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1.1

FECHA DE EMISION DEL

PUBLICA

FORMATO 10/12/2024
1:2. AREA USUARIA DIRECCION DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y DROGAS
1.3 DENOMINACION DE LA ADQUISICION DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS - 3 [TEM (AZITROMICINA 30ML 200 MG/5ML
- CONTRATACION SUSPENSION, BUDESONIDA 200 DOSIS 200 MG/DOSIS AEROSOL Y FLUTICASONA PROPINATO +
- , SALMETEROL (COMO XINAFOATO) 120 DOSIS - 250 A£G + 25 £G/DOSIS
1.4 ACTIVIDAD DEL POI
VINCULADAALA |
CONTRATACION.
1.5  N°DE REFERENCIA DEL .
~ PAC : PAC N° 104
1.6 PROYECTO DE INVERSION Cadigo

Documento que declaré la viabilidad

2.1

- DATOS DEL - Documento de MEMORANDO N° 2044-2024- .
REQUERIMIENTO requerimiento MINSA/DIRIS.LN/S Fecha de recepcion 280912024
2,2 MODIFICACIONES Fecha de la De ofici Con motivo de
EFECTUADAS AL segunda versién e offclo observaciones
. REQUER'M‘ENTO POR\'” : Fecha de la . Con motivo de
PARTE DEL AREA USUARIA | tercera version De oficio observaciones
Fecha de la De ofici Con motivo de
s cuarta version e oficio observaciones
Fecha de la quinta . Con motivo de
= ) : version De oficio observaciones
23  SENALARSILA : si NO
, ,‘CONTRATAC!C)N INCLUIRA
| PAQUETE(S) De ser afirmativa la respuesta, detallar el
sustento técnico del &rea usuaria o el
6rgano encargado de las contrataciones,
segun el caso.
2.4 SENALAR SILA CONTRATACION SE : sl X NO
EFECTUARA POR ITEMS
25  SENALAR S| SE HA LLEVADO A CABO UN | S‘l NO x
: PROCESO DE ESTANDARIZACION
Documento de aprobacién de la L.
N Fecha de aprobacién
estandarizacion
2.6 - SENALAR S| EL BIEN OBJETODE LA - S'l NO X
: CONTRATACION HA SIDO HOMOLOGADO
. N° de Resolucién que aprob¢ la Ficha Fecha de inicio de
de Homologacién vigencia
27'7 : REQUER[M!ENTO‘ : ; Lo indicado se visualiza en el Capitulo Il de la Seccién Especifica de las Bases.
28 - OBSERVACIONES AL REQUERIMIENTO

Nettem |

" Cantidad total de- -
_observaciones. . -

i Cantidad d N .; Comumcac:on conla

% observadiones : cual sesremltl? al drea
formuladas por gl s i USHBNAIES
OEC : observaclones al

~requerimiento -

Fecha de
remision de la
comunicacion

Cantidad de
“observaciones
formuladas por los

" proveedores

~‘Comunicacion con la
‘cual se remitio al area

. usuaria las
“observaciones al
requerimiento

Fecha de
remision de la
comunicacion

Consignar una sintesis de las observaciones

Consignar una sintesis de las observaciones
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Consignar una sintesis de las observaciones

2.9 [RESPUESTA DEL AREA USUARIA ‘
L ,‘Cantidaddei'f st : .{.‘Cahﬂdad'dg,i,. e R
EEans Cantidad total de . |- respuestas a las .- |-+ Comunicacion de. |+ : Fecha'de'- ‘| respliestas a las - |- - Comunicacion de - Fecha de
N° lter'| - respuestas alas ‘observaciones . | " respuesta del area: 1| remisi6h'dela”| : obsetvaciones |, Tespliesta del &rea | remision de la
R observaciones. - formuladas porel - " usuaria’ o comunicacion: |- formuladas por los _usuaria " : | comunicacion
£ N - OEC ol : { 4 [ proveedores - F LR e P
Consignar una sintesis de las respuestas a las observaciones
Consignar una sintesis de las respuestas a las observaciones
Consignar una sintesis de las respuestas a las observaciones
2.10 |AJUSTES QUE SE REALIZARON AL REQUERIMIENTO

N° Item

Ajustes realizados al requerimiento

FECHA DE INICIO DE LAS INDAGACIONES EN 109/ FECHA DE CULMINACI()N DE LAS
EL MERCADO ‘ ; | 27/0912024  liNDAGACIONES EN EL MERCADO 1071012024
3.2  |PLURALIDAD DE PROVEEDORES QUE CUMPLEN CON EL | X NO
REQUERIMIENTO ' S
ROMAT PHARMACEUTICAL S.A.C. / CL PHARMA E.I.R.L. / CORPORACION DAFER MEDIC S.A.C. / CASA FARMACEUTICA S.A.C. / CORPORACION
VALMED IMPORT S.A.C.
3.3 |PLURALIDAD DE MARCAS QUE CUMPLEN CON EL X N
REQUERIMIENTO sl o
JEWIN / ZITROTRIM / GENERICO / FLUTEPHARM
3.4 |POSIBILIDAD DE DISTRIBUIR LA BUENA PRO
Si NO X
En caso de existir Ja posibilidad de distribuir la buena pro, sustentar.
3.5 [SOBRE LA INFORMACION QUE PUEDA UTILIZARSE F"ARA LA N
DETERMINACION DE LOS FACTORES DE EVALUACION - S o X
En caso de obtenerse informacién que se puede utilizar para determinar Jos factores de evaluacién, detallaria.
3.6 |SOBRE OTROS ASPECTOS NECESARIOS QUE TENGAN NO
INCIDENCIA EN LA EFICIENCIA DE LA CONTRATACION Sl X
En caso de obtenerse informacion de otros aspectos que tengan incidencia en la eficiencia de la contratacion, detallarla.
4 {j‘“""": Ok 1. 00 18 -Sexct) (A MO
sove .’XL"\'/“.“.““
=CAnENTO

_ NOMBRE, FIRMA Y SELLO DEL FUNGIONARIO COMPETENTE DEL GRGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES
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