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COMITE DE SELECCION

ACTA DE ADMISION, EVALUACION Y CALIFICACION DE LAS OFERTAS

ADJUDICACION SIMPLIFICADA N°34 -2024-HGJ

En, la ciudad de Jaén a los 29 dia del mes de octubre del 2024, en el local de la Oficina de Logistica
del Hospital General de Jaén a las 15:00 horas, se reunieron los miembros del comité de seleccion
designados mediante Resolucién Directoral N°D476-2024-GR-CAJ-DRS-HGJ/DE de fecha 29 de
octubre del 2024, de reconformacién de comité de seleccion de la Resolucién Directoral N°D435-2024-
GR-CAJ-DRS-HGJ/DE, de Fecha 16 de setiembre del 2024: MC. LUIS HEINER HERRERA
'CORDOVA: presidente Titular, Ing. SHELINA SALES ADRIANZEN PENA: Primer Miembro Titular,
C.P.C MILI BRIGITTE ZAQUINAULA QUINONES: Segundo Miembro Titular, encargado de la
preparacién, conduccién y realizacion del procedimiento de seleccion de ADJUDICACION
SIMPLIFICADA N° 34-2024-HGJ, cuyo objeto de convocatoria es “ADQUISICION DE
EQUIPAMIENTO BIOMEDICO - EQUIPO DE HEMODIALISIS PARA LA BRECHA DE EJECUCION
DEL PROYECTO CON CUI N° 2113029: CONSTRUCCION E IMPLEMENTACION DEL HOSPITAL
1I-2 DE JAEN - CAJAMARCA UPSS PATOLOGIA CLINICA - UNIDAD CO-EJECUTORA HOSPITAL
GENERAL DE JAEN?, afin de realizar la admision, evaluacion y calificacion de las Ofertas;

Instalado el comité de seleccion en pleno se informa la relacion de participantes inscritos a través del SEACE, siendo los

Qiﬂl]iﬂn+nc'
SIGUISNEs!

Lerdo con el cronograma establecido en las bases, presentaron sus ofertas a través del SEACE, los siguientes postores:

Proveedor

1 mue 10426753991 CELIS HERNANDEZ MARCOS FEDERICO 15/10/2024  Vilido 15/10/2024 10426753001 (o[

P

2 c;;\‘:ﬁzﬂr 20377339461 B.BRAUN MEDICAL PERU S.A. 24/09/2024 valido 24/09/2024 20377339461 O <« T
P d ;

3 c;?’:;g’r 20462793791 FRESENIUS MEDICAL CARE DEL PERU S.A. 24/09/2024  Vilido 24/09/2024 20462793791 (o [
Proveedor NIPRO MEDICA N SUCURSA

4 con RU?: 20504312403 DEL pERUE CAL.CORRORATIO o 25/09/2024 valido 25/09/72024 20504312403 O(D' :,
Proveedo :

B e " 20601099269 SCHREIBEN CONSTRUCTION S.R.L. 04/10/2024  Valido 04/10/2024 20601009260 (< [

. 5 registros encontrados, mostrando S registro(s). de1a § Pagina1/1

\&qto seguido se procedi6 a revisar las OFERTAS presentadas, a fin de realizar la admision, evaluacion y calificacion.

BUC rCodize Nombre o Razén Sc<iai i Fecha Preseniacion } mora Fresentacién ] Forma de presentacion
1 EQUIPO DE HEMODIALISIS
20462793791 | FRESENIUS MEDICAL CARE DEL PERU S.A 16/10/2024 19 41.40 Electronico
20504312403 | NIPRC MEDICAL CORPORATION SUCURSAL DEL PERU 16/10/2024 21.08.10 Electronico

Admision de las ofertas: segin lo establecido en el numeral 2.2.1 Documentacién de presentacién obligatoria 2.2.1.1.




uutm&., am ot smecadnnie o Eme s i e s sz 3 h.
o GOBIERNO REGIONAL DE CAJAMARCA L
' E&ﬁ HOSPITAL GENERAL DE JAEN chaHRia
SR COMITE DE SELECCION
POSTORES
. FRESENIUS NIPRC MEDICAL
DOCUMENTOS PARA LA ADMISION DE LA OFERTA MEDICAL CARE CORPORATION
DELPERUS.A | SUCURSAL DEL
PERU
a) Declaracion jurada de datos del postor. (Anexo N° 1) S| CUMPLE SI CUMPLE
b) Documento que acredite la representacion de quien suscribe |a oferta S| CUMPLE SI CUMPLE
c) Declaracion jurada de acuerdo con el literal b) del articulo 52 del Reglamento (Anexo S| CUMPLE SI CUMPLE
N°2)
d) Declaracion jurada de cumplimiento de las Especificaciones Técnicas contenidas en SI CUMPLE SI CUMPLE
el numeral 3.1 del Capitulo Il de la presente seccion, (Anexo N° 3)
E) Registro Sanitario O Certificado De Registro Sanitario S| CUMPLE SI CUMPLE
F)Certificado De Seguridad Eléctrica SI CUMPLE SICUMPLE
)Hoja De Presentacién De Producto SICUMPLE SI CUMPLE
h)Carta De Presentacion Y/O Representacion De La Marca Y/O Autorizacion De S| CUMPLE S| CUMPLE
Distribucién Del Representante
i) Declaracion jurada de plazo de entrega. (Anexo N° 4) S| CUMPLE S| CUMPLE
J) Promesa de consorcic con firmas legalizadas, de ser el caso. (Anexo N° 5) - -
k) El precio de la oferta en SOLES. Adjuntar obligatoriamente el Anexo N° 8, S| CUMPLE SI CUMPLE
DOCUMENTOS DE PRESENTACION FACULTATIVA
a) En el caso de microempresas y pequefias empresas integradas por personas con -
discapacidad, o en el caso de consorcios conformados en su totalidad por estas B
empresas, deben presentar la constancia o certificado con el cual acredite su inscripeion
en el Registro de Empresas Promocionales para Personas con Discapacidad.
b) Solicitud de bonificacion del cinco por cienta (5%) por tener la condicion de micro y -
pequeria empresa (Anexo N 10)
d) Los postores que apliquen el beneficio de la exoneracion del GV previsto en la Ley -
N°® 27037, Ley de Promocion de la Inversion en la Amazonia, deben presentar la i
Declaracién Jurada de cumplimiento de condiciones para la aplicacion de la
exoneracion del IGV (Anexo N° 7).
=l ESTADO ADMITIDO ADMITIDO
/:’q._&.?‘ ¢

Adilerdo tomado: 29/10/2024
omité de seleccion acuerdan por unanimidad: Solicitar la Subsanacion de Ofertas segUn el siguiente detalle:

Carta N° 05-2024-CS/ de fecha 29 de octubre del 2024, a la empresa NIPRO MEDICAL CORPORATION
SUCURSAL DEL PERU:

s Suanexo N°V HOJA DE PRESENTACION DE PRODUCTO'

E \5.1?“_' N

" Tstalacion y puesta en funuonamlento el mismo que debe ser el total del plazo ofertado

Carta N° 06-2024-CS/ de fecha 29 de octubre del 2024, a la empresa FRESENIUS MEDICAL CARE DEL PERU SA

-Vistos Buenos de toda la oferta, indicando los respectivos nombres.
y &h& nexo N°04, (folio 140), debe detallar segin lo indicado en el formato de las bases, el plazo para la entrega,
,?f’:\cﬁ&i}alaoon y puesta en funcionamiento, el mismo que debe ser el total del plazo ofertado.
.7" " g ditar aclaracidn respectiva del término “Representantes de Operaciones Técnicas’,

} -,c-' ecido por su representada, sin dar mayor alcance de las actividades comprendidas.
e
TEOF S

por ser un cargo’

31/10/2024
Se verifica la subsanacidn de las ofertas a través del SEACE a fin de continuar con la evaluacién.
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b) Calificacién: de acuerdo al numeral 3.2 REQUISITOS DE CALIFICACION.

1 2
ORDEN DE PRELACION NIPRO MEDICAL FRESENIUS
CORPORATION MEDICAL CARE DEL
SUCURSAL DEL PERUS.A
PERU
B. EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD
Requisitos:
El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/. 277,414.00
(DOSCIENTOS SETENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS CATORCE CON
00/100 soles) por la venta de bienes iguales o similares al objeto de la convocatoria, durante
los ocho (8) afics anteriores a |a fecha de la presentacion de ofertas que se computaran desde '
la fecha de la conformidad o emisién del comprobante de pago, segln corresponda. S| CUMPLE S| CUMPLE
En el caso de postores que declaren en el Anexo N° 1 tener la condicién de micro v pequefia
empresa.se acredita una experiencia_de SI. 34,676.00 (Treinta y Cuatro Mil
Seiscientos Setenta y Seis con 00/100 soles) por la venta de bienes iguales o
similares al objeto de la convocatoria, durante los ocho (8) afios anteriores a la fecha de la
presentacidn de ofertas que se computaran desde la fecha de la conformidad o emisién del
comprobante de pago, segun corresponda. En el caso de consorcios, todos los integrantes
deben contar con la condicién de micro y pequefia empresa.
Se consideran bienes similares a los siguientes: qu."pos de Hemodialisis
C. CAPACIDAD TECNICAY PROFESIONAL.:
C.1. EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE
Reguisitos:
02 afios de experiencia como minimo en mantenimiento preventivo de equipos médicos y/o NO CUMPLE,
mantenimiento correctivo de equipos médicos y/o mantenimiento preventivo y correctivo de
h e o A . ! - - CONSTANCIA DE
equipos meédicos y/o mantenimiento y reparacion de equipos médicos y/o instalacion de S| CUMPLE :
equipos médicos iguales al objeto de la convocatoria o similares. TRABAJO NO INDICA
Se consideran servicios similares a los siguientes equipos: Equipos de EXPERIENCIA EN
‘Hemodialisis EQUIPOS SIMILARES
' SEGUN LO.
REQUERIDO EN LAS
BASES (*)
ESTADO CALIFICADO DESCALIFICADO
ORDEN DE PRELACION FINAL 1 0

(**) FRESENIUS MEDICAL CARE DEL PERU S.A, CONSTANCIA DE TRABAJO DE LA OFERTA INICIAL (NO CUMPLE CON
LA EXPERIENCIA SOLICITADA EN LAS BASES DEL PROCEDIMIENTO.

Sin embargo, se solicitd la aclaraciéon del Termino “Representante de Operaciones Técnicas, a lo cual el postor no ha cumplido
con sustentar lo solicitado por el comité, siendo estas las actividades comprendidas del cargo del personal clave, sin embargo,
adjunta otra constancia de trabajo de fecha 30/10/2024, en la cual afiade el texto que no indicé en la constancia inicial, lo cual

no se considera valida, segln lo dispuesto en el inciso a) y b) del numeral 60.2 del Art. 60 ( del reglamento de la Ley de
contrataciones del Estado. )

Sin otro particular, el presidente levanta la sesidn y se profede a/firmar el acta, el 04 de noviembre a las 19:20 horas del
presente dia.

%C
siaaae e B eV e sis acahtaiess_siea wimm dais
LUJS HEI HERRERA CORDOVA

Presidente Titular

Segundo Miembro titular




