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Afio del Bicentenario, de lu Consolidacién de Nuestra Independencia,

y de la Conmemoracion de las Heroicas Batallas de Junin y Ayacucho

ACTA DE ADMISION. EVALUACION, CALIFICACION DE OFERTAS Y OTORGAMIENTO DE
LA BUENA PRO

SUBASTA INVERSA N° 01-2024-DISA-A-1I
(PRIMERA CONVOCATORIA)

En la ciudad de Andahuaylas siendo las 08:30 am de fecha 28 de mayo del 2024, se instalan en la
Oficina de logistica de la Direccién de Salud de Andahuaylas el comité de seleccion, designado
mediante Resoluciéon Administrativa N° 004-2024-DEA APURIMAC 1I de fecha 29 de abril del
2024, siendo como Presidente Titular; el Q.F. Liliam Del Rosario Zarate Izquierdo, como 1mer
Miembro titular; el Q.F. Dante Enciso Buleje Yy como 2do Miembro titular; el Lic. Wilson
Fernandez Berrocal, todo con la finalidad de la conduccién del proceso de seleccion en la Admision
de ofertas, evaluacién y de corresponder el otorgamiento de la buena pro del procedimiento de
seleccion SUBASTA INVERSA N° 01-2024-DISA-A-II (PRIMERA CONVOCATORIA), con
objeto de convocatoria ADQUISICION DE PRODUCTOS F ARMACEUTICOS /

(IBUPROFENO  400MG, AMOXICILINA 500MG, AMOXICILINA + ACIDOn‘ L
CLAVULANICO, AMOXICILINA 250 MG, CEFALEXINA) PARA LOS \
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LA DIRECCION DE SALUD APURIMAC I (ATEM
PAQUETE).

PRIMERO.

Mencionado ello, como primera accién el comitre de seleccién realiza la verificacion de los

participantes que se registraron y presentaron sus ofertas a traveés del SEACE, siendo el resultado

siguiente;
PARTICIPANTES:
Proveedor . . . § ;
1 owauc 20100287791 INSTITUTO QUIMIOTERAPICO S A 16/05/2008  Vlido 16/95/2024 20100287791 »i)
2 f:’v;:‘é"' 0392764373 DROGUERIA CADILLO S.ALC 16/05/2004  Valido 16/05/2034 20392764373 o
n
Praveedor . . .
3 oumue 20491366339 TMPORTACIONES MEDICAS JOR SAL. 16/05/2024  Vélido 16/05/2004 20481366339 |
Proveedor . . . ‘ oy
4 onmye 20509511382 CORPORACION MASAL SOCIEDAD ANONIMA CERRADA 20/05/1024  Valide 20/05/2024 20509511382 0D |
OR
5 Z:":l‘;‘é”' 20523672801 DROGUERIA LIPHARMA SA.C. 16/05/2028  Vstido 16/05/2004 205367201 oY
Proveedor GRUP( EMPRESARIAL MENDOZA FARMACEUTICAS S.A.C.-
6 0536598708 0/05/2024  Valid 20/05/2004 205365987
° conmup  I0SSESITOR L rARSAC, /0512 e 105120 8708
 Prove )
7 c;::g‘" 20565534875 WILPHARMA SAL, 16/95/202  Valido 16/05/2024 20565534878 (O
20 ) w
.8 pr::";ucm 20565831900 PHARMINTEGRA SALC. 20005/2004  Valido 20/05/2024 20565831900 s L
i
. Proveedor DROGUERIA KRISOR SOCIEDAD ANONIHA CERRADA -
: 566444586 2/05/2024  Vafid 22/05/2624 20566444585
P nmge  OHSE GUERIA KRISOR SAC. /05/24  Valido 52024 205663585
H Proveedor .. . . » . . .
W e 602734740 GLASSGOW MEDICAL CORPORATION S.AC, D05/2004  Vilide 2052024 06073440 | [
i1
e e e
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" Proveed
1 T 20603044704 DISTRIBUCIONES IBEROPERUANA SAC. 16/05/2024  Valido 16/0502024 20603040704 (90T
Proveed
n e JG0TETSI3 CLPHARMA ELRL, 19/05/200¢  Valido 19/05/204 20604767513 Qo
N INSTIFUTO MUNDIAL DE INSUMOS, DROGAS,
3 060547557 MEDICAMENTOS, EQUIPOS MEDICOS EMPRESA TNDIVIDUAL  16/05/2024  Valido 16/05/2024 20605047557 Qo
- g DE RESPONSABY
" Proveed
14 c;:":mm 20606267241 TSAN PERUANA SOCIEDAD ANONIMA 18/05/2024  Vilido 18/05/202 20606267241 DO
15 :z";:‘;z‘" 20607197955 YAIEMA DROGUERIAS SAL, 16/05/2024  Vafido 16/05/2024 20607197955 QoD
© proveed
: mﬁ"ﬂm'" 20607711713 G MEDICAL DROGUERIA SAC, 16/05/2024  Valido 16/05/2024 20607711713

48 registrs anconl-ases, mustia

/\ POSTORES:
[ T 7
wwrled |

\ L !
X 7
\“--—'-‘ = 1 20565534875 WIIPHARMA S.A.C 2270573024 18:00:03 20565534875 205/2024 18:62:45  Faviado Valido
1 20491366339 IMPORTACIONES MEDICAS JORS.AC 22/85/1634  IHR10:07 30491266339 12/65/2024 Yhik43 Enviado Valido
3 20607711713 G MEDICAL DROGUERIA SAL. 22/05/2034  2105:34 20607711713 LS/ In1024  Enviado Valide
X 4 20607197355 YAJEMA DROGUERIAS 5.A.C. 23/05/3024 22234 20607157955 22/05/2024 233335 Enviado Valide
1 % 5 20606267241 IGAN PERUANA SOCIEDAD ANONIMA 22/05/2024  18:3:16 20606267241 22/0572024 18:30:30  Enviade Valido
: 2 'SE*ENN"_-L;.T 6 20604767513 CL PHARMAELR.L. 22/05/2024  21:80:02 10604767513 12/05/2024 21:00:46 Enviado Vatido
‘W N GRUPO EMPRESARIAL MENDOZA .
= 36598708 22/85/324 15423 365987 705/2024 3125 ié 2
7 25 EARMACEUTICAS SA.C.- GEMEFAR SAL. /05 § 20536598708  22/05/ 15:12:48  Enviado Valide
8§ 20565831900 PHARMINTEGRA S.AC. 13/05/2024  1L:5h31 20555831900 12/05/ 034 115240 Enviado Valide
9 20509511382 CCRGRACIONVESS SIGIEDED 22/05/2824  1LOK1T 20509511382 22/05/2024 110220 Enviad Valid
ANONIMA CERRADA o ? o e mace ao
DROGUERTA KRISOR SOCIEDAD
10 20566444586 ANONIMA CERRADA - DROGUERIA 12/05/2024  19:36:17 20566444586 22/85/2014 19:37:12  Enviado Valido
KRISOR S.A.C.
2
GLASSGOW MEDICAL
¥ 4 22785/ 33474 7 024 148:23 i i
11 20602734740 o RPORATIQ_I_‘! _S._A.C. . ] ﬂJbl ?024 i 7 ‘ 2602734740 227057302 213:48:2 Enviado Valido
4
SEGUNDO
ETAPA DE APERTURA DE OFERTAS Y PERIGDO DE LANCES
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Aiio del Bicentenario, de la Consolidacion de Nuéstra Independencia,

y de la Conmemoracion de las Heroicas Batallas de Junin y Ayacucho

REPORTE EVENTOS DEL PROCEDIMIENTO
Subasta Inversa Electronica No SIE-SIE.$-2024-DISA-A-4

'Enﬁdag Convocante GOBIERNG REGIONAL DE APURIMAC-SALUD CHANKA
o ftem %

Descripcion def ltem

ADQUISICION DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS ((BUPROFEND
400MG, AMOXICILINA 500MG, AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO,
AMOXICILINA 250 MG, CEFALEXINA) PARA LOS ESTABLECIMIENTOS
gﬁqﬁﬁé%}g DE LA IRECCION DE SALUD APURIMAC H (ITEM

Moneds

Soles

un

Event{:; )

Observacion

1

itery

Apetturs de Propuestas scondmicas det  |ltern Ablerta, se inlcin i Aperturs de Propuestas y Periodoe de Lances en

Linea, en a fecha v hora 230652024 09:00:00

Lances de Postores an Lines

Se irdeid la mjora de precios en la fecha ¢ hora: 23052024 09:00.00,
Parucipsron #n 1a mejora de precios 11 Posiores. Se obiuve tomo nsjor
precio: 92000 Seles

Ao die Cierre det item

£l Aviso de cletre del ftem se dio en s fecha y hora: 23/05/2024
10:85:00.

L [0

Cigrte Reat oel Bem

£1 itarn se corrd on la fecha v hora: 23052024 11.00:00.

[13%43

Crden de Prelatién de;_ item

£} arden de prelacidn de los items se reaiizs en fa fecha y hora
23!‘2)5;‘_2624 1 f:ﬁ():m; En ﬁf_im_u guentia no ge_pnqduiﬂ@én empats

REPORTE DE RESULTADOS DEL PERIODO DE LANCES

Subasta Inversa Elsctronica ue_sm-515-13024.m§}m.ﬂ2f"

et

e

57 Ry
P
e/ Ven
13
Sf T g
| d R 4
\ % omg ki

Entidad Convocante GOBIERNO REGIONAL DE APURIMAC-SALLID CHANKA
No #tem 1
ADQUISICION DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS (IBUPROFENG
400MG, AMOXICILINA S500MG, AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO,
AMOXICILINA 250 MG, CEFALEXINA) PARA LOS ESTABLECIMIENTOS
DE SALUD DE LA DIRECCION DE SALUD APURIMAC Il {TEM
Descripcidn dei tem PAQUETE)
Moneda __|Soles S
_ dltima
Orden de Prelacion |RUC Nombre o Razén Socia del postor Oferta
GRUPO EMPRESARIAL MENDOZA
1 208365498708 FARMACEUTICAS S.A.C- GEMEFARSAC. 92000
Z 20607 1874558 YAJEMA DROGUERIAS SAC 103000
3 20604787513 CL PHARMAEIRL, ’ 10307
4 20608267241 AN PERUANA SOCIEDAD ANONIEAA 108800
CORPORACION MASAL SOCIEDAD AMONIBAA
& 20509511382 CERRADS 113600
8 20568534875 WILPHARMA SAC. 118100
7 20807711713 G MEDICAL DROGUERIA S.AC. 124958
DROGUERIA KRISOR SOCIEDAD ANONIBIA
8 20566444586 CERRADA - DROGUERIA KRISOR S.AC. 140640
a 2UEQZTI4T40 GLASSGOW MEDMCAL CORPORATION 8AC. 142080
10 20491366338 HAPORTACIONES MEDICAS JOR SAC, 144156
11 20585831900 PHARMINTEGRASAL 191000
TERCERA

Una vez obtenida el orden de prelacién, el comité de seleccidon en cumplimiento al numeral 7.5 de

la DIRECTIVA N° 006-2019-OSCE/CD, proceden con la verificacién de las ofertas segun orden de

prelacion, siendo el resultado siguiente;
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Aiio del Bicentenario, de la Consoliducion de Nuestra Independencia,

¥y de la Conmemoracion de las Heroicas Batallas de Junin y Ayacucho

POSTOR
N° | DOCUMENTACION DE PRESENTACION GRUPO YAJEMA
OBLIGATORIA EMPRESARIAL DROGUERIAS
MENDOZA S.A.C.
FARMACEUTICAS
S.A.C.- GEMEFAR
S.A.C. |
: a) | Declaracién jurada de datos del postor. (Anexo N°1) ' PRESENTA | PRESENTA
Documento que acredite la representacion de quien |
suscribe la oferta.

En caso de persona juridica, copia del certificado de
vigencia de poder del representante legal, apoderado o
mandatario designado para tal etecto. PRESENTA PRESENTA
En caso de persona natural, copia del documento nacional
b) de identidad o documento andlogo, o del certificado de
vigencia de poder otorgado per persona natural, del
apoderado o mandatario, segin corresponda.
En el caso de consorcios, este documento debe ser
presentado por cada uno de los integrantes del consorcio
que suscriba la promesa de consorcio, segun corresponda.

) Declaracion jurada de acuerdo con el literal b) del articulo | PRESENTA PRESENTA
52 del Reglamento. (Anexo N° 2) B ) | B
d) | Declaracion  jurada de  cumplimiento de las PRESENTA PRESENTA

Especificaciones Técnicas contenidas en el Capitulo 111 de
la presente seccion. (Anexo N° 3)

) Promesa de consorcio con firmas legalizadas, de ser ¢l NO APLICA NO APLICA
‘ caso, en la que sc consigne los integrantes, el
| representante comun, el domicilio comin y las
obligaciones a las que se compromete cada uno de los
integrantes del consorcio asi como el porcentaje
equivalente a dichas obligaciones (Anexo N° 4)

El postor debe incorporar en su oferta los documentos que

acreditan los “Requisitos de Habilitacion” que se PRESENTA PRESENTA
f) detallan en el Capitulo IV de la presente seccion de las
bases.

I REQUISITOS DE HABILITACION
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Afio del Bicentenario, de lu Consolidacion de Nuestra Independencia,

¥ de la Conmemoracion de las Heroicas Batallas de Junin y Ayacucho

15, Copa smple de g Recouctn db adorzandn sanietia G2 fvsonamizr 2 nombye del
estabiecimanto famacéuton 6o provsedor {doguenia o aboraloic} y de 1a Resolusén de OBSERVADO CUMPLE
auizaoiin i camiso o odiicacén o ampliacdin que atvediel iformation acluatoada de
o estabecrients famackubon. emiidas por ia Direecin General de Medcamentos,
Isiamas y Drogas - Digeri, cono Auloriiad Naoonal d Productas Famaniufioes
Drsposiivos Médieos y Prodactos Saibios (ANM) o por Ja Auloidad ce Productes
Faimaceutoos, Dispostves Midos  Prodicios Sendaries e Nl Regionel SARM) segln
cetesporda, de aruid con el merea novmalivo vigenle.

1.2 o simgle el Cortcato de Buanas Préctoas e Amacenaieny (BPA) vigete, emsica
or la ANKE o ARM, segiin coresponda, & nembre del estableciminio famacsufies del
proveecor oquesa ¢ laborelor] de anerd con f mares nommativo vgenl v, en ¢l caso
e un e binde sanicios e amacenamignis o pioveedsr,esle adeids debe presentar
1 opia sipl cf Certficado co BPA vigenle ! s y el documents e acredle ¢
i contraglugt vigeste ent ambas paris.

Enel caso u e proveedsy s o horlot naciona et del e, S debepresentar
Fa copi simple de! certicads e Bunas Priciess de Manufackoa [BPH), seglt b seflaco
1 eleanaral 14,

1.3 Cou sl de Cetfiade ce Busnas Priticas de Disbucitny Transpode (BPDT) e
it por i AN o ARME s coresponda, 4 nombr el esablecinientn famachuicn del
proveeo: {drogueria o aborsloc] de s ¢0n f maret sommali igent 7, &0 6 caso
gt fercer brinde scrvicios de disiabieién y ansporte 9 proveedi, eske adends debe
presenlarf otgia simple 0o Certicado de 5RO vigenle de leomo y ol documentt o
acrete € vinculo contrackie vigeate e ambas parles
Evelcasn que & rovedor s e b vacions fbcante el e, s debe presenty
& topi Smpl e oentiadd de Prinoas e Manufadhra 1BPM) segi o sefuiao mn e

| e 14,

14, Capa sl dofcortfa de Buenas Pricicss ce Manuiachoa IBPM) ignle, segln o
detaledo 3 contoasile

4 Peraedementos: Copia simple Gl cerficad e P34 igente e comprenda s e
para lo abcacian del bin olenad, el por fa Digemsd (ANAR, o por 12 aulond
saniar 0 enlad compaterte de s palses & ol viglencia sanfaa e avverdo coo el
Ao oA vigenle.
el abvicante s¢ unouenta cics an o “Lstado i defshorois fbivantes chieadss
g1 e ds proctos fammacéulis pancianies de cerifoantn en Buanas Pricicas
e iarulcurs, eaborato por ln AN, se acspa of cobicado de BPW enido por
aulordad compatene del pes % orgen 0 sUs el alrtes econiacs camo s o
Digernid (AN}

JEgE %
12 5 . \

-

1.5, Coia simple 2 fa Resourion Difetis e auioza a s o b reisriein en o |

Reelzs Sanary vigenl 7. d st ¢f caso, de a Resobictn Dieciorl e snlorizacitn del

camhs que acrede ias caracleisicns del Hen oledado o, copa sipie del Cofoad c

Regis Sarilero et widos pora Digemi (ANA) de ecuerdo ton f marco normalie

Vg,

18, Coga s det ceticads de andfis o okl o el del e o, coforre 16
ka0 o 51275 Sanian, e anurdo o o marnd povmali vigen'.

1.7, Copa simple de s rohiaces de ‘os evvases inmend ¥ medialp 0l en ofertads, de
ouresptnder, corfame @ lo aulonzaio & su iegsto sarde. de acuerdo con e maro
s wele,

18, Cepia siapl o) inserto el ben ol o comesponder. corme 8 o suloisado en o
(el sanlary G acuerd con 8 maveo rommalio e, |
L
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Ado del Bicentenario, de la Consoliducion de Nuestra Independenciu, -5.§?ﬁw( y
y de la Conmemoracion de las Heroicas Batallas de Junin y Ayacucho e
RESULTADO DE LA VERIFICACION | DE§CALIFICADO__‘_ _CALIFICA

El comité de seleccion DESCALIFICA la oferta del postor GRUPO EMPRESARIAL MENDOZA
FARMACEUTICAS S.A.C.- GEMEFAR S.A.C., en razén de que el certificado de Buenas practicas
de Almacenamiento (BPA) que presenta se encuentra vencido, si bien el postor presento la CARTA
N 4516-2024-DIGEMID-DICER-EAD/MINSA, con asunto renovacidén del Certificado Buenas
Practicas de Almacenamiento, y en su contexto menciona que el BPA N? 1718-21, tendria una
prorroga hasta que la Direccion emita pronunciamiento sobre la solicitud antes referida (...).

Al respecto el comité de seleccion menciona que, conforme en el capitulo IV de las bases del presente

procedimiento de seleccion correspondiente al BPA, dice; Copia simple del Certificado de Buenas

Practicas de Almacenamiento (BPA) vigente, es decir que se deba de presentar dicho certificado el

cual deba estar vigente, mas no hace mencion a que deba de presentar documento equivalente u otros
el cual pueda sustituir al certificado del BPA, por otro lado la carta que se hizo mencién lineas arriba,
hace mencion que la aprobacion del certificado del BPA del postor esta en evaluacion, es decir que
no se sabe con certeza si le lleguen a otorgar dicho certificado, y siendo que el comité de seleccion
no puede hacer interpretaciones a las ofertas mas a lo contrario deba de evaluar de manera integral
la oferta presentadas por los postores.

Dicho ello el comité de seleccién en cumplimiento al tercer parrafo del numeral 7.5 de la
DIRECTIVA N° 006-2019-OSCE/CD, que a letra dice; (...) En caso que no reina tales condiciones,

procede a descalificarla y revisar las demds ofertas respetando el orden de prelacion. En tanto, se procede

a evaluar a la empresa CL PHARMA E.LR.L, siendo el resultado siguiente;

N° | DOCUMENTACION DE PRESENTACION OBLIGATORIA | CLPHARMA
o E.LR.L.
_a) | Declaracién jurada de datos del postor. (Anexo N° 1) B [ PRESENTA

Documento que acredite la representacion de quien suscribe la oferta.
En caso de persona juridica, copia del certificado de vigencia de poder del representante
legal, apoderado o mandatario designado para tal efecto.
En caso de persona natural, copia del documento nacional de identidad o documento
analogo, o del certificado de vigencia de poder otorgado por persona natural, del PRESENTA
apoderado o mandatario, segiin corresponda.
b) En el caso de consorcios. este documento debe ser presentado por cada uno de los
integrantes del consorcio que suscriba la promesa de consorcio, segiin coiresponda.

: c) Declaracién jurada de acuerdo con ef literal b) del articulo 52 del Reglamento. (Anexo ' PRESENTA
N°.2) - - '
d) Declaracion jurada de cumplimicnto de las Especificaciones Técnicas contenidas en ¢l PRESENTA

Capitulo I1I de la presente seccion, (Anexe N° 3)

€) Promesa de consorcio con firmas legalizadas, de ser el caso, en la que se consigne los NO APLICA
integrantes, ¢l representante coman, ¢l domicilio coman y las obligaciones a las que se
compromete cada uno de los intcgrantes del consorcio asi como el porcentaje
equivalente a dichas obligaciones (Anexo N° 4)
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y de la Conmemoracion de las Heroicas Batallas de Junin y Ayacucho

| El postor debe incorporar en su oferta los documentos que acreditan los “Requisitos de

Aiio del Bicentenario, de la Consolidacion de Nuestra Independencia,

Habilitacién” que se detallan en el Capitulo IV de la presente seccion de las bases.

REQUISITOS DE HABILITACION

‘ 14

1.2

| 13

14

. Copia simple de 1a Resolucidn de aulorizacidn sanitada de funcionamiento a nombre del
establecimiento farmacéutico de! proveedor {drogueria o laboraterio) v de la Resulucion de
autarizacién del cambio o modificacion o ampliacion que acredite [a informacion aclualizeda de

dicho establecimiento farmacéutico, emifidas por la Direccion General de Medicamentos, |
Insumos y Drogas - Digemid, como Autoridad Nacional de Producios Famnacéuticos, |
Dispositivos Médicos y Productss Sanitarios {(ANM) o por la Aulordad de Productos |

Farmacéuticos, Disposlvos Médices y Productos Sanitarios de Nivel Regional (ARM), seqin
comesponda, de acuerde con el marco nommativo vigente.

. Copia simple de! Corliicado de Buenas Practicas de Almacenamiento (BPA) vigente, emitida
por 'a AWM o ARM. segln comesponds, a nombre del establecimianto fammacéuica det
proveedor (droguéria o iaboratorio} de acuerdo con of marco narmativo vigents v, en ef caso
quie ur tercero binde servicios de almacenamicnio af proveedor, este ademas debe presentar
la copia simple del Certificado de BPA vigente del tercero v del documento que acredite ef
yinsuo coniraciual vigents enlre ambas partes,

En el caso que el proveedor sea ef laboratorio nacional fabricante del bien, solo debe presentar
a copia srmple del cerlificado de Buenas Practicas de Marufactura (BPM), segin lo sefialade
en el numeral 1.4,

. Copia simple dei Certificado de Buenas Practicas de Distribucion y Transporte (BPDT) vigente,
emiiida por la ANM o ARM, segdn conesponda, a nombre del estableciriento fanmacéutico del
erovecdor (Groguera o laboratorio} de acuerdo con ef marco normativo vigente v, en el caso
fque un lercero bende servicios de distbucidn y fransporte af proveedor, este ademds debe
presentar la copia simple del Certificado de BPDT vigente del tercero y dot documents que
acradie ¢ vineulo contractual vigente enfre ambas partes.

Er ¢f caso que el proveedor sea ef laboratorio nacional fabricante de! bien, solo debe presentar
la copia simpie det certficado de Pricticas de Manufactura (BPM), segin Jo seriado en
mumeral 14,

- Copia smiple del certficado de Buenas Practicas de Marufactura (BPM) vigente, seqin 1o
detallads a confinuacion:

a] Para med camenios: Copla simple dol cerificado de BPK! vigente, que comprenda 'as areas
para fa Tabricacion def blen oferdado, emiido por Ta Digemid (ANMY, o por [a auloridad
sanitaria o entidad competerts de los palses de alta vigiine'a sarilada, de acverdo con ol
marco nommative vigerle,

Si eifadricanic se ercuentra incluido en & “Listado Gnico de laboralorios fabricantes ubicados

&n &/ extranjero de produictos farmacéuticos pendiertes de centificacion en Buenas Pricticas |
de Manufactura, elaborado por la ANKT, se acepla of cetficado de BPM emvtido por fa

autoridad comsslente del pais do origan o sus coulvglentes reconotidos como tales por i
Digermid [ANM).

PRESENTA

CUMPLE

BN
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i 8. Copia simple de la Resalucion Directoral que auloriza la inscripcion o la relnseripeion en «f
Regisiro Sanitaro vigenie y, de ser el caso, de la Resoluoidn Dirsclors! de autorizacin def ;
cambio que acredite las caracleristicas del ben ofertads o, copia sirple del Certificado de
Registro Santario vigente emitidos por la Digemid [ANM), de acuerds con ef marco nommative
| | vigenle.
| 1.8, Copia sirple del certificado de andlisis o profocols de analisis del bien ofertado, conforme sl
autorizads en su regisieo sanilario. de acuerdo con el marco nomativo vigente,
1.7. Cogia simple de fos rowlados de los envases inmediato v mediato del bien oferlado. de |
corresponder, conforme a fo autorizado en su registre sanitarie. de acuerdo con el marco |
nomialive vigents,
+.8. Copia simple del inserlo det bien vlertads, de coresponder, conforme a lo avtorizado en su
registe sanitario, de acterda con &l marco normativo vigente.
~ RESULTADO DE LA VERIFICACION - CALIFICA

CUARTO:

Ya concluida las etapas, y teniendo dos ofertas validas, el comité de seleccion hace un hincapié
respecto a la oferta econdmica del postor YAJEMA DROGUERIAS S.A.C. quien cumple con los
requisitos, y es que su oferta econémica segin el periodo de lance es de S/ 103,000 (Ciento Tres Mil
con 00/100 soles), monto que estaria por encima del valor estimado, por tanto, antes de otorgar la
buena pro al postor YAJEMA DROGUERIAS S.A.C., se le notificara al postor para que pueda
realizar la reduccion de su oferta econdmica y se le otorgara 1 dia hébil, y se contabilizara desde el
dia siguiente de la notificacion de esta solicitud. Todo ello en cumplimiento al numeral 7.6 de la

DIRECTIVA N° 006-2019-OSCE/CD, que dice; En el supuesto que la oferta supere el valor estimado de

la_convocatoria. el OEC o el comité de seleccion. seeim corresponda. solicita al postor la reduccion de su

oferta econdmica, otorsandole un plazo maximo de dos (2) dias habiles. contados desde el dia sicuiente de la

notificacion de la solicitud. sin poner en su conocimiento el valor estimado.
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Concluida los actos y al no existir ninguna observacién se da por cerrada la presente acta, para el

efecto en acto de fe y en seiial de absoluta y plena conformidad, se firma el presente documento,
siendo las 09:10 am del dia 28 de mayo del 2024.
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ACTA DE ADMISION. EVALUACION. CALIFICACION DE OFERTAS Y OTORGAMIENTO DE
LA BUENA PRO

SUBASTA INVERSA N° 01-2024-DISA-A-T1
(PRIMERA CONVOCATORIA)

En la ciudad de Andahuaylas siendo las 14:38 am de fecha 31 de mayo del 2024, se instalan en la
Oficina de logistica de la Direccién de Salud de Andahuaylas el comité de seleccion, designado
mediante Resolucion Administrativa N° 004-2024-DEA APURIMAC 1I de fecha 29 de abril del
2024, siendo como Presidente Titular; el Q.F. Liliam Del Rosario Zarate Izquierdo, como 1mer
Miembro titular; el Q.F. Dante Enciso Buleje y como 2do Miembro titular; el Lic. Wilson
Fernandez Berrocal, todo con la finalidad de la continuar con el procedimiento de seleccion, que
corresponde con la verificacién de la respuesta del postor YAJEMA DROGUERIAS S.A.C, a quien
se le solicito mediante CARTA N* 01-COMITE-SIE N 01-2024-PERMANENTE, Ia
REDUCCION DE SU OFERTA ECONOMICA, y de esa forma realizar de corresponder el
otorgamiento de la buena pro del procedimiento de seleccion SUBASTA INVERSA N° 01-2024-
DISA-A-II (PRIMERA CONVOCATORIA), con objeto de convocatoria ADQUISICION DE
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (IBUPROFENO 400MG, AMOXICILINA 500MG,
AMOKXICILINA + ACIDO CLAVULANICO, AMOXICILINA 250 MG, CEFALEXINA)
PARA LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LA DIRECCION DE SALUD
APURIMAC II (ITEM PAQUETE).

PRIMERO.

. . i nn . . oy cpe . . o : .
Mediante correo electrénico de la institucidn se notificé a los correos descritos por el postor tal como
consta;

1 524 . TUDDE PE ECONTMCA
TSR CHANKA SPURIBAT §f <o gisticadissapurimaci@gm.  com»
SOL{C}’EUD OE REDUCCION DE OFERTA ECONOMICA
DIS#4 CHANIA APLRINAC B <0G % L 30 808D 3 PRtofyeir i roms 23w Ay oo M4, 0.0
Fria, sroe SR OB OG UR TR SR, Y AR S EGUE 88 531, Fhetra” com, venlia@yaio —at JGier s com,
s.;;r»rra yeriasgdiolomd o
P vserte, O eomitd deazhocid . guion viene updér dao s creran par W procudemivns
de n M N HLMEEENAATL son ob e de comana i AROR ISFCEON DE PRODECIOS
FARMACEUTHOS B PROVENG S0NMEG, AMONICILINA $00MG, AMORICILIN G < 30100
LEAVLLANRLO, AMONIOEINA 368 VG, P ALENIN G PARL LOUS ENTABLEC IMEF N IO DE
SALUB O LA MIRECCHON 8E S48 DAPERIMAC B VBV PAQULT L
Ynaman ad named B b Red autl o ded Bogune L dk Contritacrone s del Batedu e dae:
e sy 10 efeity et s il 0l Saed g
wddiz it of oo i g liaadit e 3% o geR X Sur
g gt 3 de iz oot cosmamnnt (st aor endd walor oo ado, seeleditg fa
redueciin de U oferbn weondinicy, U v o e s st el amagimmiente G T boos pre Al
ensise e atorgard 1 Na gl o et e lasedeob d eriede [a nat fsct o
s onbpes g
enREnte e g sdece v
:} TARTA DE REDUCCION DE DFERTA paf
AT,
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A ello el comité de seleccion menciona que no se obtuvo respuesta alguna, y estando que el postor
cumplié con todo lo requerido en las bases, este comité de seleccion considera que el postor
YAJEMA DROGUERIAS S.A.C, mantiene su oferta de S/ 103,000.00, por tanto, para proseguir con
la adjudicacion de la buena pro se proseguiré a solicitar la certificacion presupuestal por la diferencia
existente entre el valor ofertado del postor YAJEMA DROGUERIAS S.A.C y el valor estimado, todo

en amparo al numeral 68.4 del art 68° del RGLCE, siendo el sistema aritmético como se muestra:

Propuesta econdmica  del | Valor estimado 'Diferencia a  solicitar la |
| postor YAJEMA | certificacion presupuestal
DROGUERIAS S.A.C
| $/103,00000 | §/90,550.00 S/ 12.450.00

Por cousiguiente, el comité de seleccion por el presente en amparo al numeral 68.4 del art 68° del
RGLCE. solicita la Certificacion presupuestal por la suma S/ 12,450.00 (Doce Mil Cuatrocientos
Cincuenta con 00/100 Soles). Y posterior para su aprobacion del Titular de la Entidad.

Y de esa manera perseguir con el otorgamiento de la buena pro.

Concluida los actos y al no existir ninguna observacion se da por cerrada la presente acta, para el
efecto en acto de fe y en sefial de absoluta y plena conformidad, se firma el presente documento,

siendo las 14:50 am del dia 31 de mayo del 2024.

Salug
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ACTA DE OTORGAMIENTO DE LA BUENA PRO

SUBASTA INVERSA N° 01-2024- DISA-A-L
(PRIMERA CONVOC. ATORIA)

En la ciudad de Andahuaylas siendo las 08:02 am de fecha 14 de junio del 2024, se instalan en Ia
Oficina de logistica de la Direccién de Salud de Andal huaylas el comité de seleccion. designado
mediante Resolucion Administrativa N° 004-2024-DEA APURIMAC 11 de fecha 29 de abril del
2024, siendo como Presidente Titular; el Q.F. Liliam Del Rosario Zarate 1zquierdo, como 1mer
Micmbro titular; el Q.F. Dante Enciso Buleje y como 2do Miembro titular; el Lic. Wilson
Fernandez Berrocal, todo con la finalidad de concluir el proceso de seleccién con el otorgamiento
de la buena pro del procedimiento de scleccidn SUBASTA INVERSA N° 01-2024-DISA-A-I]
{(PRIMERA CONVOCATORIA), con objeto de  convocatoria ADQUISICION DE
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (IBUPROFENO 400MG, AMOXICILINA 500MG,
AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO, AMOXICILINA 250 MG, CEFALEXINA)
PARA LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LA DIRECCION DE SALUD
APURIMAC H (ITEM PAQUETE).

PRIMERO.
Elcomud de seleccién hace mencién que mediante acta de admision v otorgamiento de buena pro de
fecha 31 de mayo del 2024, se solicitd que en ampare al numeral 68.4 del art 68° del RGLCE. se

ampli¢ In Certificacion presupuestal por la suma 8/ 12,450.00 (Doce Mil Cuatrocientos Cincuenta

con 007100 Soles). Y posterior para su aprobacidn del Titular de la Entidad. Y de esa manera

p
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perseguir con el otorgamiento de la buena pro.

Es a eilo que se cuenta con la RESOLUCION DIRECTORAL N° 423-2024-DG-DISA APURIMAC
ILode fecha 13 de junio del presente. done Resuelve; Aprobar 1a ampliacién de crédito
presupuestal para el procedimiento de seleccion SUBASTA IN VERSA N° 01-2024-DISA-A-11
{(PRIMERA CONVOCATORIA).  con objeto  de  convoeatoria ADQUISICION DE
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (IBUPRGFENO 400MG, AMOXICILINA 30000,
AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO, AMONXNICILINA 250 MG, CEFALEXINA)
PARA LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD D LA DIRECCION DE SALUD
APURIMAC 1T (ITEM PAQUETE), por ¢ importe de 8/ 12,430.00 {Doce Mil Cuatrocientos
Cincuenta con 08/100 Solos).

Por tanto, o comité de seleccion por unanimidad otorga la buena pro al postor YAJEMA
DROGUERIAS S.A.C con RUC N° 2060771 F713, para el procedimicnto de seleccion SUBASTA
INVERSA N 01-2024-D18A- AT (PRIVIZRACONVOOATORL A). con objeto de convoceatoria
ADQUISICION  DE  PRODUCTOS FARMACEUTICOS  {(IBUPROFENO HO0OMG,
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AMOXICILINA 500MG, AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO. AMOXICILINA 250 MG,
CEFALEXINA) PARA LOS ESTABLECIMIENTOS DE SALUD DE LA DIRECCION DE
SALUD APURIMAC I (ITEM PAQUETE), por el monto ofertado de S/ 103.000.00 (Ciento Tres
Mil con 00/100 Soles).

Concluida los actos y al no existir ninguna observacion se da por cerrada la presente acta, para el
efecto en acto de fe y en sefial de absoluta y plena conformidad, se firma el presente documento.

siendo las 08:11 am del dia 14 de junio del 2024.
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