FORMATO N° 11 S T o )
ACTADE APERTURA DE SOBRES, EVALUACIéN DE LAS OFERTAS Y CALIFICACION. N

4 e BIENES
(PARA PROCEDIMIEN‘I’OS CUYA PRESENTACION DE OFERTAS SE REALIZAEN ACTO PRIVADO)=
1 NOMERODEACTA 1
2 [SOBRELAINFORMACION.GENERAL 3~ « ) SN o, T I ‘
'[En, ta ciudad de Cefiete , a los 05 dias del mes de Mayo dal aﬂo 2025. enel local de la Unidad de Loglsﬁca alas 11:00 horas, s8 el Organo de las C de
la Y del p de de Adjudicac lon Simplificada N*001-2025-SBSCY-OEC-1 , cuyo objeto de convacatoria es ADQUISICION DE INSUMOS Y|
MATERIALES DE LABORATRIOS PARA LOS SERVICIOS BASICOS DE SALUD CARETE YAUYOS, a fin de efactuar la APERTURA DE SOBRES, ADMISION, EVALUACION DE LAS OFERTAS
presentadas y CALIFICACION de Ia oferta correspondiante seg(in orden de pralacién,
Nota.- En caso las actuaclones se realicen en diversos dlas, precisar la facha, hora y local de las durante la y calificacién de las ofertas, en el acto que comresponda.
3 |SOBREELQUORUM YLOS MIEMBROS PARTICIPANTES DE LA SESION (DE CORRESPONDER) ) R . . A
Elquorum que exige la de del Estado, se logré con la de fos
X UNIDAD DE LOGISTICA
Presidente EDWAR CAMPOS POSO Titulas Dep
Primer Miembro 1 Titular Depend
|Segundo Miembro Titular D
4 |DETALLE DE LOS PARTICIPANTES ’ ' i ) . - M R
De acusrdo con el cronograma establecido en las bases. 88 rsgls!raron a través del SEACE como partich los
Ne Nombro o razén soclal del participants 1 e . rue < N ;"'“" s
2 . .. S N s N
1 |MEDICLINELABSRL. 20515412353
2 |MEDICAL ISVIL S.A.C. 20544150104
" |CYNSOF COMPANY S.A.C
3 20545696372
ADVANCE SCIENTIF MEDIC S.A.C. - ASCMEDIC S.A.CADVANCE
4 |SCIENTIF MEDIC S.A.C. - ASCMEDIC S.A.C. 20563841887
5 PERUVIAN MEDICAL GROUP S.A.C.
20600481593
® limeasuospmaLaRAsSAC 20604526303
.7 |ANGLOMEDE.LR.L. 20810306315
8 M&HBIOTECHS.RL.
. 20810981250
5 |BIOHEALTHLABS SAC, 20811519878
C.
10 |DELTALABO S.A 081 "
5 .|DETALLEDELOS POSTORES - N ) ) - ] _ -
* |Enel dla y harario sefialado en las basss, los sigulentes postores presentaron en la Unidad ds Trémite Documentario de la Entidad sus ofertas en sobre cerrado:
(:; N I - Nombre o rl;ﬁn soclal :hl porlﬂnr . ) ' pr::::tlazl.én G ~ Hora de presentaclén
' "1 "|ANGLOMED ELR.L. 25/04/2025
. . 2’| CYNSOF COMPANY S.A.C 25/04/20256
‘6 |Acto segulda 58 procede con Ia apertura de los sobres que contienen las ofertas de los mencionados postores, y con Ia revisién de las mismas, a fin de verificar la presentacién de los documentos
ydi silas ofertas alas ylo s Y de las Espacifi Técnicas en las bases.
k4
(7 |DETALLE DELAS OFERTAS QUE-NO FUERON-ADMITIDAS - . : s L B . T
De acuerdo con la revision efectuada, las sigulentss ofertas no se admiten, porlo que no se les npllcuré lus factores de evaluacién:
N -’ p;‘,,,;b,. o razén n’;chl ¢;| postor ~ I o ,  Consignarlas razones para su no admisién i 3 . " :
- - == - uammrwwwwwmﬁmuwmmqgsexsémmrmwuommsm
FOLLETOS, A A Eoe
LITERAL 22.1. JGATORIA,
1 b) EL POSTOR CYNSOF ANY DO DE ANAL ALO!
NUMERAL LHERALA2 ALIFICACION,
» Solucién de Turk Frasco x 250 mL.
» A7 te rettienc an povo Frascox 28 g
. + Fucsina en pobo Frasco x 28 g e
- Set ca colcrants GRAM:
| o Cristal vicleta Frazco x 50G mi.
o Lugot Frasco x 600 mi.
0 Alcohol acetona Frasoo x 500 mb.
|0 Satranina Frasco x 50Q mb.
- '+ Lugol perssoldgio Frasco x 250 mt.
& Glemaa Frascox 25 g
> Uroa UV Cajs x 100 detarminacicoss
v [+ Ampiciing 10 g - Tuba x 50 con dipensadat
109~
o -rm-:::-_nenxwmw
4. |CYNSOF COMPANY SAC ton¢
1Bpg-
+ Aztromicing 15 g — Tubox 50 con dizpenzador
[+ Ures UV Cajm x 100 cetammineciones
» Amitasa Caja x 100 determinaciones
DX, Colestarct Caja x 100 detsrminacionss
[+ Fenol scuoso Frascox 1 L.
[+ Alcohal stancl de 96° Frazcox 1L
[+ Agar baza sangre Frasco x 500 g
m
° am
'* Liminita cutrs chjstos Cajs X 100 unidaces
'+ Papel 20 Cajs x 100 unicadea:
|« Papel lerta Caja x 500 unidaces
i + Asa ce cutvo w0 arm, caltradss pars 10 (4, Unidaces
L
) A B EL COMPANY
15000 FARMACEUTICO, POR LO CUE INCUUPLE CON A LO ESTABLECIDO ENLAS BASES DEL PROCESO
8 |DETALLE DE LAS OFERTAS ADMITIDAS Y QUE PASAN A EVALUACION & ; %, > S
De acuerdo con Ia revislén efectuada, las siguisntes ofertas fueron por lo que se p con su
N Nombre o razén saclal del postor - ) ) 'li!;:n(l) i'lgl que posluh N
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ACTA DE APERTURA DE! SDBRES EVALUACION DE LAS OFERTAS Y CALlFlCACléN'

.BIENES %
(PARA PROCEDIMIENTOS CUYA PRESENTACION DE OFERTAS SE REALIZA EN ACTO PRNADO) .
1’ |ANGLOMEDELRL. UNO
2
9 |EVALUACION DELAS OFERTAS N PR ., e N § - g - —s

9.1 |DETALLE DEL PRECIO DELAOFERTA ' i e - : . ) ,, s ‘7 ! . ° .

N Nombro o razén soclal dat poll.or ! i . 'Prcio de y‘n oforta ¥ 3| A i v‘*‘f\fr A.frr + . V% anlnln;nhpni;hl oty Syt

1 ANGLOMED E.LR.L. 287,900.00
.2

9.2 DETALLEODE LAEVALUACION DE LAS OFERTAS EN CONCORDANCIA CON'LOS FACTORES DE EVALUACION ESTABLECIDOS EN LAS BASES DEL PROCEDIMIENTO DE
1 SELECCION a 2
. 7

La evaluacién de las ofertas so detalla en el cuadro ds Evaluaclén d;a Ofanas. segan Anexo ....Aque forma parte de la prasanla Acta,

10 |PUNTAJE DE LAS OFERTAS DE LOS POSTORES" . . - )
COMPLETAR EL DETALLE DE LA EVALUACION DE CADA POSTOR

10.1{NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL POSTOR N° 1 ANGLOMED ELR.L.

|FACTORES PUNTAJES

. JPRECIO 100 puntos
» SUMATORIA TOTAL DE PUNTAJES 100 puntos

10.2 |[NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL POSTOR N° 2
" |FacTORES PUNTAJES
PRECIO

SUMATORIA TOTAL DE PUNTAJES 00 puntos
we |[NOMBRE O'RAZON SOCIAL DEL POSTOR' ;.\’ - |

11 |RESULTADOS DE LA EVALUACION B o ] o R L j
De acuerdo a la evaluacidn realizada, el orden de prelacién es el siguente:
N°DE ORDEN DE i I : =, © . P
- PRELACION -f NOMBRE O RAZONﬂSOCIAL DEL .POSTOR N + i PPNTNLE:}PIAL‘ ! ) H
1 ANGLOMED ELRL. 100
2
Nota.- En caso de empate consignar Ia aplicaclén del criterio de para bl el arden de prelacién.
12 |CAUFICACION- . " "o L s e W N
Luegode la eval ol Organo de las C i siel postor que obtuvo el primer y segundo lugar sagﬁn of nrdan de prelaclén cumpla con los raqu!sitns ds
calificacién detallados en las bases:
121, [NOMBRE O RAZON SOCIAL DELFOSTORN®g = 1|ANGLOMED E.LR.L,
REQUISITOS DE CALIFICACION CUMPLE | NO CUMPLE

A CAPACIDAD LEGAL
Al REPRESENTACION '

A2  |HABILITACION X |
B |EXPERENCIA DEL POSTOR
B |FACTURACION |

’ Cc CAPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL
EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE (SOLO PARA MODALIDAD DE

€1 |EJECUCION LLAVE EN MANO)
RESULTADO DE LA CALIFICACION CUMPLE
122 |NOMBRE O'RAZON SOCIAL DELPOSTORN'Z . |
|REQUISTTOS DE CALFICACION CUMPLE | NO CUMPLE

. A |CAPACIDAD LEGAL
Al REPRESENTACION |
A2 |HABILITACION |
B |EXPERIENCIADEL POSTOR
BJ _ |FACTURACION T
C  |CAPACIDAD TECNICA Y PROFESIONAL

EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE (SOLO PARA MODALIDAD DE
EJECUCION LLAVE EN MANO)

N RESULTADO DE LA CALIFICACION

SININGUNO DE LOS DOS POSTORES CUMPLE CON LOS REQUISITOS DE CALIFICACION, EL COMITE DE sa_EccléN O EL ORGANO ENCARGADO,DE LAS CONTRATACIONES, SEGUN
-{CORRESPONDA, DEBE VERIFICAR LOS REQUISITOS DE CALIFICACION DE LOS POSTORES ADMITIDOS, SEGUN EL ORDEN DE PRELACION OBTENIDO EN LA EVALUACION,
4

e |NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL POSTOR ..«

| 123 |DETALLE DELA'CALIFICACION DE LAS OFERTAS S ) B oow T
. L - . S e - r ik
La calificacién de las ofertas se detalla en el cuadro de Calificacién, sagin Anexo ... que forma parte de la presente Acla.
13 |RESULTADOS DELA CALIFICACION ) - ’ . - < o

i, T B - “

De acuerdo a la calificacién realizada, el sigulents postor que obtuvo el PRIMER lugar en orden de prel: cumple los req; de calificacién bleckios en las bases:

o T T o G =

N® - ) -~ ’ . NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL. POSTOR GANADOR' 4
1 |ANGLOMEDE.LR.L.

DE SER EL CASO INCLUIR: '+

Asimi los P fueron descallficados por no cumplir los requisitos de calificacién especificados en las bases:
N NOMBRE O RAZON SOCIAL DEL POSTOR . CONSIGNAR LAS RAZONES DE SU.DESCALIFICAGION
1
2

14 |ACUERDO ADOPTADO, e : B ’ L ) L - B
El Organo delas( alas 12:30 horas dan por los da la evaluacidn de las ofertas y calificacién, de acuerdo con el anélisis efectuado y a los cuadros de

Evaluacién de Ofertas y Callficacién adjuntos que forman parte del Acta,
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= & % FORMATON’ 11" S
ACTA DE APERTURA DE SOBRES, EVALUACION DELAS OFERTAS ¥ CALIFICACION ;
BIENES ‘ -
3 mﬂlﬂthERTAs ‘SE REALIZA EN:ACTO PRIVADO)-

EN EL CASO DE OFERTAS SUSTANCIALMENTE MENORES O QUE SUPERENEEL VAI,bR REFERENCIAL, INCLUIR EN LA PRESENTE ACTA LOS SUPUESTOS PREVISTOS EN LOS NUMERALES DEL
[14] AL [21), SEGUN CORRESPONDA:

[14]'|DATOS DE LA AMPUIACION DE'CERTIFICACION DE CREDITO'PRESUPUESTARIO (CCP)

{15]defacha ....ccemmisuesisencsisans [ 161, se solicité a 1a Oficina de Presupuesto [a ampnaclén de carﬂﬁcadén de crédito presupuas!arlu hasta por el monto de

|Ampliacion de CCP si | [No

Fecha de la empliacién de CCP

Monto de [a ampliacién de CCP

(181 |DATOS DE LA APROBACION DELTITULAR DELAENTIDAD _ RN e T
Aprobacién del Titular de la Entidad 8l No
Tipo y nGmero del documento de aprobacién Tipe N*

Fecha del documento de aprobacién

EN CASO DgHABERSE SOLICITADO A LOS POSTORES CUYAS OFERTAS SUPERAN EL VALOR REFERENCIAL, LA REDUCCION DE SU OFERTA, SE DEBE CONSIGNAR LA SIGUIENTE
INFORMACION:

{191 REDUCC!ONVDELVPRE(HOQELAOFERTA ) . : f ” e T
" N° _ Nombra o razén social dol postor B 3 o o _ch;npwifod'u:glénfdo -up‘[nyﬁ »
1 8|
No

[20] | DETALLE DE [AS OFERTAS QUE FUERON RECHAZADAS CUYO PRECIO OFERTADO.ES SUPERIOR AL VALOR REFERENCIAL i

De acuerdo con [o previsto en el cuarto pasrafo def articulo 54 del de la Ley de Ci del Estado, las sigulentas ofertas fusron rechazadas por no contar con certificacién de
crédito presupusstario y/o aprobacién del Titular de fa Entidad:
| Nombre o razén soclal del poator . N Consignar las razonds da] rechazo'de 1a.oferta L
1
-2
[21] | DETALLE DE LAS OFERTAS QUE FUERON RECHAZADAS CUYO PRECIO OFERTADO ES SUSTANCIALMENTE INFERIOR-ALVALOR REEERENCIAL" ~ ~ «» - “ - .
LAY ) o % )
De acuerdo con lo previsto en el articulo 47 del Reglamento de la Ley da‘COntmtsclones del Estado, las sigulentss ofertas fueron rechazadas por existir duda razonable sobrae el cumplimiento del
|contrato:
Fechadola | Fecha dnllg i T e WAL T e Ty e
g .| Nombre orazén soclaidel | solicltud do! | prosentacién . a
N postor detalle da su | del datille do - v Cansignarias razones dal rachazo da la oferta 3 anh, M
L) RS - ofagta’ suoferta |, . [ . L ot -
o1
2

DE SER EL CASOINCLUIR EN LA PRESENTE ACTA EN LA ETAPA CORRESPONDIENTE (ADMISION, EVALUACION o CAUFICACIGN) EL SIGUIENTE TEXTO, CUANDO SE SOLICITE LA
SUBSANACION DE LAS OFERTAS CONFORME AL ARTICULO 39 DEL REGLAMENTO, v

[221] {SUBSANACION DE LAS OFERTAS ) ’ o o . ) *
=3 U {23]durantela ...........] {24 ], solicitd al postor [25] sub su ofana dentro del plazo de..[26] dlas hﬁ.blles. ala inf 36
- Documento mediante el cual se solicitd la subsanacidn: {27}
Documento mediante el cual el postor comunicé la [ 28]
" subsanacién:
Fecha de presentacion ante la Unidad de Trémite 129)
" Documentario de la Entidad del documento mediante el
- Detallar el documento o emor que se subsané: [30]
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