i ; FORMATO

RESUMEN EJECUTIVO DE LAS ACTUACIONES PREPARATORIAS

(BIENES)
1. ' DATOS GENERALES
1.1 FECHA DE EMISION DEL
FORMATO 6/02/2025
1.2 AREA USUARIA DIRECCION DE PROGRAMACION
! D
% 25“,3?2.“;’%’;2‘.‘3,’:, £ ADQUISICION DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS EN DOSIS FIJAS

COMBINADAS ISONIAZIDA+ RIFAMPICINA 75 MG + 150 MG TABLETA

1.4  ACTIVIDAD DEL POI

VINCULADA A LA 5006272
| CONTRATACION
1.5  N°DE REFERENCIA DEL PAC 17
1.6 PROYECTO DE INVERSION Codigo

PUBLICA —

Documento que declaré la viabilidad

bl : 3 INFORMAGION SOBRE EL REQUERIMIENTO
21  DATOS DEL Documento de |Memorandum N° D002947-2024-DP. o

REQUERIMIENTO requerimiento CENARES-MINSA Fechaidairecapeion 2/10/2024
2.2 MODIFICACIONES i

5 Fecha de la " Con molivo de
EFECTUADAS AL segunde vereion 29/10/2024 De oficio sbasr et X
REDQIIER

23 SENALAR SILA
sl 0
CONTRATACION INCLUIRA i X

PAQUETE(S) De ser afirmaliva la respuesta, detallar el
sustento técnico del drea usuaria o el
brgano encargado de las contrataciones,

segln el caso.
24 SENALAR SILA CONTRATACION SE o e X
EFECTUARA POR ITEMS
2.6  SENALAR SI SE HA LLEVADO A CABO UN S|| NO X

PROCESO DE ESTANDARIZACION

Documento de aprobacién de la

e Fecha de aprobacién
eslandarizacion

26 SENALAR SIEL BIEN OBJETO DE LA 3|| NO X
CONTRATACION HA SIDO HOMOLOGADO

N* de Resoluclén que aprobé la Ficha Fecha de inicio de
de Homologacién vigencia

2.7 REQUERIMIENTO Lo indicado se visualiza en el Capitulo Ill de la Seccién Especifica de las Bases.

28 |OBSERVACIONES AL REQUERIMIENTO

S Comunicaclén con la Comunicacién con la
i Cantidad do cual se remiti6 al drea Fecha de Canlidad de cual se remitio al rea Fecha de
N Item CT:dad (gtal L] m?_rt:_'slﬁ:ic;m;:l usuaria las remisién de la f Gbsler;aclonels usuaria las remision de la
GoesIvaciones OEC P observaciones al comunicacién | '0MY'8 a:a’:_”s 08| observaciones al comunicacion
requerimiento Rrovegdary requerimiento
Nota Informativa N°
D000743-2024-
1 1 1 CENARES-DA-UIM- 28/10/2024
MINSA

De acuerdo a la consulta realizada a la Direccién General de Medicamentos, Insumos y Drogas (DIGEMID), informa que el para el producto farmacéutico
ISONIAZIDA+ RIFAMPICINA 75 MG + 150 MG TABLE TA, existe en el mercado nacional, un solo registro sanitario, molivo por el cual, se solicité al Area Usuaria
aclualizar las especificaciones técnicas.

RESPUESTA DEL AREA USUARIA

Cantidad de Cantidad de
Cantidad total de respuestas a las Comunicacién de Fecha de respueslas a las Comunicacion de Fecha de
Ne Item respuestas a las observaciones respuesta del 4rea remisién de la observaciones respuesta del area remision de la
observaciones formuladas por el usuaria comunicacién | formuladas por los usuaria comunicacién
OEC proveedores

Memorandum N°
1 1 1 D003183-2024- 29/10/2024
CENARES-DP-MINSA

El Area Usuaria remite fa aclualizacion de las especificaciones lécnicas por el producto farmacéutico ISONIAZIDA+ RIFAMPICINA 75 MG + 1 50 MG TABLETA.,




AJUSTES QUE SE REALIZARON AL REQUERIMIENTO

Ne Item Ajustes realizados al requerimiento

1 Mediante Memorandum N° D003183-2024-CENARES-DP-MINSA el area usuaria actualizé las especificaciones tecnicas (Version 2).

3 5 INFORMACION RELEVANTE ADICIONAL COMO RESULTADOQ DE LAS INDAGACIONES EN EL MERCADO

34 FECHA DE INICIO DE LAS INDAGACIONES EN FECHA DE CULMINACION DE LAS
EL MERCADO 8/10/2024  ||NDAGACIONES EN EL MERCADO 5022025

3.2 |PLURALIDAD DE PROVEEDORES QUE CUMPLEN CON EL
REQUERIMIENTO sl NO X
Mediante Memorandum N° D01281-2024-CENARES-MINSA, se solicito a la Direccion General de Medicamentos, Insumos y Drogas - DIGEMID informacidn de los
registros sanitarios y certificados de registros sanitarios vigentes del producto farmacéutico ISONIAZIDA+ RIFAMPICINA 75 MG + 150 MG TABLETA y mediante
Nota Informativa N° D001041-2024-DIGEMID-DPF-MINSA la Direccién de Produclos Farmaceulicos de la DIGEMID, comunicé que la empresa NORDIC
PHARMACEUTICAL COMPANY S.A.C. es el tnico litular que cuenta can el Registro Sanitario del Producto farmacéulico ISONIAZIDA+ RIFAMPICINA 75 MG +
150 MG TABLETA, por ende debe realizarse mediante conlratacion direcla por haberse configurado el supuesto de proveedor Unico.

3.3 |PLURALIDAD DE MARCAS QUE CUMPLEN CON EL sl NO
REQUERIMIENTO X
Mediante Memorandum N° D01281-2024-CENARES-MINSA, se solicilé a la Direccion General de Medicamentos, Insumos y Drogas - DIGEMID informacién de los
regislros sanitarios y cerlificados de registros sanilarios vigentes del producto farmacéutico ISONIAZIDA+ RIFAMPICINA 75 MG + 150 MG TABLETA y mediante
Nota Informaliva N° D001041-2024-DIGEMID-DPF-MINSA la Direccién de Productos Farmaceuticos de la DIGEMID, comunicé que la empresa NORDIC
PHARMACEUTICAL COMPANY S.A.C. es el tnico titular que cuenta cen el Registro Sanilario del Producto farmacéutico ISONIAZIDA+ RIFAMPICINA 75 MG +
150 MG TABLETA, por ende debe realizarse mediante conlralacién directa por haberse configurado el supuesto de proveedor tnico.

3.4 |POSIBILIDAD DE DISTRIBUIR LA BUENA PRO

sl NO X
En caso de existir fa posibilidad de distribuir la buena pro, sustentar.

3.5 |[SOBRE LA INFORMACION QUE PUEDA UTILIZARSE PARA LA sl NO X
DETERMINACION DE LOS FACTORES DE EVALUACION
En caso de oblenerse informacion que se puede ulilizar para determinar los factores de evaluacién, detallarla.

36 |SOBRE OTROS ASPECTOS NECESARIOS QUE TENGAN si NO X
INCIDENCIA EN LA EFICIENCIA DE LA CONTRATACION
En caso de oblenerse informacién de olros aspeclos que lengan incidencia en la eficiencia de Ia conlralacién, detallarla.
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NOMBRE, FIRMA Y SELLO DEL FUNCIONARIO COMPETENTE DEL ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES




