FORMATO N° 11

ACTA DE APERTURA DE SOBRES, EVALUACION DE LAS OFERTAS Y CALIFICACION:
BIENES
{PARA PROCEDIMIENTOS CUYA PRESENTACION DE OFERTAS SE REALIZA EN ACTO PRIVADO)

l 1 NUMERQ DE ACTA 07-2024

2 [SOBRE LA INFORMACION GENERAL

En, el dislrito de Bellavista, a los 22 dias del mes de marzo del afo 2024, en la Oficina de Abaslecimiento Médico, a las 11:00 horas, se
reunieren los integrantes del Comité de Seleccién designados mediante Formata N° 004 (Acta N° §-2023} , encargado de la preparacion,
conduccitn y realizacion del procedimiento de seleccién de Adjudicacion Simplificada N° 09-2023 MGP/DISAMAR - Segunda Convocaloria,
cuye chjeto de convocaloria es la Adquisicidn de medicinas para el Serviclo de Medicina General y Sala de Operaciones, a fin de efectuar la
DESCARGA DE LAS QFERTAS, ADMISION, EVALUACION DE LAS OFERTAS presentadas y CALIFICACICN de la oferta correspondients

segiin orden de prelacion.

Nota.- En caso fas acluaciones se realicen en diversos dias, precisar la fecha, hora y local de las sesiones realizadas durante la evaluacién y
calificacién de las oferlas, en el acto que corresponda.

3 JSOBRE EL QUORUM Y LOS MIEMBROS PARTICIPANTES DE LA SESIGN (DE CORRESPONDER)
El quorum necesario que exige la normativa de contrataciones del Estado, se legrd con la presencia de los siguientes miembros;

Presidente C. da N (F) LESCANO Bejaranc Jorge Tadak X | pependencia: DICEMENA
Suplente
. QUIMICO FARMAGEUTICO VILLARRUEL Titwtar] | X -
Pamer Miembro BENDEZU CECILIA Suplents Dependencia: DISAMAR
] TECNICO TERCERO MAQ. JOSE Tiular] X —
Segundo Miembro LOBATGN TORRES Suplents Dependencia; DISAMAR

4 |DETALLE DE LOS PARTICIPANTES
De acuerdo con el cronograma establecido en las bases, se registraron a través del SEACE como participantes los siguientes proveedores:

N Nombre o razén social del participante RUC

1 VALLVE MORILLAS FRANCISCO JAVIER 10076520262
2 [LABORATORIOS AC FARMA 5.A, 20347268583
3 |DROGUERIA CADILLO SAC . 20392784373
4 |GRUPQ EMPRESARIAL MENDOZA FARMACEUTICAS 5.A.C.- GEMEFAR 5.A.C, 20536558708
5 JQUIMFA PERU S.AC, 2053770037¢
6 [DROGUERIA IMPOFAR 5.A.C, 20601396123
7 |GRUPG DISDROASAC, 20602532337
& |A&F BUSINESS GROUP SR.L. 20603217421
9 |CORPORACION LUVA PHARMA S.A.C. 20805889001
10 |IGAN PERUANA SOCIEDAD ANONIMA 206065267241
11 |DREMED PERU 5.A.C. 20807919331

5 |DETALLE DE LQS POSTORES
Ea el dia y horario seitalado en las basas, Jos siguientes postores presentaron en la Ficha del procesa, en forma electronica a través del

SEACE, sus ofertas en sobre cerrado:

Ne Nomhbre o razdn social def pastor pr::::laa:iaﬁn prel::::ce!én
§ GRUPQ EMPRESARIAL MENDOZA FARMACEUTICAS §.A.C.- GEMEFAR S.A.C, 150372024 13:54
2 |LABORATORIOS AC FARMA S.A. 1543/2024 17:14
3 [QUIMFA PERU S.A.C, 15/0342024 18:41
4 |DROGUERIA CADILLO SAC 15/03/2024 18:46
5 [A&F BUSINESS GROQUP S.R.L. 154032024 19:81
6 |CORFORACICN LUVA PHARMA S.A.C. 15/03/2024 16:58
7 DREMED PERU S.A.C, 15/03/2024 23:35

6 |Acto seguido, 58 procede con la descarga de [as ofertas de los menclonados postores, y con la revisidn de las mismas, a fin de verificar la
presentacion de los documentos requeridos y determinar si las ofertas responden a las caracteristicas y/o requisitos funcionales y condiciones
de las Especificaciones Técnlcas previstas en las bases,

7 |DETALLE DE LAS OFERTAS QUE NO FUERON ADMITIDAS
De acuerdo con la revision efectuada, las slguientes ofertas no se admiten, por 10 que no sa les aplicara los factores da svaluacion:

N* Nombre o razén social del pestor Censlgnar las razones para su no admisién

ITEM N° 1.- NO CUMPLE CCN LO NORMADO EN
DRGGUERIACADILLO S AC EL ARTICULO 59" Y 90° DEL RLCE - NO
SUSCRIBIO NINGUN FOLIO DE SU OFERTA

{TEM N* 2.- INCONGRUENCLA ENTRE LO

2 |CORPORACION LUVA PHARMA S AC. DECLARADO EN EL ANEXO 8 Y EL ANEXQ 3 -
- VIGENGIA MINIMA DEL PRODUCTO

[TEM N® 2 - INCONGRUENGIA ENTRE LO
3 |DROGUERIACADILLOS AC DECLARADO EN EL ANEXQ 8 Y EL ANEXO 3 -
VIGENGLA MINIMA DEL PRODUCTO

ITEM N? 2.- PRESENTACIGN DEL PRODUCTO
EN PROTOCOLO DE AMALISIS NO CUMPLE CON
4 |A&FBUSINESS GROUP S.RL LA ESPECIFICACION TECNICA EN RELACION AL

: VOLUMEN ¥ CONGENTRACION

NO PRESENTA CBPDyT, DOCUMENTO ESTAEN
5 [DREMED PERUSAC. TRAMITE DE EMISION
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1. |DETALLE DE LAS OFERTAS ADMITIDAS Y QUE PASAN A EVALUACION

B -{De acuerdo con la revisién efectuada, NINGUNA oferta fue admilida por lo que no se

procedera con su ava!uaclén

Nombre 6 fazén socidl del postor . . ™7 L

.- ltam{s} a o3 que postula 1= i

GRUPO EMPRESARIAL MENDOZA FARMAGEUTICAS S.A.C.- GEMEFAR 5.A.C.

i

LABCRATYORIOS AC FARMA S AL

1

QUIMFA PERU S.A.C.

1

A & F BUSINESS GROUP S.R.L.

b EVALUACION DE LAS OFERTAS

_|DETALLE DEL PRECIO DE LA OFERTA

A . Nombre o razén social def postor - f:_ F;‘l;:eclori.ie.srl.lro:l'e.ﬁa S "::l;'n‘::a‘” :
GRUPO EMPRESARIAL MENDOZA FARMACEUTICAS S.A.C.- GEMEFAR S.A.C. 87,480.00 97.20
, LABORATORIOS AC FARMA S.A. 82,800.00 82.00
-3 QUIMFA PERU S.A.C. 87,684,00 07.43
A & F BUSINESS GROUP S.R.L. 222,000.00 246.67

- |DETALLE DE LA EVALUACION DE LAS OFERTAS EN CONCORDANCIA
ESTABLECIDOS EN LAS BASES DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

CONLOS FACTORES DE E\mLUACION

-1 | presente Acta.

Se efectud |a evaluacidn de fas ofertas, cenforme se delalla en el cuadro de Evaluacién de Ofeﬂas segun Anexo que furrna parte de a

“[PUNTAJE DE LAS OFERTAS DE LOS POSTORES

: COMPLETAR EL DETALLE DE LA EVALUACION DE CADA POSTOR

10 GRUPO EMPRESARIAL MENDOZA FARMACEUTICAS
0 .
NOMBRE o RAZON socm DEL POSTOR N1 S AC. GEMEFAR SAC.
. |FACTORES PUNTAJES
~|PRECIO %32
|PLAZO DE ENTREGA 10.00
=" [MEJORAS A LAS ESPECOFICAGIONES TECNICAS 10.00
-~ " |CONDICION DE MYPE 479
“PUNTAJE TOTAL 100,51
" |NOMBRE © RAZON SCCIAL DEL POSTOR N° 1 LABORATORIOS AC FARMA S.A.
|FACTORES ' PUNTAJES
FRECIO 80.00
PLAZO DE ENTREGA 10.00
“|MEJORAS A LAS ESPECOFICACIONES TECNICAS 10,00
“|CONDICION DE MYPE 0,00
PUNTAJE TOTAL 100
NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL POSTOR N® 1. QuIMFA PERU S.A.C.
FACTORES PUNTAJES
- [PRECIO 75.34
|PLAZO DE ENTREGA 10.00
.~ [MEJORAS A LAS ESPECOFICACIONES TECNICAS 5.00
-[conpicion bE MyPE 0.00
- [PUNTAJE TOTAL 00,54
- [NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL POSTOR N¢ 1 A & F BUSINESS GROUP S.R.L.
- |FacToRES PUNTAJES
= |PRECIC 720.64
{|PLAZO DE ENTREGA 0.00
MEJORAS A LAS ESPECOFICACIONES TECNICAS 0.60
CONDICION DE MYPE 1.49°
| PUNTAJE TOTAL 31.33
- 11 |RESULTADOS DE LA EVALUACION - §
R :' Al efectuarse 1a evaluacién, se emﬁen los stgulenles resultados;
N° DE ORDEN DE. - - e T T
" PRELACION NOMBRE o RAZON SOCIAL DEL posron ©~ PUNTAJE TOTAL -
1 GRUPO EMPRESARIAL MENDOZA FARMACEUTICAS S.A.C.- GEMEFAR S.A.C. 10054
2 LABORATORIOS AC FARMA SA. 100.09
3 QUIMFA PERU S.A.C. 90.54
4 A& F BUSINESS GROUP S.R.L. 31.33

- |Nota.- En caso do empale consignar la aplicacién del criterio de desempale adoplado para establecer el orden de prelacion,
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12 CALIF!CACION

Luego da culminada la evaluacion, el COMITE DE SELECCEON determind si
prelacién cumple con los requisites de calificacién detallades en las bases:

&l poster gue obtuvo el pnmery segundo !ugar segln el orden de

121 |NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL POSTOR N° 1

GRUPO EMPRESARIAL MENDOZA
- \FARMACEUTICAS $.A.C.- GEMEFAR S.A.C.

g REQUISITOS DE CALIFICACION CUMPLE | NO CUMPLE
A CAPAGIDAD LEGAL
A2  |HABILITACION X |
RESULTADO DE LA CALIFICACION CALIFICA

NOMBRE O RAZON SOGIAL DEL POSTORN°2.

LABORATORIOS AC FARMA S.A,

" |REQUISITOS DE CALIFIGACION

CUMPLE | NO CUMPLE

A CAPACIDAD LEGAL
A2 HABILITACION X [
‘RESULTADO DE LA CALIFICACION CALIFiCA

RESULTADOS DELA CALIF!CAClﬁN

[De acuerdo a 1a cahfcactén realizada, el S£gu1ente poslor que ubiuvo el PRIMER Iugar en orden de p{elactén, cumpfe los reqmsnos de

"{calificacién establecidos en las bases:

'-:ﬁoi

NOMBRE O RAZON SOCIAL'DEL POSTOR GANADOR <=+~~~ = i)

GRUPQ EMPRESARIAL MENDOZA FARMACEUTICAS S.A.C.- GEMEFAR SAC.

T|DE S£R EL CASO INCLUIR:

" |Asimismo, los siguisntes pastores fueron descalificados por ro cumplir los requisites de calificacidn espearcados en las bases:

RN NOMBRE O RAZON SOGIAL DEL. POSTOR

{ GONSIGNAR LAS RAZONES DE SU - -
. DESCALIFICAGION "~

£ 3

ACUERDO ADOPTADO

]

77 [Cos integrantes del COMITE DE SELFCCI(')N por UNANIMIDAD, dan por aprobados los resullades ds la evaluacion de !as ofenas y|
- |calificacién, de acuerdo con el andlisis efecluado y a los cuadros de Evaluacién de Ofsrias y Calificacion adjuntos que forman parle del Acta,

mmco formng Fatile

LpE Mmmm
PM\O aro. RNE. 0107

01055584

LOBATON Torres

H--

. [ NOMBRES ¥ FIRMAS DE LOS INTEGRANTES DEL comn_iépés_st‘eé&cn 0 DEL, GRGAND ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
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