computaran por dias
naturales desde la fecha en que el Instituto haya realizado el pago de dichos bienes.

En el supuesto anterior, para el caso de los bienes cuya disposicion final sea la destruccion, el
proveedor cubrira el importe de la destruccion, a més tardar 10 dias naturales posteriores a la
solicitud por parte del Participante. De no cumplir con lo anterior se considerard como pago en
exceso y se procederd en los términos del parrafo anterior, tomando como base la fecha limite
para el célculo de los intereses el dia siguiente a la fecha limite de pago.

12.3 Caducidades del bien.

El licitante adjudicado debera presentar al momento de la entrega de los bienes un escrito en
papel membretado, firmado por su representante legal, el cual garantice que el periodo de
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caducidad de los bienes que entregard no serd menor a 12 (doce) meses contados a partir de la
fecha de entrega de los mismos.

Los proveedores podran entregar bienes con una caducidad minima hasta de 9 (nueve) meses,
contados a partir de la fecha de entrega de los mismos, siempre y cuando entreguen una carta
compromiso en la cual se obliguen a canjear dentro del plazo establecido en los términos y
condiciones, sin costo alguno para las participantes, aquellos bienes que no sean consumidos
dentro de su vida util.

Se podra considerar una caducidad menor a 9 (nueve) meses, cuando se acredite que los bienes
tienen una vida util menor a partir de la fecha de fabricacion, para el caso del IMSS se requerird
Dictamen emitido por la COCTI.

12.4 Garantia de cumplimiento. 5.5.5y 5.5.5.8 (POBALINES)

La garantia de cumplimiento para el IMSS debe presentarse en la Division de Contratos o en el
caso de las Dependencias y Entidades requirente en las areas contratantes, dentro de los 10
dias naturales posteriores a la firma del contrato, por un informe equivalente al 10% del importe
maximo del contrato, sin incluir I.V.A., a través de fianza otorgada por institucion autorizada. Las
obligaciones cuyo cumplimiento se garantiza se consideran divisibles. Las obligaciones cuyo
cumplimiento se garantiza se consideran divisibles.

13. Pago

Se efectuard en moneda nacional y en pagos progresivos al proveedor una vez entregados los
bienes, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 51 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos
y Servicios del Sector Publico y 93 de su Reglamento.

El pago se realizara por las participantes dentro de los 20 dias naturales posteriores a aquel en
gue el Proveedor presente los documentos en las condiciones y los lugares a que hace
referencia el anexo denominado “Condiciones de pago de las participantes”.

14. Anticipos (4.24.7 PBL).

Para el presente procedimiento no se otorgaran anticipos.

15. Representante Técnico (4.25y 4.26 PBL).

El IMSS fungira como representante técnico en el procedimiento que se derive los presentes términos
y condiciones a través los siguientes servidores publicos o los designados por los mismos para tal
efecto:

e Titular de la Divisién Institucional de Cuadros Basicos de Insumos para la Salud.

e Titular de la Divisién de Planeacién de Bienes Terapéuticos.
e Titular de la Division de Aseguramiento de Calidad y Normas.
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16. Administrador del Contrato (5.3.15y 5.4.13 PBL).

Los administradores de los contratos se encuentran detallados en el anexo denominado
“Administradores de Contrato”.

Los cudles seran los responsables de verificar el cumplimiento de las obligaciones contractuales,
como es la entrega de los bienes, supervisar el calculo de deducciones y penas convencionales,
entre otros. El administrador del contrato podra auxiliarse para el debido cumplimiento de sus
obligaciones, con otros servidores publicos, cuando las condiciones contractuales lo requieran, en
ese caso, dichos auxiliares seran corresponsables de las actividades que se les asignen y de
mantener informado al administrador del contrato con la periodicidad y forma que se les indique.

17. Seguro de Responsabilidad Civil.

Para el presente procedimiento no se requiere solicitar a los licitantes un seguro de responsabilidad
civil.

18. Otras condiciones.
18.1 Calidad

Cuando las participantes lo determinen procedente, (queja 0 muestreo) podran solicitar la realizacion
de pruebas de funcionalidad y calidad por laboratorio tercero autorizado por la COFEPRIS, cuyos
gastos correran por parte del proveedor.

La evaluacion de la calidad se efectuara conforme a lo establecido en la Ley General de Salud, en los
articulos aplicables, conforme a lo establecido en la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos y
sus Suplementos (aplicable de acuerdo a la fecha de fabricacion del producto), misma que podra ser
consultada en la pagina electrénica de la Secretaria de Salud: http://portal.salud.gob.mx, en las
normas oficiales mexicanas, normas mexicanas, normas internacionales, asi como las
especificaciones técnicas del IMSS (misma que podra ser consultada en la pagina electrénica:
http://compras.imss.gob.mx/?P=provinfo), o a falta de éstas, de acuerdo a las especificaciones
técnicas del fabricante.

Consideraciones para el Instituto Mexicano del Seguro Social.

El Instituto, podra verificar a través de la COCTI, el cumplimiento de los requisitos de calidad de los
bienes, a través de los programas de muestreo y quejas, cuyas muestras deberan ser repuestas por
el proveedor sin costo, cuando cualquier area del Instituto asi lo solicite, por lo cual podra solicitar al
proveedor en cualquier tiempo durante la vigencia del contrato la entrega en un plazo maximo de 5
dias habiles, lo siguiente:

e Muestras de los insumos adjudicados para verificar el cumplimiento de los requisitos de
calidad de los bienes; y
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e Las especificaciones técnicas de calidad y métodos de prueba de los productos que no
cuenten con Norma Oficial Mexicana, asi como las sustancias de referencia y las tablas de
estabilidad para accidentes en la red de frio.

En aquellos casos en que las especificaciones declaren un método de andlisis propio del
fabricante, deberan adjuntar el método correspondiente, el cual deberda venir en hoja
membretada, firmadas por el responsable de la emisién del mismo, indicando la fecha en que
éste entro en vigor.

El resultado de la verificacién, se emitira mediante un dictamen de cumplimiento o incumplimiento,
que sera del conocimiento del proveedor.

El incumplimiento, por parte del proveedor, en la entrega de las especificaciones, métodos de prueba,
sustancias de referencia y/o certificados de calidad emitidos por el fabricante, conforme se hayan
requerido, en el plazo otorgado, generara que el Instituto emita oficio de dictamen de incumplimiento
del lote sujeto a evaluacion.

Correspondera a las Delegaciones/UMAE (como administradores de contrato) verificar que los bienes
entregados por los proveedores no cuenten con dictamen de incumplimiento por parte del Instituto a
través de la Coordinacién de Control Técnico de Insumos (COCTI).

19.2 Inclusién de Registros Sanitarios o 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 del contrato podra solicitar
entregar bienes con Registro Sanitario o Marca distinta a la(los) adjudicado(s).

La inclusion de registros sanitarios 0 marcas, se sujetara a las mismas condiciones establecidas en el
presente procedimiento de contratacién y contrato adjudicado, por lo que no resulta procedente
modificar ninguna de las condiciones que se derivan de los mismos, la cual deber& gestionarse ante
la Coordinacion de Control de Abasto del Instituto Mexicano del Seguro Social quien funge como
representante de los administradores de los contratos, y ante el Administrador de Contrato para el
resto de las participantes; su solicitud no implica obligacién de aceptacion, al mediar el analisis de la
necesidad de cada participante, y debera cumplir con los siguientes requisitos:

Para la solicitud de inclusién el proveedor adjudicado debera presentar incumplimiento de al menos
5% del total de los bienes requeridos en la participante en la que se tramite en el mes de su solicitud
0 en el inmediato anterior, indicar el (los) registro (s) sanitario (s) adjudicados o marca(s) adjudicadas,
registro(s) o marca(s) que se pretende incluir y causas que motivan la inclusion, para lo cual podra
hacer uso del siguiente formato:

SOLICITUD DE INCLUSION DE REGISTRO SANITARIO.
(CARTA EN ORIGINAL, PAPEL MEMBRETADO Y FIRMA AUTOGRAFA DEL PROVEEDOR)

(Lugar),a de de
(FECHA DE SOLICITUD DE INCLUSION DE REGISTRO SANITARIO)

Administrador del Contrato de la
Dependencia o Entidad, o representante de los Administradores
Pre sente.
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MEXICO

GOBDIERNO DE LA REPUBLICA

(Nombre del que suscribe) en mi cardcter de Representante Legal de la empresa, (proveedor), en apego al numeral 19.2 de los
términos y condiciones del procedimiento de (indicar el nimero de procedimiento) , contenidas en el anexo del contrato nimero solicito a
usted la inclusion de(los) registro(s) sanitario(s), asi como la suscripcion del convenio modificatorio correspondiente para la(s) clave(s) de los contratos
que se detallan a continuacion:

Para lo cual integro la siguiente documentacion e informacion.

(Indicar el nimero de foja en el que se anexa el documento)

Lo anterior toda vez que (especificar el motivo por el cual se actualiza el supuesto de inclusin de registro sanitario)

Sin mds por el momento, aprovecho el presente para enviarle un cordial saludo.

NOMBRE Y FIRMA
DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR

Debera integrar como parte de su solicitud, lo siguiente:

- Formato de inclusiébn de registro sanitario 0 marca, que se detalla a continuacion,
debidamente requisitado;

FORMATO DE INCLUSION DE REGISTRO SANITARIO.

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

(Lugar),a de de
(FECHA DEL FORMATO DE INCLUSION DE REGISTRO SANITARIO)

Instituto Mexicano del Seguro Social
Coordinacién de Control de Abasto
Pre sente.

19



B

DIRECCION DE ADMINISTRACION

MEXICO : UNIDAD DE ADMINISTRACION @
wLob HING \ Kt bl A 3

COORDINACION DE CONTROL DE ABASTO I M$

NOMBRE
NOMBRE CORTO Y
No. DE CLAVE(S) PRESENTACION DEL NUMERO A B NOMBRE
PROCEDIMIENTO TITULAR DEL - PAIS DE
CONTRATO DESCRIPCION CLASE TITULAR
DE DEL REGISTRO s ORIGEN DEL
CONTRATACION REGISTRO | SANITARIO
feawho AT FABRICANTE
GPO. | GEN. | ESP. | DIF. | VAR. UNI | CANT. | TIPO SANITARIO
NOMBRE Y FIRMA

DEL REPRESENTANTE LEGAL DEL PROVEEDOR.

Escrito del (los) Titular(es) del registro(s) sanitario(s) adjudicado(s) o marca (s) en que
manifiestan las causas que generan la imposibilidad de entrega;

Carta de respaldo del (los) Titulare(s) de los Registro(s) Sanitario(s) o fabricante(s) de las
marcas que se pretenden incluir, conforme al numeral 6.4 de los términos 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; y

Documentacién con la que acredite el cumplimiento de los requisitos técnicos que se
establecen en los términos y condiciones: 6.1 o 6.2 rubro “Licencias, Permisos, Registros,
Certificados o Autorizaciones que debe cumplir o aplicarse al bien.; 5 “Norma o Especificaciéon
Técnica que deben cumplir los bienes”.

En caso de que se trate de inclusion de claves integradas en el anexo “claves a evaluar” se
debera dar cumplimiento al numeral 3 de los términos y condiciones. Pruebas, método de
evaluacién y resultado minimo que debe obtenerse de los términos y condiciones, mediante
dictamen emitido por la Divisién de Aseguramiento de Calidad y Normas.

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

19.3

Datos Generales y Notificaciones Oficiales de los Licitantes en caso de resultar

adjudicados:

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

Nombre completo del contacto oficial.
Cargo.

Domicilio.

Teléfono (oficina y celular) y fax.
Correo electronico.
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Cabe sefalar, que el contacto designado por el proveedor, no tendrd que ser necesariamente el
representante legal de la empresa, sin embargo toda notificacion que se le haga por parte de las
participantes, se considerara de cardcter oficial.

Las notificaciones podran realizarse a través de los siguientes medios:

¢ Oficio entregado en el domicilio del proveedor.
e Via correo electronico
e Llamada telefénica

El proveedor se obliga a comunicar cualquier cambio en los datos del contacto oficial, mediante
escrito en papel membretado firmado por su representante legal dirigido al Administrador de Contrato
y/o a los Representantes de los mimos.

En caso de incumplir con la obligacion de informar los cambios en el contacto oficial, las instituciones
participantes, no serdn responsables, por las consecuencias, que por causa de dicha omision afecte
el cumplimiento del contrato del proveedor.

Para el IMSS:
Se entiende como canal oficial a:

. Administradores de los Contratos o personal que se designe por el administrador.

. Coordinador de Control de Abasto y/o Coordinador Técnico de Planeacion y/o Divisional de
Planeacion de Bienes Terapéuticos y/o Division de Supervision y Control del Abasto o personal
gue designe para tal efecto.

. Coordinador de Adquisicion de Bienes y Contratacién de Servicios o personal que designe para
tal efecto.

19.4 Claves por zona, y en la que se considera cotizacién por Ul (unidad internacional), dada
su descripcién:

Para las claves 010 000 5238, se contemplan 4 zonas:

ZONA 1 ‘ ZONA 2 ZONA 3 ZONA 4
Delegacion Colima Delegacion Delegacion Instituto de Seguridad y Servicios
Aguascalientes Campeche Sociales de los Trabajadores del Estado
Delegacion DF Norte Delegacion Baja Delegacion Chiapas Petroleos Mexicanos
California Norte
Delegacion DF Sur Delegacion Baja Delegacion Guerrero Secretaria de la Defensa Nacional
California Sur
Delegacién Guanajuato Delegacion Chihuahua | Delegacion Hidalgo Servicios de Salud de Michoacéan
Delegacion Jalisco Delegacion Coahuila Delegacion México Servicios de Salud de Oaxaca
Poniente
Delegacion México Oriente Delegacion Durango Delegaciéon Morelos Hospital Regional de Alta Especialidad
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ZONA 3

del Bajio

ZONA 4

Delegacion Michoacan

Delegacion Nayarit

Delegacién Oaxaca

Delegacion Querétaro

Delegacion Nuevo
Ledn

Delegacion Puebla

UMAE Cardiologia SXXI

Delegacion San Luis
Potosi

Delegacién Quintana
Roo

UMAE Especialidades
Guanajuato

Delegacion Sinaloa

Delegacién Tabasco

UMAE Especialidades
Jalisco

Delegacion Sonora

Delegacion Tlaxcala

UMAE Especialidades La
Raza

Delegacion Tamaulipas

Delegacioén Veracruz
Norte

UMAE Especialidades SXXI

Delegacion Zacatecas

Delegacién Veracruz
Sur

UMAE General La Raza

UMAE Cardiologia
Nuevo Lebdn

Delegacion Yucatan

UMAE Gineco Jalisco

UMAE Especialidades
Coahuila

UMAE Especialidades
Puebla

UMAE Gineco Pediatria
Guanajuato

UMAE Especialidades
Nuevo Ledn

UMAE Especialidades
Veracruz

UMAE Gineco SXXI

UMAE Especialidades
Sonora

UMAE Especialidades
Yucatan

UMAE Ginecologia La Raza

UMAE Gineco Nuevo
Ledn

UMAE Traumatologia
Puebla

UMAE Oncologia SXXI

UMAE Traumatologia
Nuevo Lebdn

UMAE Pediatria Jalisco

UMAE Pediatria SXXI

UMAE Traumatologia Lomas
Verdes

UMAE Traumatologia
Magdalena de las Salinas

Alas zonas 1, 2y 3, les resulta aplicable el esquema particular de entrega domiciliada.

Para la clave 010 000 5238, conforme al requerimiento, se podran ofertar las siguientes

presentaciones:

CLAVE

GO | GEM

PRESENTACION REQUWERIDS

CANT | TIPOD

DESCRIPCIOM

Q10 | OO0

5238

o0

o0

FACTOR X SOLUCIOM INYECTABLE
CADA FRAZCDO AMPULACON
LICFILIZADS COMTIEME: FACTOR 1X
400 A 0D Ul ENWASE CON UM
FRASCO AMPULAY DNILUYENTE.

EMW

530

UMD

o010 | 00D

5232

oD

0B

FACTOR X SOLUCION INYECTABLE
CAaDA FRASCD AMPULA CON
LIOFILIZADO COMTIEME: FACTOR 1X
400 A 800 Ul EMWYASE CON UM
FRAZSCO AMPULAY DILUYENTE.

EMW

G0

UND
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Se adjudicara el 100% de la necesidad a una sola presentacion por zona.

El licitante debera cotizar el 100% de la presentacion que decida POR ZONA, realizando la

evaluacion economica por Ul (el requerimiento por zona se encuentra por U.1.).

Para las claves 010 000 0233 y 010 000 0234, marcadas en el anexo de requerimiento con entrega
de vaporizadores, se precisa que la adjudicacion se realizara a una sola fuente de abasto por zona,
de acuerdo a lo siguiente:

ZONA 1
Delegacion Colima

ZONA 2
Delegacion Aguascalientes

\ ZONA 3
Delegacion Campeche

ZONA 4
Petréleos Mexicanos

Delegacion DF Norte

Delegacion Baja California
Norte

Delegacion Chiapas

Secretaria de la Defensa
Nacional

Delegacion DF Sur

Delegacion Baja California Sur

Delegacion Guerrero

Secretaria de
Marina/Direccién de
Subrogaciones Medicas

Delegacion Guanajuato

Delegacion Chihuahua

Delegacion Hidalgo

Instituto de Servicios de
Salud Publica del Estado
de Baja California

Delegacion Jalisco

Delegacion Coahuila

Delegacion México Poniente

Instituto de Servicios de
Salud de Baja California
Sur

Delegacion México Oriente

Delegacion Durango

Delegacion Morelos

Secretaria de Salud de la
ciudad de México

Delegacion Michoacan

Delegacion Nayarit

Delegacion Oaxaca

Servicios de Salud de
Durango

Delegacion Querétaro

Delegacion Nuevo Ledn

Delegacion Puebla

Servicios Estatales de
Salud del estado de
Guerrero

UMAE Cardiologia SXXI

Delegacion San Luis Potosi

Delegacion Quintana Roo

Servicios de Salud de
Michoacan

UMAE Especialidades
Guanajuato

Delegacion Sinaloa

Delegacion Tabasco

Servicios de Salud de
Oaxaca

UMAE Especialidades
Jalisco

Delegacion Sonora

Delegacion Tlaxcala

Servicios de Salud de San
Luis Potosi

UMAE Especialidades La
Raza

Delegacion Tamaulipas

Delegacion Veracruz Norte

Servicios de Salud de
Sinaloa

UMAE Especialidades
SXXI

Delegacion Zacatecas

Delegacion Veracruz Sur

O.P.D Salud de Tlaxcala

UMAE General La Raza

UMAE Cardiologia Nuevo Leo6n

Delegacion Yucatan

Hospital de la Mujer

UMAE Gineco Jalisco

UMAE Especialidades
Coahuila

UMAE Especialidades Puebla

Hospital General Dr.
Manuel Gea Gonzalez

UMAE Gineco Pediatria

UMAE Especialidades Nuevo

UMAE Especialidades

Hospital Juarez de México

Guanajuato Leodn Veracruz
UMAE Gineco SXXI UMAE Especialidades Sonora UMAE Especialidades . .
Yucatan Hospital Juérez del Centro

UMAE Ginecologia La
Raza

UMAE Gineco Nuevo Leén

UMAE Traumatologia Puebla

Hospital Nacional
Homeopatico

UMAE Oncologia SXXI

UMAE Traumatologia Nuevo

Leén

Hospital Regional de Alta
Especialidad de Ciudad
Victoria

UMAE Pediatria Jalisco

Hospital Regional de Alta
Especialidad de Oaxaca

UMAE Pediatria SXXI

Hospital Regional de Alta
Especialidad del Bajio
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ZONA 1 | ZONA 2 | ZONA 3 ZONA 4
UMAE Traumatologia Instituto Nacional de
Lomas Verdes Enfermedades

Respiratorias "Ismael
Cosio Villegas"

UMAE Traumatologia Instituto Nacional de
Magdalena de las Salinas Neurologia y Neurocirugia
Manuel Velasco Suérez

Almacén de Programas
Especiales y Red Fria

Alas zonas 1, 2 y 3 les resulta aplicable el esquema particular de entrega con vaporizadores.

Esquemas particulares de entrega:

Para las claves indicadas en el Anexo denominado requerimiento, columna “esquemas particulares
de entrega para el IMSS”, se consideran los siguientes esquemas de operacion:

e Consumo en demanda claves en consigna hasta en tanto no se ingresen a inventarios IMSS,
en el que el proveedor se obliga a mantener inventarios minimos en todos los puntos sujetos
al esquema.

e Entrega domiciliada entrega de bienes en los domicilios de los derechohabientes.

e Entrega hospitalaria entrega de bienes de manera directa por los proveedores en farmacias
del @mbito nacional, sin participacién de almacenes.

¢ Metas médicas claves en el que a lo largo del ejercicio del contrato, se requeriran entregas
extraordinarias, por estar destinadas a semanas nacionales de salud o metas médicas.

e Claves con entrega de vaporizadores, claves que para su consumo hacen necesario
invariablemente la utilizacién de equipo propiedad del proveedor, vaporizadores, durante el
tiempo requerido para su consumo.

Condiciones adicionales aplicables al esquema CONSUMO EN DEMANDA:

Se entendera como:

e Contacto oficial.- Informacion remitida a través de la péagina de Proveedores, correo
electrénico mediante contacto oficial o informacion que de manera personal se otorgue al
representante del proveedor a través de la Coordinacién de Control de Abasto, Coordinacion
Técnica de Planeacion y Divisién de Supervision y Control al Abasto, con direccién en la Calle
Durango #291, 7° piso, Colonia Roma Norte, Delegacion Cuauhtémoc en la Ciudad de México
o de los administradores de contrato o personal designado por este.

e Maximos y minimos.- Rango que debera observar la proveeduria al momento de reponer los
inventarios.

o Entrega programada.-Cantidad fija a reponer en fecha determinada y no sujeta al proceso de
reposicion de inventarios de maximos y minimos.
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El licitante adjudicado podra consultar en el portal de proveedores, ubicado en la direccion electronica
http://sai.imss.gob.mx :

Contrato/clave asignada

Lugares de entrega;

Cantidad de primera entrega;

Fecha de primera entrega;

Cobertura;

Banda de actuacion (minimo/maximo);
Inventario actual en condicién suspensiva;
Fecha de actualizacion;

Piezas acumuladas en ordenes;

10 Opcidn para generar remisién de proveedor;
11. Histo6rico de movimientos (entradas/salidas)

CoNoR~WNE

Dicha informacion permitird que la proveeduria efectle las reposiciones de inventario que sean
necesarias.

Es responsabilidad de los proveedores el tramitar y contar con sus claves de acceso vigentes para
acceder al Portal de Internet de Proveedores, los problemas de acceso al Portal no eximen a los
proveedores de sus obligaciones. La obtencién de las claves podra ser gestionada en la Coordinacién
Técnica del Analisis y Seguimiento de Procesos, ubicada en Tokio 80 Piso 1, Ciudad de México, la
atencion serd otorgada a través de la Division de Analisis e Informacion de Abasto, teléfono
52382700, la extensidon 12605, de lunes a viernes, dias habiles de 9:00 a 15:00 horas.

En caso que la Pagina de Internet de Proveedores no se encuentre en funcionamiento, se hara la
notificacion a través de las areas de abastecimiento de cada Delegacion o UMAE a través de correo
electronico por contacto oficial o de manera personal, la confirmacion de entrega via correo
electronico o la entrega, genera notificacion automatica.

El Instituto notificara a través del contacto oficial al menos con 15 dias naturales de anticipacion a la
fecha de entrega:

- Cantidades minimas y maximas a suministrar para cada Delegacion y UMAE, como primera
entrega.

- La madificacion de las cantidades minimas y maximas a suministrar para cada Delegacion y
UMAE.

- Entregas fijas: Que corresponden a las que se realizaran en una fecha y por una cantidad
cierta, en el caso de que su necesidad anual sea igual o menor a 5,000.00 (cinco mil pesos,
00/100 m.n.).

- Ultima Entrega: Entrega con la que concluye la reposicion de inventarios, es decir el uso de la
banda de maximos/minimos, programada en el mes de noviembre.

La primera entrega no rebasara el 20% de la cantidad maxima contratada.
Una vez realizada la primera entrega el proveedor se obliga a mantener en los almacenes

delegacionales o farmacias de las UMAE, niveles de inventario minimos y maximos por cada una de
las claves incluidas en el esquema.
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Los proveedores se obligan a mantener durante la vigencia del contrato, la cantidad de bienes
necesaria entre el minimo y el méximo; contando con cinco dias naturales posteriores a la fecha en
gue se detecte que los bienes se encuentran por debajo del minimo solicitado para la reposicion de
inventarios.

Los proveedores podran reponer inventarios por cantidad mayor a la establecida como inventario
maximo, previa aceptacion del Administrador del Contrato.

En el caso de la primera y ultima entrega, una vez transcurrida la fecha de entrega, y considerando 4
dias naturales de aplicacibn de penas convencionales, la aceptacion para su recepcion estara
condicionadas al visto bueno del administrador del contrato la Delegacion o UMAE y/o de la Division
de Supervision y Control al Abasto.

En caso de que la ultima entrega del proveedor se realice por una cantidad mayor a la cobertura
seflalada, se solicitara la recoleccion respectiva; si dentro de los 30 dias naturales posteriores a la
notificacion, no se efectla dicha recoleccion, el Instituto procedera a la disposicién final de los
mismos de acuerdo a lo establecido por la Ley General de Salud en el articulo 414 parrafo tercero.

Penas convencionales

De conformidad con el Articulo 53 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico y del 95 de su Reglamento, se procederé a la aplicacién de penas convencionales en caso de
gue el proveedor no realice en la fecha indicada la primera o Ultima entrega, en dicho supuesto se
penalizard con el 2.5% (dos punto cinco por ciento) del valor de la entrega no realizada por dia
natural de atraso, hasta por cuatro dias naturales.

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

Deducciones

Se aplicara una deduccién equivalente al 2.5% diario, en caso de que el proveedor incumpla con la
obligacion de reponer inventarios, al no mantener las cantidades minimas establecidas para cada
Delegacion o UMAE.

El célculo de la deduccidn se realizara de la manera siguiente:

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

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

e La existencia que se reporte al dia cada Delegacion o UMAE y el inventario minimo
vigente para cada Delegaciéon o UMAE.
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Su aplicacion sera de manera diaria, hasta llegar el 10% de la garantia de cumplimiento; para
determinar dicho importe, la Delegaciéon o UMAE, considerara el diez por ciento del importe de la
cobertura que respecto a cada contrato se otorgue de manera inicial en base a su requerimiento; la
cual sera notificada al proveedor.

Rebasado dicho importe, la Delegacién o UMAE, podra continuar aplicando la sancion, salvo que el
proveedor acredite que el monto de sanciones aplicadas para el contrato supera el monto de la
garantia de cumplimiento; en este supuesto la Delegacién o UMAE, podra solicitar a la Coordinacion
de Control al Abasto, la rescision administrativa del mismo.

Unicamente se podréa excluir la aplicacién de deductivas en caso de caso fortuito o fuerza mayor, que

debera ser plenamente acreditado por el proveedor a los administradores de contrato. (Delegaciones
o UMAES).

Condiciones de entrega aplicables al esquema ENTREGA DOMICILIADA:

Considerado para las zonas 1, 2 y 3 que contemplan las necesidades del Instituto para las
claves 010.000.4239.00 y 010.000.5238.00, para Delegaciones y UMAE, que cumplen con los
‘requisitos y criterios médicos minimos indispensables que deben cumplir las Unidades
Médicas de las de las Delegaciones y las Unidades Médicas de Alta Especialidad (UMAE),
para implementar el esquema de entrega domiciliaria para pacientes con hemofilia A y B,
Factores de Coagulacion VIII y IX"; los cuales seran notificados al proveedor, por el
Administrador del Contrato.

El proveedor proporcionara para el grupo de pacientes en entrega domiciliaria sin costo
alguno para el Instituto Mexicano del Seguro Social el material complementario en cantidades
iguales al numero de viales requeridos por el paciente, necesario para la auto infusién en su
domicilio, siendo los siguientes:

De manera mensual:

1. Una jeringa de 10 a 20 ml. sin aguja y una aguja tipo mariposa calibre 20 a 25 g., de
acuerdo al volumen a infundir por dosis prescrita.

2. Un contenedor para desechos punzocortantes.

3. Un block de formatos de registro en original

Una sola vez al afio, con la primera entrega al paciente de la clave:

4. Una hielera portatil, un torniquete, un recipiente para torundas, una pelota de goma. una
toalla individual y un manual de referencia.

La atencion médica estard a cargo de los médicos del Instituto en todas las etapas del
tratamiento; sujetdndose al siguiente procedimiento:

e El area médica de las delegaciones y UMAE elaboran el listado de pacientes conforme a los

requisitos y criterios establecidos por la Coordinacion de Unidades Médicas de Alta
Especialidad y éste es entregado al proveedor.
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e EIl proveedor realiza la entrega de acuerdo a la lista que el &rea médica entrega con los
siguientes datos: nombre del paciente, vigencia, domicilio, dosis y demds informacion
complementaria requerida por el area médica.

e El paciente recibe la dosis en su domicilio.

El proveedor debera realizar el reporte de entrega, dosis y firma de recepcién por parte de los
pacientes.

e El area médica de las delegaciones y UMAE valida la informacion de los proveedores, y remite
la receta consolidada o colectiva a la Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento en
delegaciones o Jefe del Departamento de Abastecimiento en UMAE.

e La Coordinacion de Abastecimiento y Equipamiento en delegaciones o Jefe del Departamento
de Abastecimiento en UMAE, recibe la receta consolidada por parte del area médica y valida
dicha informacién a efecto de solicitar la generacién de la orden de reposicion.

e La Coordinacién de Control de Abasto, genera orden de reposicion de acuerdo a la solicitud
de la delegacion y UMAE.

e La Coordinacién de Abastecimiento y Equipamiento en delegaciones o Jefe del Departamento
de Abastecimiento en UMAE genera el alta una vez recibida la orden de reposicion.

Cualquier incumplimiento de los conceptos antes mencionados, sera causal de rescision del
contrato sin responsabilidad del instituto

Condiciones de entrega adicionales aplicables al esquema de ENTREGA HOSPITALARIA:

Las entregas seran realizadas en las Unidades Hospitalarias que se indican en el anexo denominado
‘entrega hospitalaria IMSS” en horario de entrega de 8:00 a 14:00 horas.

Confidencialidad

La participacién del proveedor que resulte adjudicado, asi como del o los laboratorios relacionados
con la elaboracion de los insumos no debera realizar ningun tipo de contacto personal con
el paciente, familiar, tutor o representante legal, siempre se realizara a través de los canales
institucionales implementados para tal efecto.

Todo incumplimiento a lo previsto por esta condicién, serd causal de rescision de los contratos
celebrados con los proveedores adjudicados.

Traspasos

En caso de que sea necesario realizar traspasos entre las unidades del Instituto de estos
medicamentos, derivado del fallecimiento del paciente, suspensién de tratamientos o cambios de
adscripcion, se solicitara mediante oficio al proveedor adjudicado para que realice el traslado de los
mismos a otro paciente.

Cabe sefialar que dichos movimientos se realizaran sin cargo adicional para el Instituto en un periodo
maximo de cuarenta y cinco dias naturales a partir de la notificacion al proveedor, cabe sefialar que
previamente se habra consultado a las unidades involucradas a fin de agilizar el procedimiento.

Deducciones adicionales aplicables al esquema de entrega hospitalaria:
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Causa Porcentaje de Calculo
deducciones
Cuando el proveedor adjudicado no | 10% del valor total de la clave | De acuerdo a la fecha notificada para
realice los movimientos de traspaso | solicitada para traspaso no | realizar el traspaso, a partir del dia

dentro de los cuarenta y cinco dias | realizado cuarenta y Se;slgoa/tuc;a: Sel apllcarladunla
naturales a partir de la notificacion. sancion por € 6 del valor total de la
clave solicitada para traspaso no

realizado.

Condiciones adicionales aplicables a METAS MEDICAS:

En las claves indicadas como “Metas Medicas” se contemplan necesidades destinadas a semanas
nacionales de salud y metas médicas, por lo que se podran requerir durante la vigencia del contrato
cualquier cantidad necesaria para dicho fin a través de orden de reposicion.

Claves con entrega de VAPORIZADORES:

Aplicables para las zonas 1, 2y 3.

En caso de resultar adjudicado, el proveedor en términos de lo establecido en el parrafo tercero del
articulo 55 de Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Publico, el licitante
adjudicado debera proporcionar durante la vigencia del contrato sin costo para el Instituto
vaporizadores para el consumo de las claves objeto de contratacion, debiendo realizar la instalacion
dentro de los 15 dias naturales posteriores al inicio de la vigencia de los contratos.

La cantidad de vaporizadores requeridos, son los siguientes por Delegacion y UMAE, y por cada una
de las claves consideradas para el IMSS en dicho esquema:

DELEGACION / UMAE UNIDAD MEDICA C(;.:;;E
Delegacion Aguascalientes HGZ No. 1 10
Delegacion Aguascalientes HGZ No. 2 9
Delegacion Aguascalientes HGZ No. 3 10
Delegacion Aguascalientes U.M.AA. 6
Delegacidn Baja California Norte HGO No. 31 MEXICALI 10
Delegacidn Baja California Norte H.G.Z. No. 30 MEXICALI 16
Delegacion Baja California Norte H.G.S.Z. No. 12 S.L.R.C. 4
Delegacidn Baja California Norte H.G.S.Z. No. 6 TKT 3
Delegacidn Baja California Norte H.G.Z. No. 8 ENSENADA 4
Delegacidn Baja California Norte H.R.E. No. 1 THUANA 20
Delegacidn Baja California Norte H.G.Z. No. 20 THUANA 10
Delegacidn Baja California Norte H.G.O. No. 7 THUANA 5
Delegacién Baja California Norte U.M.A. No. 36 TIJUANA 3
Delegacion Baja California Sur FAR UMF34 2
Delegacion Baja California Sur FARMA 38 3
Delegacion Baja California Sur FARMT1 6
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Delegacion Baja California Sur FARMT2 3
Delegacion Baja California Sur FARMT26 3
Delegacion Baja California Sur FARMT5 3
Delegacion Campeche HGZ-1 6
Delegacion Campeche HECELCHAKAN 4
Delegacion Campeche MAMANTEL 4
Delegacién Campeche UMAA N° 14 3
Delegacién Campeche HGZ-4 3
DELEGACION CHIAPAS - TAPACHULA HGZ-1 4
DELEGACION CHIAPAS - TUXTLA HGZ-2 4
DELEGACION CHIAPAS - TUXTLA UMAA 23 1
DELEGACION CHIAPAS - TONALA HGSZ-15 1
DELEGACION CHIAPAS - HUIXTLA HGSZ NO. 19 1
Delegacién Chihuahua H.G.R. No 01 12
Delegacién Chihuahua H.G.SZ No. 17 1
Delegacion Chihuahua H.G.Z. No. 6 8
Delegacién Chihuahua H.G.Z. No. 11 12
Delegacién Chihuahua H.G.O. No. 15 7
Delegacion Chihuahua H.G.Z. No. 16 5
Delegacién Chihuahua H.G.Z. No. 22 2
Delegacion Chihuahua H.G.Z. No. 23 6
Delegacién Chihuahua H.G.Z. No. 35 12
Delegacion Chihuahua H.G.R. No. 66

Delegacion Chihuahua UMAA No. 68

Delegacién Chihuahua

HRO No. 18 SAN JUANITO

Delegacién Chihuahua

HRO No. 26 GUACHOCHI

Delegacién Chihuahua

HRO No. 36 VALLE DE ALLENDE

Delegacion Coahuila

HGZ 01 SALTILLO

Delegacion Coahuila

HGZ 02 SALTILLO

Delegacion Coahuila

HGSZ 06 PARRAS DE LA FUENTE

Delegacion Coahuila

HGZ 07 MONCLOVA

Delegacion Coahuila

HGZ 11 PIEDRAS NEGRAS

Delegacion Coahuila

HGSZ 13 CD. ACUNA

Delegacion Coahuila

HGZ 16 TORREON

Delegacion Coahuila

HGZ 18 TORREON

Delegacion Coahuila

HGSZ 20 FCO. | MADERO

Delegacion Coahuila

HGSZ 21 SAN PEDRO DE LAS COLONIAS

Delegacion Coahuila

HGZ 24 NUEVA ROSITA

Delegacion Coahuila

HGSZ 27 PALAU

Delegacion Coahuila

HRO 33 RAMOS ARIZPE

Delegacion Coahuila

HRO 51 SAN BUENAVENTURA

Delegacion Coahuila

HRO 79 MATAMOROS

Delegacion Coahuila

UMAA 89 SALTILLO

Delegacion Coahuila

UMAA 90 TORREON

Delegacién Colima

HGZ No.1 Colima

Delegacién Colima

HGZ No. 4 Tecoman

Delegacién Colima

HGZ No. 10 Manzanillo

NI INININWIRIR(PIWI|O|R|R(OINIVINININ|INIDO
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DELEGACION D. F. NORTE HGZ 29 25
DELEGACION D. F. NORTE HGZ 24 30
DELEGACION D. F. NORTE HGZ 48 45
DELEGACION D. F. NORTE HGP 3-A 20
DELEGACION D. F. NORTE HGZ 27 15
DELEGACION D. F. NORTE HGR 25 50
DELEGACION D. F. SUR HGZ 2A 23
DELEGACION D. F. SUR HGZ 47 14
DELEGACION D. F. SUR HGZMF 8 18
DELEGACION D. F. SUR HGZ 1A 12
DELEGACION D. F. SUR HGZ 32 12
DELEGACION D. F. SUR UMAA 42 8
DELEGACION D. F. SUR HGZ 30 1
DELEGACION D. F. SUR UMAA 161 6
DELEGACION D. F. SUR HGR 1 24
DELEGACION D. F. SUR HGR 2 85
DELEGACION D. F. SUR UMAA 162 8
Delegacion Durango HGZ No.1 Durango 12
Delegacion Durango HGZ No. 51 5
Delegacion Durango UMAA 53 4
Delegacion Durango HGSZ No. 2 2
Delegacion Durango HGZ No. 46 5
Delegacion Durango HRO No. 162 2
Delegacion Durango HRO No. 26 2
Delegacion Durango HRO No. 82 3
Delegacién Guanajuato HGZ 2 3
Delegacién Guanajuato HGZ 4 10
Delegacién Guanajuato HGZ 21 7
Delegacién Guanajuato HGZS 13 1
Delegacién Guanajuato HGSZ 7 2
Delegacién Guanajuato HGSZ 20 2
Delegacién Guanajuato HGSZ 10 1
Delegacién Guanajuato HGSZ 54 2
Delegacién Guanajuato UMAA 55 6
Delegacion Guerrero HGZ-8 7
Delegacion Guerrero HGZ-19 1
Delegacion Guerrero CHILPO 2
Delegacion Guerrero H.G.S.Z.M.F.No. 5 4
Delegacion Guerrero HGZMF4 IGUALA 4
Delegacién Hidalgo HGZMF NO.1  PACHUCA 5
Delegacién Hidalgo HGZMF NO.2 TULANCINGO 3
Delegacién Hidalgo HGZMF NO.5 TULA 2
Delegacién Hidalgo HGZMF NO.6  TEPEJI 2
Delegacion Hidalgo HGZMF NO.8 SAHAGUN 2
Delegacion Hidalgo HGS NO. 33 TIZAYUCA 1
Delegacion Hidalgo HRO NO. 21 HUEJUTLA 2
Delegacion Hidalgo HRO NO. 22 ZACUALTIPAN 1
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Delegacion Hidalgo HRO NO. 23 METEPEC 1
Delegacion Hidalgo HRO NO. 30 IXMIQUILPAN

Delegacion Jalisco HGZ NO. 21 TEPATITLAN

Delegacion Jalisco HGR NO. 45 AYALA 21
Delegacion Jalisco HGSZ N° 15 TAMAZULA 2
Delegacion Jalisco HGSZ N° 28 CASIMIRO CASTILLO 2
Delegacion Jalisco HGZ N° 7 LAGOS DE MORENO 5
Delegacion Jalisco HGZ N° 9 CD. GUZMAN 5
Delegacion Jalisco HGZ N° 14 LA PAZ 7
Delegacion Jalisco UMAA 52 5
Delegacion Jalisco HGR N° 180 TLAJOMULCO 11
Delegacion Jalisco HGR N° 46 LAZARO CARDENAS 16
Delegacion Jalisco HGR N° 110 OBLATOS 16
Delegacion Jalisco HGZ N° 6 OCOTLAN 3
Delegacion Jalisco HGZ N° 26 TALA 3
Delegacidn Jalisco HGZ N° 42 PTO. VALLARTA 8
Delegacion Jalisco HGZ N° 20 AUTLAN 2
Delegacion Jalisco HGZ N° 89 CHAPULTEPEC 17
Delegacidn Jalisco HGSZ N° 27 VILLA CORONA 3
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.Z. No 53 12
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.Z. No 57 16
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.O. No 60 10
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.Z. No 68 16
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.Z.No 71 10
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.Z. No 72 24
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.Z.No 76 16
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.Z. No. 98 10
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.R. No 196 26
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.R. 200 26
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE H.G.Z. No 197 20
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE U.M.A.A No 180 8
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE U.M.A.A. No 198 8
DELEGACION ESTADO DE MEXICO ORIENTE U.M.A.A No 199 8
DELEGACIONAL EN EL ESTADO DE MEXICO PONIENTE UMAA 231 4
DELEGACIONAL EN EL ESTADO DE MEXICO PONIENTE HGR 251 10
DELEGACIONAL EN EL ESTADO DE MEXICO PONIENTE HGR-220 12
DELEGACIONAL EN EL ESTADO DE MEXICO PONIENTE HGZ-58 4
DELEGACIONAL EN EL ESTADO DE MEXICO PONIENTE HGZ-194 4
Delegacién Michoacan HGR NO.1 MORELIA 15
Delegacién Michoacan H.G.Z. NO. 2 ZACAPU 3
Delegacién Michoacdan H.G.Z. NO. 4 ZAMORA 4
Delegacién Michoacdan H.G.Z. NO. 8 URUAPAN 4
Delegacién Michoacdan H.G.S.Z. NO. 24 PEDERNALES 1
Delegacién Michoacan H.G.Z. NO. 12 LAZARO CARDENAS 6
Delegacién Michoacan H.G.S.Z. NO. 7 LA PIEDAD 2
Delegacién Michoacan H.G.S.Z. NO. 9 APATZINGAN 2
Delegacién Michoacan H.G.S.Z. NO. 17 LOS REYES 2
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Delegacién Michoacdan H.G.S.Z. NO.33 TUXPAN 4
Delegacion Michoacdn HRS OPORT IMSS ARIO DE ROSALES 1
Delegacién Michoacdan HRS OPORT IMSS PARACHO 4
Delegacién Michoacdn HRS OPORT IMSS COALCOMAN 4
Delegacién Michoacdan HRS OPORT IMSS HUETAMO 4
Delegacién Michoacdn HRS OPORT IMSS VILLA MAR 4
Delegacién Michoacan HRS OPORT IMSS BUENA VISTA TOMATLAN 4
Delegacién Michoacan UMAA 4
Delegacién Michoacan H.G.Z. NO. 83 MORELIA 4
Delegacion Morelos HGZ 5 ZACATEPEC 5
Delegacion Morelos HGZ 7 CUAUTLA 5
Delegacion Morelos HGR 1 CUERNAVACA 7
Delegacién Nayarit HGZ No.1 TEPIC 9
Delegacién Nayarit HGZ 10 2
Delegacion Nuevo Ledn H.G.Z. N° 2 2
Delegacion Nuevo Ledn H.G.Z.N° 4 7
Delegacion Nuevo Ledn H.G.Z. N° 6 13
Delegacion Nuevo Ledn H.G.Z. N° 17 8
Delegacion Nuevo Ledn H.G.Z. N° 33 8
Delegacion Nuevo Ledn H.G.Z. N° 67 8
Delegacion Nuevo Ledn H.G.S./M.F. N° 10 2
Delegacion Nuevo Ledn H.G.S./M.F. N° 11 3
Delegacion Nuevo Ledn H.G.S./M.F. N° 12 2
Delegacion Nuevo Ledn UMAA 7 3
Delegacion Nuevo Ledn UMAA 65 4
Delegacion Oaxaca H.G.Z. N° 1 OAXACA 12
Delegacion Oaxaca H.G.Z. N° 2 SALINA CRUZ 2
Delegacion Oaxaca H.G.Z. N° 3 TUXTEPEC 2
Delegacion Oaxaca H.G.S.Z. N°4 HUATULCO 2
Delegacion Oaxaca H.R.O N°18 HUAJUAPAN 2
Delegacion Oaxaca H.R.O N°24 MIAHUATLAN 2
Delegacion Oaxaca H.R.O N°34 TLAXIACO 2
Delegacion Oaxaca H.R.O N°35 JAMILTEPEC 2
Delegacion Oaxaca H.R.O N°36 TLACOLULA 2
Delegacion Oaxaca H.R.O N°37 MATIAS ROMERO 2
Delegacion Oaxaca H.R.O N°43 HUAUTLA DE JIMENEZ 2
Delegacion Oaxaca H.R.O N°66 JUXTLAHUACA 2
Delegacion Oaxaca H.R.O N°61 VILLA ALTA 2
Delegacion Puebla HGR No. 36 Puebla 5
Delegacion Puebla HGZ No. 15 Tehuacén 6
Delegacion Puebla HGZ No. 23 Teziutlan 5
Delegacion Puebla HGZ No. 5 Metepec 7
Delegacion Puebla HGZ No. 20 La Margarita 5
DELEGACION QUERETARO HGR 01 13
DELEGACION QUERETARO HGZ 03 6
DELEGACION QUERETARO UMAA 6
DELEGACION QUITANA ROO HGZ 1 2
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DELEGACION QUITANA ROO HGSZ 2 2
DELEGACION QUITANA ROO HGZ 3 4
DELEGACION QUITANA ROO HGP 7 4
DELEGACION QUITANA ROO HGR 17 3
DELEGACION QUITANA ROO HGZ 18 4
Delegacion San Luis Potosi HR-44 3
Delegacién San Luis Potosi HR-14 3
Delegacidn San Luis Potosi HR-15 2
Delegacidn San Luis Potosi HR-41 2
Delegacidn San Luis Potosi HR-16 4
Delegacién San Luis Potosi HGZ No. 1 10
Delegacién San Luis Potosi HGZ No. 2 5
Delegacidn San Luis Potosi HGZ No. 50 8
Delegacién San Luis Potosi HGZ No. 6 4
Delegacién San Luis Potosi HGSZ No. 4 1
Delegacién San Luis Potosi HGSZ No. 9 1
Delegacion Sinaloa HGR N. 1 CULIACAN 12
Delegacion Sinaloa HGP N. 2 LOS MOCHIS 4
Delegacion Sinaloa HGZ MF N. 3 MAZATLAN 6
Delegacion Sinaloa HGSZ N. 4 NAVOLATO 2
Delegacion Sinaloa HGZ MF N. 28 COSTA RICA 2
Delegacion Sinaloa HGSZ#30 GUAMUCHIL 2
Delegacion Sinaloa HGZ MF N. 32 GUASAVE 3
Delegacion Sinaloa HRS No. 12 EL FUERTE 2
Delegacion Sinaloa HRS No. 16 VILLA UNION 2
Delegacion Sinaloa HGZ N. 49 LOS MOCHIS 6
Delegacion Sinaloa UMAA/UMEF. 55 CULIACAN 4
Delegacién Sonora HGR No. 1 OBREGON 19
Delegacién Sonora HGZ No. 2 HERMOSILLO 6
Delegacién Sonora HGZ No. 3 NAVOJOA 4
Delegacién Sonora HGZ No. 4 GUAYMAS 4
Delegacién Sonora HGZ No. 5 NOGALES 5
Delegacién Sonora HGSZ No. 6 LA COSTA 2
Delegacién Sonora HGSZ No. 7 HUATABAMPO 2
Delegacion Sonora HGZ 14 HERMOSILLO 24
Delegacion Sonora HGZ No. 8 CABORCA 3
Delegacién Sonora HGSZ No. 9 PTO. PENASCO 1
Delegacién Sonora HGSZ No. 12 AGUA PRIETA 1
Delegacién Sonora HGSZ No. 23 NACOZARI 2
Delegacién Sonora HGP HERMOSILLO 6
Delegacién Sonora UMAA HERMOSILLO 7
Delegacién Sonora HGSZ No. 54 EMPALME 1
Delegacién Tabasco HGZ NO 2 CARDENAS, 3 EQUIPOS 6
Delegacion Tabasco HGZ NO 46, VILLAHERMOSA, 12 EQUIPOS 20
Delegacion Tabasco HGZ 01 4
Delegacion Tamaulipas HGZ 01 4
Delegacion Tamaulipas HGZ 11 8
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Delegacion Tamaulipas HGZ 13 7
Delegacion Tamaulipas HGZ 15 15
Delegacion Tamaulipas HGR 6 6
Delegacion Tamaulipas HGSZ 17 1
Delegacion Tamaulipas HGSZ 7 1
Delegacion Tamaulipas HGR 270 16
Delegacion Tamaulipas HGZ 3 6
Delegacion Tamaulipas UMF/UMAA 39 4
Delegacion Tlaxcala HGZ 1 7
Delegacion Tlaxcala HGSZ/UMF 2 3
Delegacion Tlaxcala HGSZ/UMF 8 2
Delegacién Veracruz Norte HGZ No 28 8
Delegacién Veracruz Norte HGZNo 71 10
Delegacién Veracruz Norte HGZ No 11 2
Delegacién Veracruz Norte HGZ No 36 7
Delegacién Veracruz Norte HGZ C/MF No. 50 3
Delegacién Veracruz Norte HGZ No 24 4
Delegacion Veracruz Norte HGSZ No 26 3
Delegacion Veracruz Norte HGSZ No 33 3
Delegacién Veracruz Norte UMAA 242 ANEXA A UMF NO 15 2
Delegacion Veracruz Norte HRO CHICONTEPEC 3
Delegacién Veracruz Norte HRO PAPANTLA 3
Delegacién Veracruz Norte HRO PLAN DE ARROYOS 2
Delegacion Veracruz Sur HGZ 08 CORDOBA 6
Delegacion Veracruz Sur HGZ 35 COSAMALOAPAN 4
Delegacion Veracruz Sur HGZ 32 MINATITLAN 3
Delegacion Veracruz Sur HGSZ 16 OMEALCA 1
Delegacion Veracruz Sur HGRO 01 ORIZABA 10
Delegacion Veracruz Sur HGSZ 33 TIERRA BLANCA 1
Delegacion Veracruz Sur HGSZ 12 POTRERO 1
Delegacion Veracruz Sur HGSZ 19 COSOLAPA 1
Delegacion Veracruz Sur HGZ 36 COATZACOALCOS 6
Delegacion Veracruz Sur HRO ZONGOLICA 2
Delegacion Veracruz Sur HRO COSCOMATEPEC 2
Delegacion Veracruz Sur HRO JALTIPAN 2
Delegacién Yucatan TIZIMIN 2
Delegacién Yucatan MOTUL 2
Delegacién Yucatan UMAN 2
Delegacién Yucatan HGR-12 26
Delegacién Yucatan HGR-1 30
Delegacién Yucatan UMAA 3
Delegacion Zacatecas HGZ1 39
Delegacion Zacatecas HGZ2 12
UMAE CARDIOLOGIA NUEVO LEON UMAE Cardiologia Nuevo Leén 14
UMAE ESPECIALIDADES COAHUILA UMAE Especialidades Coahuila 18
UMAE Especialidades Guanajuato UMAE Especialidades Guanajuato 20
UMAE Especialidades Jalisco UMAE Especialidades Jalisco 20
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UMAE Especialidades La Raza UMAE Especialidades La Raza 15
UMAE Especialidades Nuevo Ledn UMAE Especialidades Nuevo Le6n 16
UMAE Especialidades Puebla UMAE Especialidades Puebla 15
UMAE Especialidades Sonora UMAE Especialidades Sonora 18
UMAE Especialidades SXXI UMAE Especialidades SXXI 0
UMAE Especialidades Veracruz UMAE Especialidades Veracruz 12
UMAE Especialidades Yucatan UMAE Especialidades Yucatan 8
UMAE GINECO - OBSTETRICIA JALISCO UMAE Gineco Jalisco 4
UMAE Gineco Nuevo Ledén UMAE Gineco Nuevo Leén 16
UMAE GINECO PEDIATRIA GUANAJUATO UMAE Gineco Pediatria Guanajuato 12
UMAE GINECO - OBSTETRICIA SIGLO XXI UMAE Gineco SXXI 18
UMAE GINECO - OBSTETRICIA LA RAZA UMAE Ginecologia La Raza 8
UMAE ONCOLOGIA SIGLO XXI UMAE Oncologia SXXI 13
UMAE Pediatria Jalisco UMAE Pediatria Jalisco 11
UMAE PEDIATRIA SIGLO XXI UMAE Pediatria SXXI 11
UMAE TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA LOMAS VERDES UMAE Traumatologia Lomas Verdes 4
UMAE TRAUMA'Y ORTO MAGDALENA DE LAS SALINAS HOSPITAL DE ORTOPEDIA 13
UMAE TRAUMA'Y ORTO MAGDALENA DE LAS SALINAS HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA 15
UMAE TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA NUEVO LEON UMAE Traumatologia Nuevo Ledn 13
UMAE TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA PUEBLA UMAE Traumatologia Puebla 8

Se define como vaporizador, al accesorio basico, montable en los equipos de anestesia, que permite
mantener la administracion de agentes anestésicos suministrados a pacientes adultos y pediatricos
durante el transoperatorio. Vaporizador con sistema automatico de compensacion de temperatura
dentro del rango de 10 a 40 grados centigrados (termocompensado). Con mecanismo automatico que
entregue concentracion constante independientemente del flujo de gas a través del vaporizador entre
0.25 a 15 litros por minuto (flujo compensado). Con incrementos de concentracion de 0.2% de 0 a 2%
y de 0.5% de 2% a 5% en volumen o incrementos de 0.5 en el intervalo de 1 a 5 % o de 0.25% en el
intervalo de 0 a 1%. Capacidad de llenado de liquido de 200 ml o mayor con entrada para verter el
contenido del frasco de agente anestésico. Visor de vidrio prismatico indicador de llenado. Con
mecanismo que evite el uso simultaneo de dos o mas vaporizadores y administraciéon de mezclas de
agentes anestésicos. Compensacion para presion barométrica en alturas de 0 a 2400 metros sobre el
nivel del mar; los cuales deberan estar en condiciones éptimas de uso, correspondiendo el
mantenimiento e Instalacion por ser de su propiedad.

El proveedor al vencimiento del contrato y hasta 15 dias naturales posteriores, debera recolectar los
vaporizadores de su propiedad en los hospitales del Instituto.

Deducciones adicionales aplicables al esquema de claves con entrega de vaporizadores:

Causa Porcentaje Célculo
Cuando el licitante 0.5% El dia 16, comienza la aplicacién del 0.5% por dia natural,
adjudicado no realice la sobre el monto total de la clave asignada por Delegacion y
entrega de los UMAE _r)asta I_a fecha en que materialmente se cumpla la
vaporizadores en el periodo obligacion y sin que cada concepto de deducciones pueda
o exceder a la parte proporcional de la garantia de
indicado. cumplimiento que le corresponda del monto total del
contrato. Lo anterior, con independencia de que

subsista la necesidad de entrega.
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El presente documento se suscribe con fundamento en las facultades conferidas en el numeral 8.1.1.2,
Coordinacion de Control de Abasto, del Manual de Organizacion de la Direccion de Administracién, en su
calidad de Area Consolidadora en apego a lo dispuesto en los numerales 4.22 y 5.1.5 de las Politicas, Bases y
Lineamientos en Materia de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Instituto Mexicano del Seguro Social,
los conceptos de cada uno de los participantes es responsabilidad de estos como areas requirentes, en apego
al numeral 4.2.1.1.9. del Manual Administrativo de Aplicacion General en Materia de Adquisiciones,

Arrendamientos y Servicios del Sector Publico.

Gabriel Barreto Olmos Maria del Pilar Buerba Gomez
Titular de la Coordinacion Técnica de Planeacion Titular de la Coordinacién de Control de Abasto
Valida Autoriza

Ana Laura Montes de Oca Chorefio
Titular de la Divisién de Planeacion
de Bienes Terapéuticos
Revisa
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