!

o~

71 FECHA DE EMISION DEL
FORMATO ot 510412024
12 AREAUSUARIA DIRECCION DE MEDICAMENTOS, INSUMOS Y DROGAS
. cig
e iR PELA | ADQUISICION DE ESTANTE DE ANGULO RANURADO DE METAL PARA EL AREA DE FARMACIA DE
: _ LOS ESTABLECIMIENTOS DE LA DIRECCION DE REDES INTEGRDAS DE SALUD (DIRIS) LIMA NORTE
74 ACTIVIDAD DEL POI
. VINCULADAALA - . .
" CONTRATACION " " =
15 N°DE REFERENCIA DEL
L PAC e 29
1.6 PROYECTO DE INVERSION . Cédigo
PUBLICA. -
. L Documento que declard la viabilidad

21

DATOS DEL

. Documento de { MEMORANDC N° 251-2024-MINSAS .
REQUERIMIENTO requerimiento DIRIS.LN/S Fecha de recepcién 12/02/20524
22  MODIFICACIONES Fecha dela ) Con mativo de
EFECTUADAS AL . | segunda versién De oficio observacicnes
REQUER‘WE,NTO POR . Fecha de la . Con motivo de
PARTE DEL'AREA USUARIA | tercera version De oficio observaciones
: ST : Fecha deia De ofic Con motivo de
cuarta version & olicia observaciones
Fachadela De ofic Con motive de
R quinta versién & oo cbservaciones
2.3 - SENALAR S! LA . si NO X
CONTRATACION INCLUIRA -
PAQUETE(S) ' De ser afirmativa la respuesta, detaifar el
) . sustento técnico del drea usuaria o el
organc encargade de las contrataciones,
S . SRR segun el caso.
24  SENALAR S| LA CONTRATACION SE 5 NO X
EFECTUARA POR ITEMS -
~l25 SEﬂ_ALAR SISEHA LLEVADO A CABOUN 5] NO X
PROCESQ DE ESTANDARIZAGION
. ) o Documento de aprobacion de la Fecha de aprobacita
o ) : o estandarizacion P
2.6 SENALAR SIEL BIEN OBJETODE LA . sl NO X
: CONTRATACION HA SIDO HOMOLOGADO
_ R : R . N° de Resolucidn que aprobd la Ficha Fecha de inicio de
o o de Homologacion vigencia
27 _REQUEREMIENTO Lo indicado se visualiza en e! Capitulo Il de Jz Seccién Especifica de las Bases.
2.8 OBSERVAC[ONESALZREQUER!M!ENTO

" Canticad total de

Ne'ltem N
S : observaciones -

.-Cantidad de -
observaciones
formuladas por el

o OEC

{ cual se remitid at dréa

-Comunicacidn con la T
Fethade '
usuaria las
observaciones al .

‘comunicacion
reguerimiento )

remisidn dela |

. Cantidad de -
observagiongs -
formuladas por los
proveedores

Comunicacion con la

cual se remitid al &rea| Fecha de
-+ usyaria las remisién de la
observaciones al - | comunicacian

requeririento

Consignar una sintesis de las cbsservaciones

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

29 RESPUESTA DEL AREA USUARIA
e : “Cantidad de . : R Cantidadde -] - . BERENE .
S "___jCa'ntidad %otal de respuestas a las ‘Comunicacién de “ | - -Fechade | respuestasalas’ | . Comunicacién de Fecha'de
N°ltem| . -respuestasalas. - observaciones - |’ respuesta del drea | remision dela chservaciones. | réspuestadelarea |remision dela
" observacionés | formuladas porel | usuaria - comunicacién | formuladas per los usuaria comunicacién
: S ~OEC sl . proveedores -
Cornisignar una sintesis de fas respuestas a las ohservaciones
Consignar una sintesis de las respuestas a las observaciones
Consignar una sintesis de fas respuestas a fas observaciones
AJUSTES QUE SE REALIZARON AL REQUERIMIENTO |

2.10

N° item  Ajustes realizados al requenmzento LT

34

FECHA DE INICIO DE LAS INDAGACIONES EN

FECHA DE CULMINACION DE LAS .
EL MERCADO 23/02/2024 | INDAGACIONES EN EL MERCADO - 20/03/2024
3.2 |PLURALIDAD DE PROVEEDORES QUE CUMPLEN CON EL M NO
REQUERIMIENTO Sl
De ser negafiva la respuests, indicar la evaluacidn de la Entidad respecto de la faita de pluralidad de proveedores que cumplen con ef requerimisnto.
- 3.3  |PLURALIDAD DE MARCAS QUE CUMPLEN CONEL . S| X NO
“ 7 - |REQUERIMIENTO '
En caso de no existir pluralidad de marcas que cumplen a cabalidad con el requerimiento, indicar aqui la evaluacion de la Entidad al respecto.
3.4 . |POSIBILIDAD DE DISTRIBUIR £.A BUENA PRO
. s - . Sl NO X
En caso de existir fa posibitidad de distribuir fa buena pro, sustentar.
3.5 |SOBRELA INF(:JRMACION QUE PUEDA UTILIZARSE PARA LA NG
.|DETERMINACION DE LOS FACTORES DE EVALUACION Sl X
&n casc de obtenerse informacion que se puede ulilizar para deferminar fos 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 informacibn de ofros aspectos que lengan fncid?aﬁm[a eficiencia de fa contratacion, detallaria.
4. MINIETARIO DE SALUD
: DIRECCION DF REDES IN] EGRADAS IE SALUD LIMANORTE
........ d
; CEL J.I-L“L:J_-A' "L'L':S\'r\i'ci'é"é'é'éi_'iz'ﬁ """"
‘NOMBRE; FIRMA Y SELLO DEL: FUNClONARlO‘C\bMP;erNTE DEL ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES ' "
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