N0.182/2017 de Sesidn Extraordinaria. En la sala de sesiones de la Presidencia del Instituto

Salvadorefio de Bienestar Magisterial, en lo sucesivo ISBM: San Salvador, a las diez horas del
dia veintisiete de octubre del afio dos mil diecisiete. Reunidos para celebrar sesidn extraordinaria
del Consejo Directivo del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial, en lo sucesivo ISBM;
se encuentran presentes: el profesor Rafael Antonio Coto LOpez, Director Presidente;
licenciado Juan Francisco Carrillo Alvarado y licenciada Eduviges del Transito Henriquez
de Herrera, ambos Directores Propietarios designados en ese orden por el Ministerio de
Educacion; licenciado Salomdén Cuéllar Chavez, Director Propietario nombrado por el Ministerio
de Hacienda; doctor Milton Giovanni Escobar Aguilar, Director Propietario nombrado por el

Ministerio de Salud; Ernesto Antonio Esperanza Ledn, Director Suplente en sustitucién del

ingeniero José Oscar Guevara Alvarez, Director Propietario en representa e los educadores
que laboran en las unidades técnicas del Ministerio de Educacion, g [ as por no

poder asistir a esta sesion; el licenciado José Carlos Olano G

Suplentes nombrados por el
licenciados José Efrain Car

Suplente en representaci@q de

Estado en el Ral
dieron convocatoria efectuada por el Director Presidente,
establece el Articulo Diez literal “a”, Articulo Catorce y Articulo
el Instituto Salvadoreno de Bienestar Magisterial, ISBM.

Punto Uno: Establecimiento de Quérum.

Contandose con la presencia de siete Directores Propietarios y dos Directores Suplentes en
sustituciéon de su respectivo Propietario, el quérum quedoé establecido legalmente, conforme
a los Articulos Doce y Catorce de la Ley del ISBM. Los Directores Suplentes que ejercen el cargo
en sustitucion de Director Propietario, tienen los mismos derechos de intervencion en las
discusiones, asi como de votacion, de acuerdo al Articulo Seis Inciso Tercero del Reglamento
Interno de Sesiones del Consejo Directivo del ISBM. Se hace constar que también estuvieron

presentes, para los efectos de los Articulos Cuatro y Veinticuatro del Reglamento ya mencionado,
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respectivamente, la sefiora Ariadna Mercedes Cafas, Asistente del Consejo Directivo, y la

licenciada Ana Sofia Hidalgo Solis, Asesora Legal de la Presidencia y Consejo Directivo.

Punto Dos: Aprobacion de Agenda.
El Director Presidente sometié a aprobacion la siguiente Agenda:

1. Establecimiento de quérum.

2.  Aprobacién de Agenda.
3. Puntos gestionados por UACI:

3.1 Solicitud de aprobacion de pago de servicios prestado8ipor la Im a onal al
ISBM, en el afio de 2016.

3.2 Informe de la Comision de Evaluacion de tas d L I6n Pdblica No.
023/2017-ISBM “ADQUISICION, Y ENT, ICA TOS A TRAVES DE
FARMACIAS PRIVADAS PA& ACION USUARIA DEL
PROGRAMA ESPECIAL DE LUD URANTE EL PERIODO DE
OCTUBRE A DICIEMBRE i probacién de su recomendacion.

3.3 Solicitud de aprobacion
medicamentos s i [ e los resultados de Licitacion Pablica No.
020/2017-1SBM *
151 CODIGOS\REL

2017, A TRAVES DE DROGUERIAS, LABORATORIOS,

AS U OTROS DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS”.

la agenda de la forma propuesta, la cual se desarrollé de la siguiente

Punto Tres: Puntos gestionados por UACI:

Continuando con la sesion, el Director Presidente hizo del conocimiento de los presentes que la
Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional, UACI, somete a consideracion tres
puntos, de los cuales el primero es la solicitud de aprobacién de pago de servicios prestados por
la Imprenta Nacional al ISBM, en el afio de 2016; el segundo, relativo a informe de la Comisién

de Evaluacion de Ofertas de la Licitacion Publica No. 023/2017-1SBM, y solicitud de aprobacion
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de su recomendacién; y el tercer y tltimo documento es la solicitud de aprobacion de prérroga
para 19 contratos de suministro de medicamentos, suscritos en virtud de los resultados de

Licitacion Publica No. 020/2017-ISBM para adquisicién de medicamentos.

Informado lo anterior, se procedi6 a dar lectura al primer Punto presentado que, de manera literal,

expresa:

”y

3.1 Solicitud de aprobacion de pago de servicios prestados por la Imprenta Nacional al
ISBM, en el afio de 2016.

337333733333333 9393

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

I. El 14 de febrero de 2013, el ISBM y la Imprenta jbieron convenio para la
prestacion de servicios relacionados gon tral r un plazo de DIEZ
MESES QUINCE DIAS, para el period®co e febrero al treinta y uno
de diciembre del afio dos mil trece, total de hasta CUARENTA Y
CINCO MIL 00/100 DOLARES DE NIDOS DE AMERICA (Us

antes descrito, se encontraba fundamentado en que el Convenio habia
permitido tener la papeleria que se utiliza en la prestacion de los servicios de salud y se
proponia entregar a los cotizantes normativas institucionales con el objeto de orientar a la
poblacion usuaria sobre sus derechos y deberes, los diferentes procesos y procedimientos
a seguir para la prestacion de los servicios del ISBM, dicho tiraje permitiria ademas al
servidor publico docente llevar una agenda y planificacion para el afio 2017, proyectandose

un tiraje de 43,000 ejemplares.

II. El 23 de octubre de 2017, la Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional (UACI),
recibié requerimiento de la Sub Direccién de Salud para tramitar pago a favor de la Imprenta
Nacional, por el monto de TREINTA Y TRES MIL TRECIENTOS SESENTA Y DOS 30/100
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DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US $33,362.30), con el objeto de

cubrir la prestacién de servicios solicitados por el ISBM, durante el afio 2016.

Segun informe emitido por el Coordinador de Licitaciones del Area de Salud, el 29 de agosto
de 2017, mediante memorandum de referencia ISBM2017-09211, el enlace de la Unidad
Acceso a la Informacién, solicité gestionar el pago para la Imprenta por los servicios
prestados en relacion al disefio, diagramaciones impresiones de normativas 2017, por un
monto total de US $174,760.60 , ya que el monto disponible fue insuficiente para cumplir con

el pago, por lo cual solicité las gestiones pertinentes para solventar la mencionada situacion.

En vista de lo anterior, y considerando que dicho pago se habia determinado en el

incremento realizado en diciembre de 2016, se solicitd al personal Qit€gkecibié el servicio
ado con las

Ps por €l ISBM.

presentar detalle de lo solicitado y recibido por cada unidad, al f
actas de recepcion, verificando que efectivamente los serviciosfilueron recib

A continuacion, se detallan los servicios recibidos:

FECHA DE

RECEPCION MONTO UNIDAD SOLICITANTE DESCRIPCION

. LOCKSEDE 100 RECETAS Y 400,000 HOJAS DE
01-jul-16 | $24,480.16 DIVISION DE SER

01-jul-16 $177.80 ES FULL COLOR

EJEMPLARES DEL INFORME RENDICION DE
CUENTAS

17-oct-16 $9,167.50

07-oct-16 $790.00

100 BLOCKS DE 50 VALES DE CAJA CHICA

DE 200 BLOCKS COMPROBANTES DE RETENCION DE 50

29-sept-16 JUEGOS C/U

PROFESIONALES, BENEFICIOS | 100 BLOCKS DE 50 RECIBOS DE INGRESO
Y PRESTACIONES

20,000 STICKER PARA MARCADO DE EXPEDIENTES
5,000 STICKER PARA MARCADO DE ESTANTERIA
. P 2 E D DE E
$288.60 SECCION DE GESTION A':gglnglgs;; PARA ~ MARCADO GAVETAS Y
DOCUMENTAL Y ARCHIVO
5,000 STICKER PARA MARCADO DE GAVETAS Y
11-nov-16 $484.00 ARCHIVADORES
11-nov-16 $1,042.50 15,000 STICKER PARA AMPOS
01-dic-16 $860.00 40,000 HOJAS DE FORMULARIOS "A"
01-dic-16 $353.00 10,000 FORMULARIOS "B"
01-dic-16 $622.00 DIVISION SERVICIOS DE 20,000 HOJAS FORMULARIO "C"
SALUD
01-dic-16 $622.00 20,000 HOJAS FORMULARIO "D"
01-dic-16 $1,000.00 5,000 FOLDERS ABIERTOS
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16-dic-16 $3,960.00 200,000 HOJAS DE CERTIFICADO DE INCAPACIDADES

200 BLOCKS DE 100 C/U PARA FORMULARIOS DE

16-dic-16 »468.00 EXAMENES DE LABORATORIO ELECTRODIAGNOSTICO.

800 BLOCKS DE 100 C/U DE FORMULARIOS PARA

16-dic-16 | 51,208.32 EXAMENES DE LABORATORIOS RADIOLOGICOS

500 BLOCKS DE 100 C/U FORMULARIOS EXAMENES

16-dic-16 »1,374.00 LABORATORIO CLINICO ESPECIALES

1,200 BLOCKS DE 50 JUEGOS C/U RECETAS
PSICOTROPICOS; 800 BLOCKS DE 100 C/U FORMULARIO
PARA PROGRAMA INNOVADOR DE MAMOGRAFIAS; 800
19-dic-16 $5,998.36 BLOCKS DE 100 C/U DE FORMULARIOS DE EXAMENES DE
LABORATORIO CLINICO; 800. BLOCKS DE 100 C/U DE
FORMULARIOS PARA EXAMENES RADIOLOGICOS PARA
ESPECIALISTAS

21-dic-16 $4,810.00 37,000 FOLDERS ABIERHQS IMP

1,000 BLOCKS PARA

21-dic-16 |  $1,391.30 PARA MEDICG

18-may-
17*

22-ago-17* | $174,760.60 UNIDAD DE ACCEQ‘) ALA

$16,532.16

NORMATIVAS
INFORMACI

TOTAL $253,362.30

4

* Estos servicios fueron recibidos ro on soliBltados a finales del afio 2016, dentro de la
prérroga del convenio para dicho an

UNIDAD SOLICITANTE MONTO

ON SERVICIOS DE SALUD $63,857.10
DEPARTAMENTO DE TESORERIA $2,410.00
UNIDAD ACCESO A LA INFORMACION $183,928.10
SECCION DE GESTION DOCUMENTAL Y ARCHIVO $3,167.10
TOTAL SOLICITADO POR LAS UNIDADES $253,362.30
TOTAL DEL CONVENIO PRESUPUESTADO $220,000.00
DIFERENCIA -$33,362.30

De conformidad a lo anterior, se advierte falta de comunicacion entre ambas partes del

convenio, ya que la Imprenta Nacional, no lleva su control interno y no se realizaron los
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tramites correspondientes en su debido momento, sin embargo, es importante destacar que
el ISBM recibid los servicios de impresiones, asimismo tomando en cuenta que la Imprenta
Nacional actu6 de buena fe y para mantener las buenas relaciones interinstitucionales entre

las entidades de gobierno, se recomienda el tramite de pago a la Imprenta Nacional.

lll. En cumplimiento a los acuerdos tomados por el Consejo Directivo en el Punto 10, del Acta
No. 155, correspondiente a la sesion ordinaria de fecha 09 de mayo de 2017, la UACI,
gestiono opiniones de las areas técnicas, administrativa, legal y financiera; sin embargo no
presentd el caso a la Comisién Técnica Administrativa- Financiera (CAF) debido a que la
reunion de la misma se efectud en fecha 19 de octubre de 2017, antes que el requerimiento
y sus anexos fuesen presentados formalmente a la UACI. A continygcion, se presenta el

resumen de las valoraciones técnicas que respaldan la gestion:

ativos, es factible la recomendacién de aprobacién de la solicitud ya que

do que el servicio se ha efectuado a entera satisfaccion del ISBM; y se tienen

constancias de dichas entregas con la emision del acta de recepcién respectiva.

Valoracién Financiera: El Departamento de Presupuesto respecto al pago a favor de la

Imprenta Nacional, expres6 que el dia 12 octubre de 2017, el Dr. Johsnny Eddie Gomez
Loépez, Jefe de la Division de Servicios de Salud, solicitd reprogramacion de fondos para
cubrir el pago para honrar deuda con Imprenta Nacional del afio 2016, por el monto de
$33,362.30.

Por lo cual actualmente se cuenta con los fondos necesarios para cubrir el pago, lo cual ha

sido debidamente certificado y es procedente a nivel financiero.
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Valoracion Legal:

Se reviso el convenio suscrito con la Imprenta Nacional, su prérroga e incremento para el
afo 2016, determinando que dichos instrumentos establecen un limite para el suministro de
los servicios sujeto al monto disponible para su ejecucion, el cual para el 2016, fue de hasta
DOSCIENTOS VEINTE MIL 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA
(US$ 220,000.00). En ese sentido en la clausula tercera: “OBLIGACIONES DEL ISBM”,

literal e), del Convenio se establecid: “e) Efectuar los pagos de los montos

correspondientes a los servicios que haya brindado "La Imprenta“, de conformidad a lo

especificado en la respectiva oferta de servicios v detalle de aranceles previamente

convenidos por las partes en las cotizaciones correspondieflg
sefnalandose en la Clausula Cuarta “ PRECIO Y PLAZO DE LQ glel referido

andlisis, a través de la remisién de la cotizaci

debidamente firmaday sellada.” ‘

epcion, debidamente firmada por un representante de La Imprenta y un
representante de la Unidad Solicitante del ISBM, ante lo cual puede advertirse que existio
una falta de control en la ejecucion de montos, por parte del personal de ambas instituciones,
por lo que el Consejo Directivo, podra encomendar a las jefaturas correspondientes realizar
investigacion para individualizar los actos, deducir responsabilidades e implementar las
medidas pertinentes, con el objeto de evitar observaciones futuras de los entes contralores
que exigen reforzar las medidas de control sobre las actuaciones que comprometen fondos

publicos.

Y es que, el excedente corresponde a servicios fuera del monto convenido, de lo que

inicialmente podria inferirse que el ISBM no estaria obligado al pago de los mismos, sin
-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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embargo, no puede obviarse que el Instituto, recibié un servicio que ha sido reconocido por
la Sub Direccion de Salud mediante la presentacion del requerimiento para pago, y la

justificacion correspondiente.

Desde esa perspectiva, considerando que las relaciones entre instituciones publicas se
encuentran excluidas de la aplicacion de la LACAP, es procedente abocarse al derecho
comun, especificamente al Cadigo Civil, que posibilita el cumplimiento de un compromiso de
forma voluntaria y por otra parte faculta a iniciar un procedimiento para el reconocimiento
judicial de un compromiso mientras no transcurra el plazo de prescripcién extintiva de las
obligaciones, previsto en el articulo 2,254 del Cédigo Civil (10 afios para acciones de este

naturaleza).

administrativo, que sust
fue expresado por_mie Directivo que integran la Comision Técnica
Administrativa-Financigta y
conforme a | s 20 litefales “a”, “k” y “s” y 1341 inciso Il del Cédigo Civil, lo cual no

as int8gRpas para deducir las responsabilidades correspondientes.

Certificacion de Disponibilidad Presupuestaria emitida por la Jefa

correspondiente al afio 2017.

RECOMENDACION:

La Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional, luego del andlisis de la peticion
presentada por la Sub Direccién de Salud, y de conformidad a los articulos 20 literales “a”, “*k” y
“s”; Articulo 1341 inciso Il del Cadigo Civil; y Articulo 100 de la Ley de la Corte de Cuentas de la

Republica, solicita y recomienda al Consejo Directivo:
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I. Autorizar el pago de los servicios prestados por la Imprenta Nacional a favor del Instituto
Salvadorefio de Bienestar Magisterial durante el afio 2016, por un monto total de TREINTA
Y TRES MIL TRESCIENTOS SESENTA Y DOS 30/100 DOLARES DE LOS ESTADOS
UNIDOS DE AMERICA (US$33,362.30), para liquidar los servicios prestados durante el afio

2016, segun recomendacion de la Sub Direccién de Salud.

II. Encomendar a la UFI, la continuidad del trdmite respectivo para efectuar el pago

correspondiente.

[ll. Encomendar al Sub Director de Salud y a la Sub Directora Administrativa que realicen

investigacion para individualizar la responsabilidad de las personas que intervinieron en el

presente caso e implemente medidas de control para la ejecucion de nio vigente.

IV. Declarar la aplicacion inmediata del acuerdo tomado por el Cofi§ejo Dire

337997 939333939393 99393 9993

Conocido y agotado este tema, el profesog Coto
para aprobar el Acuerdo como se les recofie
Director Presidente hizo ver que se terd@is palabra “recomendacion” por
“requerimiento” en la parte final del Rg Consejo, que seria lo adecuado
segun lo descrito en el Romano Il de Punto presentado. Todos estuvieron

de acuerdo.

Agotado el Punto

I. Autorizar el pago de los servicios prestados por la Imprenta Nacional a favor del

Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial durante el afio 2016, por un monto total
de TREINTA Y TRES MIL TRESCIENTOS SESENTA Y DOS 30/100 DOLARES DE LOS
ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US $33,362.30), para liquidar los servicios prestados

durante el referido afio, segun requerimiento de la Sub Direccion de Salud.

Il. Encomendar a la Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional, UACI, la

continuidad del tramite correspondiente.
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[ll. Encomendar a la Unidad Financiera Institucional, la continuidad del tramite respectivo
para efectuar el pago correspondiente.

IV. Encomendar al Sub Director de Salud y ala Sub Directora Administrativa que realicen
investigacion para individualizar la responsabilidad de las personas que intervinieron en el

presente caso e implemente medidas de control para la ejecucion del convenio vigente.

V. Aprobar de aplicacion inmediata el presente Acuerdo con la figalidad de realizar los

tramites a la brevedad.

Se dio lectura al segundo documento, cuyos antecedegtes ificati e forma textual, dicen:

33333 9393

3.2 Informe de la Comisién de Eval i0 : e la Licitacion Publica No.
023/2017-ISBM “ADQUISICIO} MEDICAMENTOS A TRAVES DE
FARMACIAS PRIVADAS PAF LA POBLACION USUARIA DEL
PROGRAMA ESPECI JEL ISBM DURANTE EL PERIODO DE OCTUBRE
A DICIEMBRE DE 201

RIVADAS PARA ATENDER A LA POBLACION USUARIA DEL PROGRAMA
SALUD DEL ISBM DURANTE EL PERIODO DE OCTUBRE A DICIEMBRE
DE 2017”, con un presupuesto de US$861,000.00, segun certificacion de disponibilidad

presupuestaria emitida por la Jefa del Departamento de Presupuesto del ISBM.

[I. El 05 de septiembre de 2017, el Consejo Directivo del ISBM aprobd la Base de la Licitacion
anteriormente descrita, segun consta en certificacion del acuerdo tomado en el Punto DIEZ,
Sub Punto DIEZ PUNTO TRES, del Acta Nimero CIENTO SETENTA Y CUATRO.

[ll. El 06 de septiembre de 2017, se publicd en un periddico de circulacion nacional y en las

paginas Web www.comprasal.gob.sv y www.isbm.gob.sv, el aviso de convocatoria de la

licitacion anteriormente relacionada, siendo las fechas sefaladas para la descarga gratuita
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o0 el retiro de la Base de la Licitacién, el periodo comprendido del 07 al 11 de septiembre de

2017. En total 32 interesados obtuvieron la Base de Licitacion.

IV. EI 27 de septiembre de 2017, se efectud la recepcion de ofertas, recibiéndose 18 ofertas, en
las que se ofertan 50 farmacias para un total de 19 items de los 20 items de la Base de
Licitacion, en los que se requirieron 36 farmacias. En esa misma fecha, se llevo a cabo el
acto publico de apertura de ofertas, en el cual, se verifico que los licitantes presentaron la
correspondiente garantia de mantenimiento de oferta; dandose por aceptadas las 18 ofertas
recibidas. Las ofertas fueron analizadas por la Comisién de Evaluacién de Ofertas (CEO),
segun los criterios de evaluacion establecidos en la Base de Licitacién, finalmente la CEO

emitié el informe correspondiente el cual se resume a continuacion:
ETAPA | - EXAMEN PRELIMINAR (0%)

La CEQ, revis6 y analizé todos los documentos solicitad 3 “Documentos

que Componen la Oferta” de la base de licitacion, bajg,.el crite No Cumple”.

Luego de verificar las subsanaciones y/o aclaracion e conformidad a las

clausulas 11y 25 de la base de Iicitac‘n, la rm 8 ofertantes pasan a

la siguiente etapa de evaluacion.

Ademas, la CEO aclar6 que los ofert s FA AN NICOLAS, S.A. DE C.V.,
NAVAS HERRERA NAVAS, S RUBENIA ARELI CARCAMO DE MEJIA,
presentaron como parte de s racio el Cuadro de Medicamentos con

especificaciones corregi sin emba dicho documento no es subsanable por lo que

Unicamente se les_cons las acl@raciones en relacibn a las especificaciones

ertantes no alcanzaron el porcentaje minimo requerido para pasar a la

, por lo que sus resultados se detallan a continuacion:

IEIERE {NDICE DE {NDICE DE
OFERTANTE SOLVENCI PONDERACION TOTAL
A ENDEUDAMIENTO | RENTABILIDAD

INVERSIONES Y REPRESENTACIONES DE ORIENTE, S.A. DE C.V. 0 0 0 0.00%

MARIA ROSAURA CALLEJAS RODRIGUEZ 0 0 0 0.00%

Al respecto la CEO, sefal6é que ambos ofertantes, se han constituido e iniciado operaciones
en el presente afio, lo cual incidi6 en que no alcanzaran el porcentaje minimo requerido en
la Base de Licitacion, teniendo como resultado que MARIA ROSAURA CALLEJAS

RODRIGUEZ, ofertante del item No. 5 municipio de SANTA TECLA, no pasa a la siguiente
-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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etapa de evaluacion, mientras que INVERSIONES Y REPRESENTACIONES DE ORIENTE,
S.A. DE C.V., que ofert6 el item No. 11 municipio de San Miguel y el item No. 7, municipio
de SANTA ROSA DE LIMA, siendo ofertante Unico en el item No. 7 y verificado en
expedientes institucionales que es actual proveedor del servicio por Subrogacion del
Contrato No. 017/2017-ISBM suscrito con FRANCISCO ALBERTO ALVARENGA
CASTILLO, conforme a lo establecido en la sub clausula 27.9 de la Base de Licitacion, para
no afectar la prestacién de servicios y de garantizar la cobertura a favor de los usuarios del
ISBM, continuard en el proceso de evaluacion y en caso de llegar a ser adjudicado sera
condicionado a acreditar durante el periodo de firma de contrato que tiene capacidad
financiera para sostener un contrato con el ISBM, mediante Declaracion Jurada que se

compromete a la sostenibilidad del contrato y documentacion adiciona como cartas de
crédito, referencias de instituciones financieras y comerci ; fuera de
evaluacion unicamente en el item No. 11 por haber otros ofe pliefdn esta

etapa.

De acuerdo a los resultados obtenidos 17 ofertantes pagan a la ien apa.

ETAPA lll- EVALUACION DETALLADA D CABIONES TECNICAS Y

TERMINOS REQUERIDOS (PONDERACION: 5

FASE | (PONDERACION 0%):

-

La CEO, verifico que las ofertas ¢ erfil requerido segun el formato para

presentar el cumplimie de los teW@inos. Ademds, revis6 que cumplieran con los

Basico

porcentajes minimags del Medicamentos del Grupo “A” por municipio

rtas presentaron los 107 medicamentos solicitados.

ién revis6 que los medicamentos ofertados, se ajusten a los solicitados por el
ISBM, para lo cual verifico las fotografias del CD y las aclaraciones presentadas por los
licitantes, determinando que algunos medicamentos presentan los incumplimientos

siguientes:

GRUPO “A”:
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UNIDAD DE MEDIDA,

VANESSA MARIA
AVILES DE CRUZ

Ampolla Individual de
1ml

Laboratorios Chalver
de Colombia S.A.
Colombia

Inflacor Retard

ACETATO

AMPOLLA DE 1 ML

cODIGO NOMBRE GENERICO FABRICANTE,
OFERTANTE No. MEDICAMENTO COMPOSICIO’N PAIS DE FABRICACION Y INCUMPLIMIENTO
PRESENTACION MARCA O NOMBRE
COMERCIAL OFERTADO
FRASCO DE 120 ML
LABORATORIO
FARMACEUTICO No cumple composicién se
;I;):EE:INA bucal VIDES solicita: HEXETIDINA, Solucién
44 | 19-01005-000 100mg/100m! EL SALVADOR bucal 100mg/100ml y
Frasco de 120 ml ANESTENKA OFERTA: HEXETIDINA,
ENJUAGUE BUCAL | Solucién bucal 100mg/120ml.
100 mg/120 mL
SOLUCION
SALES SOBREDE 7.1G No cumple composiciéon se
CASELA S.A. DE REHIDRATACION LABORATORIOS . L.
CV. ORAL ANCALMO solicita: Polvo para solucién
Polvo para solucion | EL SALVADOR oral en sobres -d?n GILodsa
oral en sobres de|SUERO ORAL ,Clooﬂrjl:cr)o d:
Glucosa Anhidra | ANCALMO SABOR A Citrato
5.024 g; Cloruro de | FRESA GRANULADQ
86 | 22-01104-000 Sodio 0.875 g; Cloruro - 72.5,g
de Potasio 0.375 g; Yo para solucion
. s de Glucosa
Citrato Trisodico S Cloruro de
Dihidratado 0.725 g =
Sobres de 7 a 8 B M
gramos para diluir en ta15| .'3.77 g Citrato
200 ml ¢dico Dihidratado 0.725 g
BETAMETASONA
ACETATO
CARLOTA ADULFI BETAM ETASNA
AGUILAR DE 19 | 01-03003-000
AVILES

No cumple composicion se
solicita: Ampolla de 3 mg/3
mg/ml y oferta: Ampolla de
7.9 mg/6 mg/ml segun
expediente electronico
presentado de DNM

5.024 g; Cloruro de
Sodio 0.875 g; Cloruro
de Potasio 0.375 g;

BETAMETASONA LAB. LABORATORIOS
A FOSFATO SODICO CHALVER DE
FLO Ampolla de 3 mg/3 | COLOMBIAS.A.
mg/ml COLOMBIA
Ampolla Individual de | INFLACOR RETARD
1ml
BETAMETASONA AMPOLLA 1 ML
ACETATO + | LABORATORIOS
BETAMETASONA CHALVER
FOSFATO SODICO COLOMBIA
19} 01-03003-000 Ampolla de 3 mg/3 | INFLACOR RETARD
mg/ml
Ampolla Individual de
LUZ AVELINA 1ml
GONZ/-'\’LEZ DE SALES 7.1G No Cumple composicién se
RODRIGUEZ LABORATORIOS solicita: Polvo para solucidén
REHIDRATACION
ORAL ANCALMO oral en sobres de Glucosa
odio O. g; Cloruro de
86 | 22:01104-000 joral en sobres de ANCALMO Potasio 0375 g Citrato
Glucosa Anhidra

Trisédico Dihidratado 0.725 g
y OFERTA: Polvo para solucién
oral en sobres de Glucosa
Anhidra 5.039 g; Cloruro de

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




UNIDAD DE MEDIDA,

MARTIRJQ
ESCOBARRI

FILTROSOL CREMA

cODIGO NOMBRE GENERICO FABRICANTE,
OFERTANTE No. MEDICAMENTO COMPOSICIQN PAIS DE FABRICACION Y INCUMPLIMIENTO
PRESENTACION MARCA O NOMBRE
COMERCIAL OFERTADO
Citrato Trisddico Sodio 0.878 g; Cloruro de
Dihidratado 0.725 g Potasio 0.376 g; Citrato
Sobres de 7 a 8 Trisddico Dihidratado 0.727 g
gramos para diluir en
200 ml
TUBODE3.58 No Cumple Composicion se
GENTAMICINA LABORATORIOS -
Ungliento  Oftalmico | SAVAL S.A. solicita: GENTAMICINA,
41 | 18-01053-000 de 3 mg CHILE Ungiento Oftalmico de 3mgy
OFERTA: GENTAMICINA 0.03 g
Tubode3.5-4g OFTAGEN + BETAMETASONA 0.1 g.
COMPUESTO
SALES SOBRESDE 7.1¢g No Cumple composicidn se
REHIDRATACION LABORATORIOS
GLORIA ESTELA ORAL ANCALMO
SALINAS DE Polvo para soluciéon | EL SALVADOR
LIBORIO oral en sobres de|SUERO ORAL
Glucosa Anhidra | ANCALMO
5.024 g; Cloruro de
86 | 22-01104-000 Sodio 0.875 g; Cloruro
de Potasio 0.375 g;
Citrato Trisédico
Dihidratado 0.725 g 045 g; Cloruro de
Sobres de 7 a ‘ 0.879 g; Clorurt.) de
gramos paf@ diluir en 10 0.3.77 g Citrato
200 ml isodico Dihidratado 0.725 g
BETAMETASONA
ACETATO
19 | 01-03003-000 NO SUBSANO
GRUPO ADYSA
S.A. DE C.V.
1TUBO 60 GR
MERCK SA .
COLOMBIA NO SUBSANO

Ampolla de 3 mg/3
mg/ml

Ampolla Individual de
1ml

Ampolla Individual de
1ml

LABORATORIOS
CHALVER DE
COLOMBIA S.A.
COLOMBIA
INFLACOR RETARD

BETAMETASONA
ACETATO +
BETAMETASONA

Ampolla Individual de
1ml
LABORATORIOS

No cumple composicién se
solicita: Ampolla de 3 mg/3
mg/ml y oferta: Ampolla de
7.9 mg/6 mg/ml segun
expediente electrénico
presentado de DNM

1ml

REPRESENTACION FOSFATO SODICO CHALVER DE
DE ORIENTE S.A. 19| 01-03003-000 Ampolla de 3 mg/3 | COLOMBIAS.A.
DE C.V. mg/ml COLOMBIA

Ampolla Individual de | INFLACOR RETARD
1ml
BETAMETASONA AMPOLLA
ACETATO + | CHALVER DE
BETAMETASONA COLOMBIA S.A.
FOSFATO SODICO COLOMBIA )

FARMACIAS SAN | -2 | 01-03003-000 Ampolla de 3 mg/3 | INFLACOR RETARD NO SUBSANO

NICOLAS S.A.DE mg/ml

C.v. Ampolla Individual de

35

18-01054-000

DORZOLAMIDA
CLORHIDRATO
Colirio Sol. Oftalmica
al 2%

FRASCO GOTERO 5
ML
LABORATORIOS
LAFAR

No cumple composicién se

solicita: DORZOLAMIDA
CLORHIDRATO, Colirio Sol.
Oftalmica al 2% Y Oferta:

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




OFERTANTE

No. CODIGO

MEDICAMENTO

NOMBRE GENERICO
COMPOSICION
PRESENTACION

UNIDAD DE MEDIDA,
FABRICANTE,

MARCA O NOMBRE

PAIS DE FABRICACION Y

COMERCIAL OFERTADO

INCUMPLIMIENTO

Frasco Gotero de 5 ml

EL SALVADOR
OCUTRISIN

DORZOLAMIDA
CLORHIDRATO+ TIMOLOL,
Colirio Sol. Oftalmica al 2%+
0.5%

GRUPO “B”:

OFERTANTE

No.

CODIGO
MEDICAMENTO

NOMBRE
GENERICO

COMPOSICION

PRESENTACION

UNIDAD DE
MEDIDA
OFERTADA

NOMBRE DEL
FABRICANTE
DEL
MEDICAMENTO

INCUMPLIMIENTO

CASELAS.A.DE C.V.

152

15-01036-000

VITAMINA E

Capsula de
gelatina blanda
400U

Blister con Capsulas

BLANCA ALICIA
GUILLEN DE ARGUETA

137

03-02005-000

AMOXICILINA

Polvo para
Suspensién de

250mg‘ml

Frasco de

CAPSULA

NO SUBSANO LO
SOLICITADO, YA QUE
NO PRESENTO
OTOGRAFIA DONDE
VISUALICE  EL
LABORATORIO
FABRICANTE

POINT |NO SUBSANO LO
LABORATORIOS | SOLICITADO, SE LE
LTD. SOLICITO
FOTOGRAFIA DONDE
SE VISUALICE EL PAIS
DE FABRICACION

NAVAS HERRERA
NAVAS S.A. DE C.V.

109

15-01026-000

CALCIO
CARBONATO

NAVAS HERRERA
NAVAS S.A. DE C.V.

LUZ AVELINA
GONZALEZ DE
RODRIGUEZ

137

114

15-01029-000

jo ele

CAPSULA

LABORATORIOS NO
MEDIKEM S.A
DE C.V.

CUMPLE
SUBSANACION,
presenta copia de
expediente
electrénico donde no
se puede verificar lo
solicitado.

Suspensién de
50mg/5 ml

Frasco de 100 ml

FRASCO DE
100 ML

CAPLIN POINT | NO SUBSANO LO
LABORATORIES | SOLICITADO, SE LE
LTD. SOLICITO
FOTOGRAFIA DONDE
SE VISUALICE EL PAIS
DE FABRICACION

Solucion
inyectable, frasco
vial de 10 ml (B1-
275 mg, B2-20
mg, B3-750 mg,
B5-10 mg, B6-20

COMPLEJOB | mg).

Frasco Vial de 10
ml

10 ML

LABORATORIOS No
VIJOSA S.A. DE composicién se
C.V. solicita:
inyectable, frasco vial
de 10 ml (B1-275 mg,
B2-20 mg, B3-750 mg
B5-10 mg, B6-20 mg)
y  Oferta: Solucién
inyectable, frasco vial
de 10 ml (B1-20 m
B2-2 mg, B3-100 mg
B5-2 mg, B6-2 mg vy
B12-20 mcg).

cumple

Solucion

GLORIA ESTELA
SALINAS DE LIBORIO

135

11-02001-000

AMBROXOL
CLORHIDRATO

Jarabe de 15
mg/5 ml.

Frasco de 100 -120

FRASCO DE
ml 120 ML

GAMMA NO SUBSANO LO
LABORATORIES | SOLICITADO, SEGUN
SAADEC.V. DNM EL
MEDICAMENTO

OFERTADO ES
AMBROXOL GAMMA
Y FOTOGRAFIA
PRESENTADA

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




OFERTANTE

No.

CODIGO
MEDICAMENTO

NOMBRE
GENERICO

COMPOSICION

PRESENTACION

UNIDAD DE
MEDIDA
OFERTADA

NOMBRE DEL
FABRICANTE
DEL
MEDICAMENTO

INCUMPLIMIENTO

CORRESPONDE A
GABROX

GRUPO ADYSA S.A. DE
C.V.

01-01005-000

ACIDO ACETIL
SALICILICO

Tableta de 100
mg

Blister con Tabletas

1 TABLETA

BAYERS.A

NO SUBSANO LO
SOLICITADO, NO
PRESENTO
FOTOGRAFIA CON EL
No. DE REGISTRO DE
LA DNM.

GRUPO ADYSA S.A. DE
C.v.

11

07-03005-000

ATENOLOL +
CLORTALIDON
A

Tableta de 100
mg/25 mg

Blister con Tabletas

1 TABLETA

TECNOQUIMICA

IRMA VELIZ CHAVEZ
DE GALEAS

11

07-03005-000

ATENOLOL +
CLORTALIDON
A

Tableta de 100
mg/25 mg

Blister con Tabletas

Blister con
10 Tabletas

NO SUBSANO LO
SOLICITADO, NO
PRESENTO

FOTOGRAFIA
LABORATORIO
FABRINCANTE SEGUN
DNM.

CON

MARTIR JOEL
ESCOBAR RIVERA

114

15-01029-000

COMPLEJO B

Solucion

inyectable, frasco
vial de 10 ml (B1-
275 mg, B2-20
mg, B3-750 mg,
B5-10 mg, B6-20

mg). ‘

Frasco Vial de 10
ml

No cumple
composicion se
solicita: Solucién
inyectable, frasco vial
de 10 ml (B1-275 mg,
B2-20 mg, B3-750 mg,
B5-10 mg, B6-20 mg)
y Oferta: Solucion
inyectable, frasco vial
de 10 ml (B1-200 mg,
B2-20 mg,
Nicotinamida 1000
mg, B5-20 mg, B6-20
mgy B12-20 mcg).

INVERSIONES Y
REPRESENTACIONES
DE ORIENTE S.A. DE

C.v.

114

B5-10 mg, B6-20
8).

Frasco Vial de 10
ml

Frasco Vial
de 10 ml

LABORATORIO
FARMACEUTICO
PAILL

No cumple
composicion se
solicita: Solucion
inyectable, frasco vial
de 10 ml (B1-275 mg,
B2-20 mg, B3-750 mg,
B5-10 mg, B6-20 mg)
y Oferta: Solucion
inyectable, frasco vial
de 10 ml (B1-200 mg,
B2-20 mg,
Nicotinamida 1000
mg, B5-20 mg, B6-20
mgy B12-20 mcg).

En la revisién de las especificaciones técnicas de cada medicamento, se confrontd con

los

expedientes electronicos de la DNM y se detecté que algunos medicamentos en su empaque no

contaban con el nimero de Registro Sanitario autorizado para El Salvador cuando son

reconocimientos mutuos, manteniendo Unicamente el numero de Registro Sanitario del pais de

origen, por lo tanto al ser adjudicado los medicamentos se condicionaran a que deberan colocarle

de manera visible el nimero de reconocimiento para El Salvador en el empaque primario, los

cuales se detallan a continuacion:

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




GRUPO “A”:

se visualice el

MARCA O NOMBRE
COMERCIAL DEL
MEDICAMENTO DE
CODIGO UNIDADDE | - NOMERE DEL PAIS DE :E;?;Eg SE
OFERTANTE No. VEEYEGT NOMBRE GENERICO COMPOSICION | PRESENTACION oh:EE:TIESA Fslzgm: NE;E)L e || e
DE SALUD PUBLICA
Y/O DIRECCION
NACIONAL DE
MEDICAMENTOS
Frasco
PENICILINA G Frasco-vial Ampolla con
GLORIA ESTELA CENTRAL
PROCAINICA / de 3,000,000 | droga en AMPOLL UNICILINA 4
SALINAS DE 63 | 03-02040-000 AMERICAN GUATEMALA
PENICILINA G ul/ polvo + A 000 000
LIBORIO PRODUCT
SODICA 1,000,000 Ul | Ampolla con
solvente
1 Frasco
Frasco Ampolla
PENICILINA G Frasco-vial Ampolla con
PROCAINICA / de 3,000,000 | droga en UNICILINA
63 | 03-02040-000 TEMALA
GRUPO ADYSA S.A. PENICILINA G ur/ polvo + p 4000000
DEC.V. SODICA 1,000,000 Ul | Ampolla con
CQllrio Susp
TOBRAMICINA + ) EL
75 18-01059-000 Of@mic4 IRISTOBRA-D
DEXAMETASONA SALVADOR
0.3%+0.1%
GRUPO “B”:
UNIDAD DE
OFERTANTE No. CODIGO MEDICAMENTO |  NOMBRE GENERICO COMPOSICION | PRESENTACION MEDIDA OBSERVACIONES ORI
ADJUDICACION
OFERTADA
Aclarar Numero de
Registro  Sanitario
para El Salvador
pues difiere con el
de lafotografia yel | CUMPLE/SE
detallado en | CONDICIONA A
, | cuadro de precios | COLOCARLE EN EL
Capsula o Blister con )
GRUPO ADYSA , 1 dice: PF37380- | EMPAQUE PRIMARIO
29 0 ( GABAPENTINA Tableta de Capsulas o . .
DE C.V. CAPSULA 2011 y DNM Dice: | EL NUMERO DE REG:
300 mg Tabletas
RG1605270906 RG1605270906 DE
presentar QUEDAR
fotografia ~ donde | ADJUDICADO.

ndmero de Registro
para El Salvador
segin DNM.

Asimismo, la CEO, determiné que CORPORACION BENITEZ S.A. DE C.V,, y EMILIA
GERALDINE HANDAL DE COMANDARI en el renglén 86 del grupo “A”; Cédigo 22-01104-000;
SALES REHIDRATACION ORAL ofertaron Suero Oral Ancalmo sabor fresa y coco,

determinandose que el sabor fresa no cumple la composicion solicitada, por lo que en caso de

ser adjudicados solo deberan despachar el sabor coco.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




También la CEO, aclaré que algunas ofertas presentaron errores de digitacion u ortograficos en
algunos medicamentos ofertados, pero que al observar la fotografia se verificé que cumple con
lo solicitado por lo que se dieron por aceptados segun la sub clausula 25.5 de la Base de
Licitacién, dado que son aspectos que no cambian sustancialmente la oferta. De igual manera,
se aplicé la subclausula en cuanto a la forma farmacéutica para los medicamentos en los que
solicitd tableta/cdpsula o solucion/suspensién en aquellos casos donde no hay cambio
sustancial.

Se revis6 ademas que los precios ofertados cumplieran con lo establecido en la clausula 12
“PRECIOS DE LA OFERTA” de la Base de Licitacion y en caso que el precio ofertado superara

el precio maximo establecido de conformidad a la Ley, se ajust6 el mismo an precio regulado

por la Direcciébn Nacional de Medicamentos menos el porcentaje de des

medicamentos cuyos precios fueron ajustados se detallan a contin

Grupo A:
. &N )
DESCUENTO | PRECIO DNM PRECIO
c4DIGO NOMBRE . . PRECIO SOBRE EL POR PRESENTACION AJUSTADO
OFERTANTE No. COMPOSICION | PRESENTACION DIFERENCIA
MEDICAMENTO GENERICO UNITARIO PRECIO PRESENTACION OFERTADA EN US IVA
UNITARIO OFERTADA INCLUIDO
4
Suspensio $10.
16-02010- MEDROXI inyectable Qe Ampolla de
BLANCA 56 PROGESTERONA 0% $8.07 $2.73 $8.07
000 ACETATO | de 150 ’ 1ml
ALICIA mg/ml
GUILLEN DE
ARGUETA
03-05005- asco de Frasco de
88 ACICLO $21.26 0% $16.36 $4.90 $16.36
000 ml 125 ml
CARLOTA
ADULFI Frasco 50
79 Frasco 50 ml $15.56 12% $15.55 $0.01 $13.68
AGUILAR DE de 100 ml
AVILES g/5 ml
Colirio
NAVAS S F F
s rasco rasco
HERRERA ICINA usp ¢ ¢
75 Oftalmica | Goterode5- | $14.27 5% $9.94 goterode 5| $4.33 $9.44
NAVAS S.A.
DEXAMETASONA de 15 ml ml
DE C.V.
0.3%+0.1%
VANESSA Polvo para
MARIA 03-02076- reconstituir Frasco 50
., 79 CEFIXIME Frasco 50 ml $15.56 15% $15.55 $0.01 $13.68
AVILES DE 000 de 100 ml
CRUZ mg/5 ml
GLORIA
Susp de
ESTELA 03-05005- Frasco de Frasco de
88 ACICLOVIR | 200 mg /5 S 23.37 15% $16.36 $7.01 $13.91
SALINAS DE 000 | 125 ml 125 ml
m
LIBORIO

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




DESCUENTO | PRECIO DNM PRECIO
cODIGO NOMBRE PRECIO SOBRE EL POR PRESENTACION AJUSTADO
OFERTANTE No. COMPOSICION | PRESENTACION DIFERENCIA
MEDICAMENTO GENERICO UNITARIO PRECIO PRESENTACION OFERTADA EN US IVA
UNITARIO OFERTADA INCLUIDO
Colirio
GRUPO 18-01059 Susp Frasco Frasco
- - TOBRAMICINA + , .
ADYSAS.A. | 75 000 pexamerasons | Oftdlmica | Gotero de 5- $14.20 10% $9.94 goterode 5| $4.26 $8.95
DE C.V. de 15 ml ml
0.3%+0.1%
GRUPO Tableta o Blister con
03-02075- ) )
ADYSAS.A. | 78 000 CEFIXIME | capsulade | Tabletaso $4.79 5% $3.36 Capsula $1.43 $3.19
DE C.V. 400 mg Capsulas
Polvo para
GRUPO .
03-02076- reconstituir Frasco 50
ADYSAS.A. | 79 CEFIXIME Frasco 50 ml $22.21 10% $15. $6.66 $13.99
000 de 100
DE C.V.
mg/5 ml
GRUPO Susp de
03-05005- Frasco de
ADYSAS.A. | 88 ACICLOVIR | 200 mg /5 $23.36 1 6.36 $7.00 $14.72
000 125 ml
DE C.V. ml
GRUPO ]
12-03003- Tableta de Blister con
ADYSAS.A. | 91 HALOPERIDOL Tableta $0.17 $0.39
000 5mg Talletas
DE C.V.
Dipropiona
to de
Betametas
GRUPO BETAMETASONA
09-01072- ‘ ona 0.05% Tubo de 15
ADYSAS.A. | 100 +ACIDO Acid $9.61 $1.81 | $3.84
DE C.V. 000 SALICiLico | *Acido g
salicilico
IRMA VELIZ
16-02010- Frasco de 1 Ampolla de
CHAVEZ DE | 56 | $10.80 25% $8.07 1ml $2.73 $6.05
m m
GALEAS
IRMA VELIZ \Tableta o Blister con
CHAVEZ DE CEFIXIME apsula de Tabletas o $3.80 5% $3.36 TABLETA $0.44 $3.20
GALEAS 400 mg Cépsulas
Polvo para
IRMA VELIZ o
reconstituir Frasco 50
CHAVEZ DE CEFIXIME Frasco 50 ml $18.50 5% $15.55 $2.95 $14.77
de 100 ml
GALEAS
mg/5 ml
IRMA VELIZ i
12-03003- Tableta de Blister con
CHAVEZDE | 91 HALOPERIDOL $0.56 20% $0.40 Tableta $0.16 $0.32
000 5mg Tabletas
GALEAS
FARMACEU
TICOS
EQUIVALEN | 1g | 0901045~ | eemauemsons | Crema al bo de 1 9 2 bo 1 1
Ql 8 000 VALERATO 0.1% Tubode15g | $3.38 37.87% $2.55 Tubo 15¢g $0.83 $1.58
TES S.A. DE
C.v.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




DESCUENTO | PRECIO DNM PRECIO
cODIGO NOMBRE PRECIO SOBRE EL POR PRESENTACION AJUSTADO
OFERTANTE No. COMPOSICION | PRESENTACION DIFERENCIA
MEDICAMENTO GENERICO UNITARIO PRECIO PRESENTACION OFERTADA EN US IVA
UNITARIO OFERTADA INCLUIDO
FARMACEU
TICOS Sobre con Sobres Sobres
09-01074- e L
EQUIVALEN | 102 000 IMIQUIMOD | crema al individuales | $23.06 82.18% $7.70 individual $15.36 $1.37
TES S.A. DE 5% de 250 mg de 250 mg
C.V.
MARTIR
Susp de
JOEL 03-05005- Frasco de Frasco de
88 ACICLOVIR | 200 mg /5 $21.26 25% $16.36 $4.90 $12.25
ESCOBAR 000 | 125 ml 125 ml
m
RIVERA
MARTIR
JOEL 12-03003- Tableta de Blister con
91 HALOPERIDOL $0.57 $0.17 $0.38
ESCOBAR 000 5mg Tabletas
RIVERA
INVERSIONES
Y Susp d
usp de
REPRESEN- 1 g | 0305005 1 ictovir | 200 :1 ss | Fraseo de $21.26 $4.90 | $12.25
TACIONES 000 |g 125 ml : ' '
DE ORIENTE m
S.A. DE C.V.
INVERSIONES
Y
REPRESEN- 91 12-03003- HALOPERIDOL Tableta de Tablet $0.17 $0.38
TACIONES 000 5mg ableta . .
DE ORIENTE
S.A.DE C.V.
FARMACIAS
SAN 18-01059- Frasco Frasco
75 TOBRAMICI pde5- | $12.95 15% $9.94 |goterode5| $3.01 | $8.45
NICOLAS 000 |
m
S.A.DE C.V.
FARMACIAS ,
Tableta o Blister con
SAN 03- ) ]
NICOLAS 78 CEFIXIME psula de Tabletas o $4.32 15% $3.36 Capsula $0.96 $2.86
400 mg Cépsulas
S.A.DE C.V.
FARMACIAS Polvo para
SAN 076- reconstituir Frasco 50
79 CEFIXIME Frasco 50 ml $20.02 15% $15.55 $4.47 $13.22
NICOLAS 0 de 100 ml
S.A.DE C.V. mg/5 ml
FARMACIAS
Susp de
SAN 03-05005- Frasco de Frasco de
88 ACICLOVIR | 200 mg /5 $23.37 15% $16.36 $7.01 $13.91
NICOLAS 000 | 125 ml 125 ml
m
S.A.DE C.V.
FARMACIAS
SAN 12-03003- Tableta de Blister con
91 HALOPERIDOL $0.57 15% $0.40 Tableta $0.17 $0.34
NICOLAS 000 5mg Tabletas
S.A.DE C.V.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




GRUPO B:

cODIGO PRECIO DESCUENTO PRESgRDNM PRESENTACION PRECIO
OFERTANTE No. MEDCANENTO 'NOMBRE GENERICO COMPOSICION PRESENTACION TS SOBS; I'Erl;:';l[%gao PR ESE T OFERTADA DIFERENCIA D
OFERTADA
CORPORACION )
BENITEZSA. | 21 22’8;824' DOXAZOCINA Tab'ia de2 B#:L‘Tgtcazn $1.41 5% $0.99 Tableta $0.42 $0.94
DEC.V. &
CORPORACION )
BENITEZS.A. | 54 22'8;820' OXCARBAZEPINA th(’]'gt;de B#:ET;;Z” $0.86 5% $0.67 Tableta $0.19 $0.64
DEC.V. g
CORPORACION )
BENITEZSA. | 75 01'88804' LEFLUNOMIDA Ta;')ertj de F::aosr‘]:‘%:b?e"tsatser $2.83 3% $2.41 Tableta $0.42 $2.34
DEC.V. s
CORPORACION
BENITEZ S.A. 22-01081- | FOSFOMICINA | Capsula’500 |  Blister con \ )
DECV. 235 000 CALCICA me capsula $9.70 0% $1.62 Cépsula $8.08 $1.62
EMILIA
GERALDINE 22-01024- Tableta de 2 Blister con
oavoaoe | 2L 000 DOXAZOCINA . Tabletas $1.41 ta $0.42 $0.94
COMANDARI
EMILIA
GERALDINE 22-01020- Tableta de Blister con
XCARBAZEPINA
nanpALDE | % 000 ° 300 mg Tabletas 50.86 ta 20.19 20.64
COMANDARI
EMILIA
GERALDINE 01-03004- Tableta de | Frasco o Blister
oanoaLoE | 75 000 LEFLUNOMIDA | %) e et Tableta $0.42 $2.34
COMANDARI
EMILIA l
GERALDINE 22-01081- | FOSFOMICINA | Capsula’500 |  Blidter co .
HANDALDE | 23° 000 CALCICA me capsula 5162 Cdpsula 58.08 51.60
COMANDARI
CASELA S.A. DE 12-02004 | PAROXETINA | Tableta de
oy 56 000 CLORHIDRATO 20 me $1.07 Tableta $0.43 $1.03
CASELCA\E'A' PE 1 14y 21’83803’ gtﬂiﬁfxgﬁ Tab'f:fg de 18% $136 Tableta $014 | $120
10 07'88804' ATENOLOL Taltélgt;:e 0% $0.45 Tableta $0.01 $0.45
15 05’83801’ CEE';EE:BE/T% 0% $0.25 Tableta $0.10 $0.25
43 07'83814' LOSAR B"SET;;OS” 0% $0.72 Tableta $0.01 $0.72
62 07’83801’ - bfgt?s” $0.15 0% $0.12 Tableta $0.03 $0.12
Blister con
Tabletas o 0
b $1.24 0% $1.12 Tableta 30.12 $1.12
Tabletas
BLANCA ALICIA Blister con
G/:JF&;LS ETiE Tas;ertj gde ;fabslcegacsof] $0.35 0% $0.34 Tableta $001 | %034
Tabletas
11’83834’ Ta;’(')ert:gde B#:ET;;Z” $0.22 0% 30.16 Tableta $0.06 30.16
Frasco- Frasco Ampolla Frasco
03-07098 CEFTRIAXONA de 1grcon 0 Ampolla de 1
155 000 SObIA ampollade 1| o ¥ e | $1240 0% $10.52 b con $1.88 | $10.52
& 3.5-5ml diluyente.
03-02023- | CLINDAMICINA | Capsula de Blister con o .
157 000 CLORHIDRATO | 300 mg Capsulas 5105 0% 50.77 Cdpsula 20.28 20.77
Solucion
PROPINOX + | .
171 10’8;812' CLONIXINATO ézyfgt;b'i Jeringade2ml | $4.30 0% $2.15 Je””rgnal de2 | ¢ 15 $2.15
DE LISINA &
100 mg
CARLOTA
ADULFI 11-02034- | HIDROXICINA | Tableta de Blister con \
acuitaR e | 1Y 000 CLORHIDRATO 10mg Tabletas 5022 3% 5016 Tableta 20.06 20.16
AVILES
C:SB?EIA 10-02012- | "ROPINOX+ |:y(/)¢|ei;(;rl]e Jeringa de 2
1 0,
AGUILARDE | 172 000 CLsé\uLﬂrl\lNAgo do15mg s | leringade2mi | $4.29 5% $2.15 it $2.14 $2.04
AVILES 100 mg
NAVAS 01-03006- Tableta de Blister con 0
LERRERA 59 000 PREDNISONA 50 me b $0.72 5% 30.66 Tableta 30.06 30.63

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.
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NAVAS S.A. DE
V.
NAVAS
HERRERA 16-01017- PROPIL Tableta de Blister con 0
NAVAS SA. DE | 1 000 TIOURACILO 50 mg Tabletas 5035 % 5027 Tableta 50.08 50.26
CcV.
NAVAS
HERRERA 03-02022- Tableta de Blister con
CLARITROMICINA . 9 . . .
NAVAS S.A. DE | 112 000 500 mg Tabletas 51.86 % 5157 Tableta 50.29 51.49
CcV.
NAVAS
HERRERA 11-02034- | HIDROXICINA | Tabletade | Blister con \
NAVAS S.A. DE | 1Y 000 CLORHIDRATO 10 mg Tabletas 5022 % 5016 Tableta 50.06 50.15
cv.
NAVAS
HERRERA 10-04007- | AMINOSIDINA | Tabletade | Blister con \
NAVAS SA. DE | 136 000 SULFATO 250 mg Tabletas 5056 % 50. Tableta 50.04 50.49
V.
NAVAS Frasco- Frasco Ampolla
HERRERA 03-02015- | CEFTRIAXONA de 1 gr con
NAVAS S.A. DE | 12 000 sopica | ampolladel | entede | P1240 51.88 59.99
CV. & 35-5ml
NAVAS
HERRERA 03-02023- | CLINDAMICINA | Capsulade | Blister con
NAVAS SA. DE | 7 000 CLORHIDRATO | 300 mg Capsulas 51.05 20.28 20.73
V.
VANESSA
) . 11-02034- | HIDROXICINA | Tabletade | Blis
MARIA AVILES | 117 Tableta $0.06 30.16
OE CRUZ 000 CLORHIDRATO 10mg
Solucién
VANESSA PROPINOX + | .
MARIA AVILES | 171 10’85812’ CLONIXINATO ézyfgt;b'i Jeri $2.15 Je”nial de2 1 )14 $2.04
DE CRUZ DE LISINA &
100 mg
REYNA 1
ARGENTINA 07-03001- | PROPRANOLOL | Tableta d8 .
FlOREsDE | ©2 000 CLORHIDRATO |  40mg % 5012 Tableta 20.03 50.11
LOPEZ
REYNA
ﬁggg'gﬁ 75 01'88804' LEFLUNOMIDA 3% $2.41 Tableta $0.42 $2.34
LOPEZ
REYNA
ﬁggg'gﬁ 117 | 1102034 B#:ET;;OS” $0.22 3% 30.16 Tableta $0.06 30.16
LOPEZ
REYNA Frasco Ampolla Frasco
ARGENTINA de 1grcon o Ampolla de 1
Fonespe | 155 ampollade 1| o B 0L | $1240 10% $10.52 oo $1.88 $9.47
LOPEZ & 35-5ml diluyente.
REYNA
ARGENTINA Cépsula de Blister con [
Floges e | 15 3%0 e Capsulas $1.04 5% $0.77 Capsula $0.27 30.73
LOPEZ
ARRGiT\l,\‘TTNA PROPINOX * ir?otlei(t:;c;rl]e Jeringa de 2
171 CLONIXINATO Y Jeringade2ml | $4.29 2% $2.15 s $2.14 $2.11
FLORES DE DE LISINA de 15 mg + ml
LOPEZ 100 mg
REYNA
Tableta o Blister con
AFTSE’;‘;'SEA 186 03’83811' TERBINAFINA | capsula de tableta o $2.15 10% $1.86 Tableta $0.29 $1.67
LOPEZ 250 mg capsula
REYNA
ARGENTINA 11-01052- | FORMOTEROL | Cépsula12 | Blister con \ )
oresoe | 234 000 SUMARATO e capsuls $19.12 0% $0.64 Cépsula $18.48 | $0.64
LOPEZ
LUZ AVELINA )
GONZALEZDE | 54 22'83820' OXCARBAZEPINA th(’)'gt;de B#:ET;;OS” $0.93 2% $0.67 Tableta $0.26 30.66
RODRIGUEZ &
LUZ AVELINA )
GONZALEZDE | 62 07'83801' iigiﬁg&% Tai’(')e:j de B#:L‘TQ;OS” $0.15 5% $0.12 Tableta $0.03 $0.11
RODRIGUEZ S
LUZ AVELINA )
GONZALEZ DE | 75 01’88804' LEFLUNOMIDA Ta;’(')e;j de Frcaosncc;;b?e"t?:r $2.83 5% $2.41 Tableta 30.42 $2.29
RODRIGUEZ g

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.
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Envase de 30
LUZ AVELINA
GONZALEZ DE | 96 02’83806' CLONAZEPAM Tab'ia de2 gﬁbtlems ° $11.21 0% $0.37 Tableta $10.84 | %037
RODRIGUEZ J Ister con
Tabletas
LUZ AVELINA
p 11-02034- HIDROXICINA Tableta de Blister con
GONZALEZ DE | 117 $0.22 3% $0.16 Tableta $0.06 $0.16
CODRIGUES 000 CLORHIDRATO 10 mg Tabletas
LUZ AVELINA Frasco- Frasco Ampolla Frasco
GONZALEZDE | 155 | 03702015~ | CEFTRIAXONA | e | delercon $12.40 10% 1052 |Ampolladed | ¢ggg $9.47
RODRIGUEZ 000 SODICA diluyente de grcon
& 3.5-5ml diluyente.
LUZ AVELINA
p 03-02023- | CLINDAMICINA | Cépsula de Blister con ,
GONZALEZ DE | 157 $1.04 10% $0.77 Capsula $0.27 $0.69
RODRIGUEZ 000 CLORHIDRATO 300 mg Capsulas
Solucién
LUZ AVELINA PROPINOX + | .
GONZALEZ DE | 171 10’83812' CLONIXINATO c'jr;yf;t;bli Jeringade2ml | $4.29 0% $2. Je””gal de2 | ¢34 $2.15
RODRIGUEZ DE LISINA & m
100 mg
GLORIA
ESTELA 05-01001- | BIPERIDENO | Tabletade2 | Blister con
SAUNASDE | 1° 000 CLORHIDRATO mg Tabletas 5035 50.10 50.23
LIBORIO
GLORIA
ESTELA 07-03014- Tableta de Blister con
saUNasDE | 43 000 LOSARTAN 50 mg Tabletas 30.73 20.01 20.64
LIBORIO
GLORIA
S A'i?;i;ADE 59 01'83806' PREDNISONA Ta;')e:gde B'T‘er con 3% 66 Tableta $0.06 $0.64
LIBORIO
GLORIA Frasco- Frasco
ESTELA 03-02015- | CEFTRIAXONA Ampolla de 1
SALINAS DE 155 000 SODICA ampolla de 1 $10.52 ar con $1.88 $7.36
LIBORIO & diluyente.
GRUPO ADYSA 07-03003- | AMLODIPINA | Tableta de R
SADECV. | © 000 BESILATO mg base 10% 5051 Tableta 50.20 50.46
Aerosol para
GRUPO ADYSA 11-01048- inhalar de Frasco de
BECLOMETASONA 9
saDECY. | 000 ‘ % 21356 200 dosis 5582 | 51288
GSLAP(;?ET/SA 15 | ’83801’ B"ngtc;” $0.35 10% $0.25 Tableta $0.10 $0.23
Blister con
GSRL/iPCD)?ET/SA 1g | 07-08014- Capsulas o $0.90 10% $0.64 Tableta $0.26 $0.58
o o Tabletas
GSRL/iPCD)?ET/SA 28 B#:ET;;OS” $0.19 5% $0.13 Tableta 30.06 30.14
GSLAP(;?ET/SA Ta;’(')ertjgde E;';Stfleert:: $5.90 10% $4.13 Tableta $1.77 $3.71
GSRL/iPCD)?ET/SA Tagloetrigde E_;r':;gt:se $1.53 2% $1.07 Tableta $0.46 $1.05
GSLAP(;?ET/SA Tai’(')ertjgde B#:ET;?S” $0.18 5% $0.12 Tableta $0.06 30.11
Blister con
GSLAP(;;?T/SA TOPIRAMATO Talt(’)'gt;ge :fazlfgaso: $1.59 5% $1.12 Tableta $0.47 $1.06
Tabletas
Blister con
GRUPO ADYSA 22-01022- Tableta de Tabletas o 0
SADECY. | 72 000 TOPIRAMATO 25 mg Erosto o $0.48 5% $0.34 Tableta $0.14 $0.32
Tabletas
GRUPO ADYSA 01-03004- Tableta de | Frasco o Blister 0
cabEcy |75 000 LEFLUNOMIDA | %" e blets $3.44 1% $2.41 Tableta $1.03 $2.39
Blister con
GRUPO ADYSA 20-01022- Tableta de Tabletas o 0
SA DECV. 80 000 CABERGOLINA 0.5 mg Frasco con $7.93 3% $5.55 Tableta $2.38 $5.38
Tabletas
GRUPO ADYSA 11-02034- | HIDROXICINA | Tableta de Blister con .
sapecy. | 000 CLORHIDRATO 10 mg Tabletas 50.23 3% 5016 Tableta 20.07 20.16
GRUPO ADYSA 14-01006- Tableta de Blister con 0
CADECy | 124 000 NIMODIPINA 0 mg Tobletas $0.59 3% $0.41 Tableta $0.18 $0.40
GRUPO ADYSA 10-04007- | AMINOSIDINA | Tableta de Blister con .
saDECv. | 3® 000 SULFATO 250 mg Tabletas 5057 % 5052 Tableta 5005 20.49

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.
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GRUPO ADYSA 21-01003- CLORHIDRATO | Tabletade5 Blister con o
sADECy. |12 000 DE TERAZOCIN mg Tabletas 51.90 10% 5136 Tableta 50.54 51.22
GRUPO ADYSA 03-02023- CLINDAMICINA | Capsula de Blister con o .
sapecy. |7 000 CLORHIDRATO | 300 mg Capsulas 5110 2% 50.77 Cdpsula 5033 5075
GRUPO ADYSA 16-01032- Comprimido Blister con o
SA DECV. 168 000 GLIMEPIRIDA de 4 mg comprimidos $1.09 10% $0.77 Tableta $0.32 $0.70
Solucion
PROPINOX +
GRUPO ADYSA 10-02012- inyectable ) 0 Jeringa de 2
SA DECV. 171 000 CLONIXINATO de 15 mg + Jeringa de 2 ml $4.30 5% $2.15 ml $2.15 $2.04
DE LISINA
100 mg
Tableta o Blister con
GSLAP(;;E\\(/SA 186 03»83811— TERBINAFINA capsula de tableta o $2.65 10% $1.86 Tableta $0.79 $1.67
o o 250 mg capsula
Tableta
G';L;P(SF:ACDT/SA 260 11»8;830_ MONTELUKAST | masticables mlstti)(li:E‘les $2.26 10% $1.59 Tableta $0.67 $1.43
o o de 10 mg
IRMA VELIZ
05-01001- BIPERIDENO Tableta de 2 Blister con
CHAVEZ DE 15 $0.35 ta $0.10 $0.18
GALEAS 000 CLORHIDRATO mg Tabletas
IRMA VELIZ
12-03001- CLORPROMAZINA Tableta de Blister con
CHAVEZ DE 19 $0.67 leta $0.12 $0.50
CLORHIDRATO
GALEAS 000 100 mg Tabletas
IRMA VELIZ NIFEDIPINA DE ,
CHAVEZDE | 52 07'83817' LIBERACION Ta;’(')e: de BELT;;T $1.57 bleta $0.80 $0.70
GALEAS PROLONGADA 8
IRMA VELIZ ,
CHAVEZDE | 53 12'83807' OLANZAPINA Tai')e: de Blister de Tableta $0.20 $3.71
GALEAS &
IRMA VELIZ
12-02004- PAROXETINA Tableta de
CHAVEZ DE 56 $1.07 Tableta $0.43 $1.02
GALEAS 000 CLORHIDRATO 20mg
IRMA VELIZ
16-01017- PROPIL Tableta de
CHAVEZ DE 61 $0.27 Tableta $0.08 $0.23
GALEAS 000 TIOURACILO 50 mg
IRMA VELIZ
07-03001- | PROPRANOLOL | Tableta de
CHAVEZ DE 62 30% $0.12 Tableta $0.04 $0.08
GALEAS 000 CLORHIDRATO 40 mg
IRMA VELIZ 22-01029-
CHAVEZ DE 71 000 TOPIRAMATO 15% $1.12 Tableta $0.12 $0.95
GALEAS Tabletas
Bliier con
IRMA VELIZ
CHAVEZDE | so | 20701022 :f:;'cegacsoz $7.81 5% $5.55 Tableta $2.26 $5.27
GALEAS Tabletas
IRMA VELIZ ,
CHAVEZDE | 117 Ta;’(')ertj de B#:ET;;Z” $0.22 10% $0.16 Tableta $0.06 $0.14
GALEAS &
WA VELZ Frascor | 71220 Ampolla | Fraso
CHAVEZ DE ampollade1 | SS°8 $12.40 30% $10.52 P $1.88 $7.36
GALEAS diluyente de grcon
& 3.5-5ml diluyente.
FARMACEUTIC Aerosol para
oS inhalar de Frasco Frasco de
EQUIVALENTE ECLOMETASONA 250 meg Inhalador oral $15.50 17.42% $13.56 200 dosis $1.94 $11.20
SS.A. DEC.V. dosis por 200 dosis
FARMACEUTIC
0S 15-01054- HIERRO Ampolla 20 Ampolla de o Ampolla de
EQUIVALENTE 90 000 SACAROSA mg/1 ml Smi 519.80 49.49% 512.03 5ml 57.77 56.08
SS.A.DEC.V.
FARMACEUTIC
0S 10-04007- AMINOSIDINA | Tableta de Blister con o
EQUIVALENTE | 13© 000 SULFATO 250 mg Tabletas 5057 8.77% 5052 Tableta 20,05 2047
SS.A.DEC.V.
FARMACEUTIC
0S 07-09002- Tableta de Blister con o
EQUIVALENTE 179 000 BISOPROLOL 10mg tabletas $0.98 30.61% $0.84 Tableta $0.14 $0.58
SS.A.DEC.V.
FARMQ(S:EUTIC 01-03017- DEXAMETASO Fzrjaesgorr\wlllal Frasco vial de 5
4 0,
EQUIVALENTE 220 000 N?Sgnggg')l'O I.M.-L.V. 4 ml, .M..-L.V. 58.45 28.99% 5185 Frasco vial 56.60 5131
SS.A.DEC.V. mg/ml de 5ml

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.
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FARMg(S:EUTIC 21-01017- Tabletas o Blister con
EQUIVALENTE 291 000 DUSTASTERIDE | cépsulas de tabletas o $1.87 5.88% $1.80 Capsula $0.07 $1.69
SSA DECV. 0.5mg capsulas
FARMggEUTIC 07-03049- Tableta Blister con
EQUIVALENTE 298 000 BISOPROLOL recubierta tabletas $0.93 24.73% $0.77 Capsula $0.16 $0.58
SSA DECV. de 5mg recubiertas
Frasco Ampolla Frasco
MARTIR JOEL Frasco-
ESCOBAR 155 03-02015- CEFTBIAXONA ampolla de dg 1grcon $12.40 15% $10.52 Ampolla de 1 $1.88 $8.94
RIVERA 000 SODICA 1 diluyente de grcon
& 3.5-5ml diluyente.
Polvo para
MARTIR JOEL .
ESCOBAR | 156 03'83821' CLARITROMICINA Z“:g;g:qor/‘ Frascfnlde 0 | $19.74 15% $18.11 Frascafe‘ 01 <163 | $15.39
RIVERA &
5ml
MARTIR JOEL
03-02023- | CLINDAMICINA | Cépsula de Blister con 0
ESCOBAR 157 000 CLORKIDRATO 300 me Capsulas $1.04 4% $0.77 ula $0.27 $0.74
RIVERA
Solucién
MARTIR JOEL PROPINOX + )
ESCOBAR | 171 10'83812' CLONIXINATO ézyfgtib'i Jeringade 2ml | $3.80 al de2 | ¢ 65 $2.15
RIVERA DE LISINA &
100 mg
RUBENIA
ARELY 12-03001- CLORPROMAZINA Tableta de Blister con
carcamo | ¥ 000 CLORHIDRATO | 100 mg Tabletas 50.70 Tableta 5015 50.44
MEJIA
RUBENIA
CA/;EEAL'\YAO 54 22'8;820' OXCARBAZEPINA thggt;ge Bl $0.67 Tableta $0.28 $0.60
MEJIA
RUBENIA
CA/;RC%'\YAO 61 1678;8177 PROPILTIOURACILO Tascl)er?gde $0.27 Tableta $0.33 $0.23
MEJIA
RUBENIA
c A’;FEEAL“YA o |80 20’83822’ CABERGOLINA Taé";?gde $5.55 Tableta $2.37 $5.55
MEJIA
RUBENIA
c A’;FEEAL“YA o |17 11’85834’ B"S‘T;t?s” $0.23 10% 30.16 Tableta $0.07 $0.14
MEJIA
RUBENIA Frasco Ampolla Frasco
ARELY 03-02015- de 1 grcon ) Ampolla de 1
CARCAMO 155 diluyente de $12.40 30% $10.52 ar con $1.88 $7.36
MEJIA 3.5-5ml diluyente.
RUBENIA
c Aﬁ%\; o |2 Taf(')e;fgde B'g;ref;” $0.68 10% $0.50 Tableta $0.18 $0.45
MEJIA
INVERSIONES Y Frasco Ampolla Frasco
REPRESENTACI Frasco- o C‘;n Aol e 1
ONES DE 155 . ampolla de ) 5 $12.40 15% $10.52 P $1.88 $8.94
SODICA diluyente de gr con
ORIENTE SA. le 3.5-5ml diluyente
DE C.V. ) )
INVERSIONES Y Polvo para
REPRESENTACI 9
ONESDE | 156 03'85821' CLARITROMICINA ;:52"5%”;'0/2 Frasc:ﬂde €0 1 <1974 15% $18.11 Frascglde 0| s163 | $1539
ORIENTE S.A. - &
DE C.V.
INVERSIONES Y
REPRESENTACI . ,
ONESDE | 157 03'85823' %LL'ONFE’Q'\D"QTNQ Cz%sé”ride Bé':tizlcaos” $1.04 4% $0.77 Capsula $0.27 $0.74
ORIENTE S.A. & P
DE C.V.
INVERSIONES Y Solucién
REPRESENTACI PROPINOX + ) )
ONESDE | 171 10’8;812' CLONIXINATO ézyfgt;b'i Jeringade2ml |  $3.80 0% $2.15 Je””rgnal de2 | <165 $2.15
ORIENTE S.A. DE LISINA 100 mg
DE C.V. &
FARMACIAS
11-02034- HIDROXICINA Tableta de Blister con o
Sél: NDIECE:)I;/AS 117 000 CLORHIDRATO 10 mg Tabletas $0.22 15% $0.16 Tableta $0.06 $0.14

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.
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Frasco Ampolla Frasco
FARMACIAS Frasco-
SAN NICOLAS | 155 | 03702015~ | CEFTRIAXONA | 2 ge | delercon $12.40 15% 1052 |Ampolladed | ¢ggg $8.94
SADECY 000 SODICA 1 diluyente de grcon
o o J 3.5-5ml diluyente.
FARMACIAS
01-01043- Tableta d Blist
SAN NICOLAS | 257 000 MESALAZINA asogri € Z;retcaon $1.49 15% $1.48 Tableta $0.01 $1.26
S.ADECV. &
FARMACIAS
12-03013- Tableta d Blist
SAN NICOLAS | 270 000 QUETIAPINA azog 1ge Z;retcaon $2.60 15% $2.59 Tableta $0.01 $2.20
S.ADE C.V.

Ademas, segun la sub clausula 24.4 de la Base Licitacion el ISBM se reserva el derecho de no

adjudicar renglones de venta libre (precio de mercado) cuyo precio ofert
los intereses del Instituto para lo cual se realizé un estudio comparativo d

consulta de la pagina Web de la Direccién Nacional de Medicame

medicamentos (http://info.medicamentos.gob.sv/) y determing

siguiente detalle:

GRUPO “A”:

\

pl

no sea favorable a

a través de

PRECIO o
OFERTANTE N CODIGO ROMERE COMPOSICION | PRESENTACION NETOIIEREC) [}’E(fRUIIS?l[;/? DIFERENCIA INCUMPLIMIENTO
° MEDICAMENTO GENERICO UNITARIO - (PRECIO DE
DESCUENTO) B
BLANCA ALICIA NO SE ADJUDICA POR
GUILLEN DE 12 | 09-01044-000 ACIDO al | Tubodels | og 0 $7.75 | $1.00 | SOBREPASAR PRECIO
ARGUETA & DE MERCADO.
Gotas
icas 200 Frasco NO SE ADJUDICA POR
22 000 Gotero de $14.03 $8.46 $5.57 SOBREPASAR PRECIO
GRUPO ADYSA S.A. mgen100 | 5-10ml DE MERCADO.
DE C.V.
ml
Colirio Sol. Frasco NO SE ADJUDICA POR
Oftélmica | Gotero 5- $14.87 $9.10 $5.77 SOBREPASAR PRECIO
al 0.3% 15 ml DE MERCADO.
NO
OFERTANTE N CODIGO MIEIERT COMPOSICION | PRESENTACION NE]%“(E::{(;CJO [})E(;;RU I;?l[;/cl) DIFERENCIA INCUMPLIMIENTO
°- MEDICAMENTO GENERICO UNITARIO - (PRECIO DE
DESCUENTO) | /e cabo)
Blister con NO SE ADJUDICA POR
NAVAS HERRERA 12 MULTIVITAMINAS | Grageas o
15-01022-000 > Grageas o $0.47 $0.34 $0.13 SOBREPASAR PRECIO
PRENATALES
NAVAS S.A. DE C.V. 3 Cépsula Capsulas DE MERCADO.
Spray
NO SE ADJUDICA POR
D AL 6] ASONA,
GRUPSEAC\\(/SA SA 1 49 | 11-01019-000 N UROATO ';Sii'cdi Flfgcdc;:i $47.95 | $31.95 | $16.00 | SOBREPASAR PRECIO
o & DE MERCADO.
dosis
NO SE ADJUDICA POR
FARMACIAS SAN 19 ACIDO Tableta de | Blister con
NICOLAS SADECY. | 2 | 22701094000 | 0 \broNico | 150 mg tableta 52550 51500 | $10.50 SOBDREE;ASSSAE%C|O

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.
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La CEO revis6 en la pagina web de consulta de medicamentos autorizada por la DNM,

www.medicamentosautorizados.medicamentos.gob.sv cada uno de los medicamentos ofertados

para verificar los precios encontrando “medicamentos que no aparecen en la consulta ciudadana
de la pagina de la DNM por lo que se revisaron los expedientes electronicos, determinando con
CANCELADOS, lo cual impide su

comercializacion ya que para el caso, la entidad reguladora decidié hacerlo ya sea por peticion

el nimero de registro en la DNM aparecen como

de usuario o por incumplimiento a las leyes establecidas. Por lo anterior, la CEO no los considera
estos medicamentos para recomendacion de adjudicacion, la exclusién de dicho medicamentos
en el cumplimiento al capitulo Il, articulo 13, parrafos de “AUTORIZACION PARA LA
COMERCIALIZACION Y REGISTRO SANITARIO” de la Ley de Medicamentos y clausula 12,
sub clausula 12.10 de la base de licitacion, asimismo, se verifico

a exclusion del
medicamento no afecta la cobertura al usuario, ya que en este mi

encuentran los municipios ofertados y conforme a la sub clausula

su exclusién en caso de ser adjudicado, segun el siguiente det

GRUPO “A”:

\.

OFERTANTE

No.

cODIGO

MEDICAMENTO

NOMBRE
GENERICO

COMPOSICION

PRESENTACION

UNIDAD
DE
MEDIDA
OFERTADA

NOMBRE
DEL
FABRICANTE
DEL
MEDICAMENTO

PAIS DE
FABRICACION

MARCA O
NOMBRE
COMERCIAL DEL
MEDICAMENTO
DE ACUERDO AL
REGISTRO DE
CONSEIO
SUPERIOR DE
SALUD PUBLICA
Y/O DIRECCION
NACIONAL DE
MEDICAMENTOS

NUMERO DE
REGISTRO DEL
MEDICAMENTO
DEL CONSEJO
SUPERIOR DE
SALUD PUBLICA
Y/O DIRECCION
NACIONAL DE
MEDICAMENTOS

INCUMPLIMIENTO

BLANCA
ALICIA
GUILLEN DE
ARGUETA

34

03-02062-000

NAVAS
HERRERA
NAVAS S.A. DE
C.V.

34

02062-000

NA
SODICA

FRASCO
DE 80
ML

GENFAR
S.A

COLOMBIA

DICLOXACILINA

F069606122
006

No
Cumple/Medicament
0 no aparece en la
consulta ciudadana
de la pagina de la
DNM y al consultar el
expediente
electrénico aparece
como medicamento
CANCELADO.

mg/5 ml

Susp de 250

Frasco de
60 - 80 ml

FRASCO
DE 80
ML

GENFAR,
S.A.

COLOMBIA

DICLOXACILINA

F069601220
06

No
Cumple/Medicament
0 no aparece en la
consulta ciudadana
de la pagina de la
DNM vy al consultar el
expediente
electrénico aparece
como medicamento
CANCELADO.

LUZ AVELINA
GONZALEZ DE
RODRIGUEZ

54

03-01003-000

MEBENDA
ZOLE

Suspension
100 mg /5
ml

Frasco 30
ull

30 ML

GENFAR
S.A.

COLOMBIA

MEBENDAZOL
GENFAR

F053824072
002

No
Cumple/Medicament
o no aparece en la
consulta ciudadana
de la pagina de la
DNM y al consultar el
expediente
electrénico aparece
como medicamento
CANCELADO.

IRMA VELIZ
CHAVEZ DE
GALEAS

34

03-02062-000

DICLOXAC
ILINA
SODICA

Susp de 250

mg/5 ml

Frasco de
60 - 80 ml

FRASCO
80ML

GENFAR,
S.A. DE
CV.

COLOMBIA

DICLOXACILINA

F069606122
006

No
Cumple/Medicament
0 no aparece en la
consulta ciudadana

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.
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MARCA O
NOMBRE
COMERCIAL DEL R’::::ITE::: IIJ)EEL
UNIDAD NOMBRE I';’L'ﬂm’:;g‘z MEDICAMENTO
coDIGO NOMBRE 3 z DE DEL PAIS DE REGISTRO DE CLL Gl
OFERTANTE No. MEDICAMENTO | GENERICO COMPOSICION | PRESENTACION MEDIDA | FABRICANTE | L o - CoN e sf\l:l:;k;ﬁsﬁc: INCUMPLIMIENTO
OFERTADA pER SURCRIORDE Y/0 DIRECCION
MEBICAMENTO SALUD PUBLICA NACIONAL DE
Y/O DIRECCION
NACIONAL DE MEDICAMENTOS
MEDICAMENTOS
de la pagina dela
DNM y al consultar el
expediente
electrénico aparece
como medicamento
CANCELADO.
No
Cumple/Medicament
0 no aparece en la
consulta ciudadana
IRMA VELIZ Suspension GENFAR, , .
MEBENDA
CHAVEZ DE 54 03-01003-000 MEBENDA 100 mg /5 Frasco 30 | FRASCO SA DE COLOMBIA F053824072 | de la pagina de la
ZOLE ml 30ML GENFA 002 DNM y al consultar el
GALEAS ml C.V. .
expediente
electrénico aparece
mo medicamento
NCELADO

GRUPO “B’”:
. &N\

MARCA O
NOMBRE
COMERCIAL NUMERO DE
DEL REGISTRO DEL
MEDICAMENTO MEDICAMENTO
UNIDAD NOMBRE DEL DE ACUERDO DEL CONSEJO
NOMBRE DEL c6pIGO NOMBRE A DE FABRICANTE PAIS DE AL REGISTRO SUPERIOR DE
No. COMPOSICION PRESENTACION INCUMPLIMIENTO
OFERTANTE MEDICAMENTO GENERICO MEDIDA DEL FABRICACION DE CONSEJO SALUD
OFERTADA MEDICAMENTO SUPERIOR DE PUBLICAY/O
SALUD DIRECCION
PUBLICAY/O NACIONAL DE
DIRECCION MEDICAMENTOS
NACIONAL DE
MEDICAMENTOS
No Cumple/Medicamento
no aparece en la consulta
Aeros : .
. FRASCO ciudadana de la pagina
dosificador LABORATORIOS
AEROSOL EL TROPIUM 20 F03890702200 | de la DNM y al consultar
CASELAS.A.DEC.V. 89 11-01049-000 por 100ml o GENERIX S.A. DE . L.
200 DE 200 cv SALVADOR MCG AEROSOL 1 el expediente electrénico
o DOSIS o aparece como
pulverizacione X
. medicamento
CANCELADO.
1 Frasco No Cumple/Medicamento
Frasco
Aerosol no aparece en la consulta
Aerosol . . L
0.020 mg de dosificador dosificado ciudadana de la pagina
1T
GRUPO ADYSA S.A. E bromuro de r por LABORATORIOS EL F03890702200 | dela DNM Yy al consultar
89 11-01049-000 . por 100ml o TROPIUM . L.
DEC.V. Ipratropio por 200 100ml o GENERIX SALVADOR 1 el expediente electrénico
dosis . 200 aparece como
pulverizacione o .
pulverizaci medicamento
s ones CANCELADO.

Finalmente, la CEO concluy6 que los 17 ofertantes, pasan a la fase Il de evaluacion de ofertas.

FASE II: (PONDERACION 50%)

La CEO, evalu6 a los ofertantes, conforme a los criterios establecidos en la Base de Licitacion,
determinando que todos los ofertantes alcanzaron el porcentaje requerido para pasar a la

siguiente etapa. Los resultados obtenidos se muestran en la integracion de resultados.

ETAPA IV.- EVALUACION ECONOMICA (PONDERACION: 40%).

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




Se desarrollé en dos partes:

La CEO determindé que ningun ofertante presentd error aritmético en sus ofertas de

medicamentos del Grupo “A” y “B”, posterior a la revision de los precios ofertados

procedio a la evaluacion econdémica, determinando el porcentaje de ponderacion de las

partes | y Il de la Etapa IV, consolidando los resultados obtenidos segin se muestran en

la integracion de resultados.

INTEGRACION DE RESULTADOS DE LA EVALUACION:

La CEO recopil6 en un cuadro los resultados obtenidos por los ofertantes de cada item, a efecto

de emitir la recomendacion que corresponda conforme a las reglas esta

27 de la Base de Licitacion, los cuales quedan establecidos asi:

cidas en la clausula

NOMBRE DE TOTAL LUGAR
OFERTANTE LA FARMACIA '\:;’EIBIE g'FUE';'TcEg ET:\(:’;\ f ET(‘:(';Q)'" ETAPAIV | TOTAL | OBTENID | RECOMENDACION
OFERTADA ? . 40% o
N';‘\C\A”QSSH:RSEE';AV Fcﬁ:\;m% 1 AHUACHAPAN 10.00% 4510% | 22.84% 94% 2° NO ADJUDICADO
FARMACEUTICOS FARMACIA
EQUIVALENTES, S.A. DE | ECONOMICA 1 AHUACHAPAN 7% 1° ADJUDICADO
C.V. AHUACHAPAN
BLANCA ALICIA FARMACIA . .
GUILLEN DE ARGUETA | GENESIS I 2 CHALATENANGO 75.00% 1 ADJUDICADO
BLANCA ALICIA FARMACIA . 3
GUILLEN DE ARGUETA GENESIS 3 LA PALMA 75.00% 1 ADJUDICADO
FARMACEUTICOS FARMACIA
EQUIVALENTES, S.A. DE | ECONOMICA 4 COJUTEPEQUE 92.89% 1° ADJUDICADO
CV. COJUTEPEQUE
BEﬁﬁEZPOSR:C['g\'C v FABE::":;;A 5 SANTA TECLA 5.00% 49.40% | 31.92% 89.32% 3° ADJUDICADO
FARMACIA
IRMA VEGL/LSLE/L"SAVEZ DE | cORAZON DE 5 SANTA TECLA 10.00% 44.62% | 30.19% 84.81% 5° NO ADJUDICADO
MARIA
FARMACEUTICOS FARMACIA
EQUIVALENTES, S.A. DE | ECONOMICA 5 SANTA TECLA 8.00% 4355% | 38.60% 90.15% 2° Ncci :UDSJLLJJ f ACZ@DS
C.V. SANTA TECLA :
FARMACEUTICOS EFcAoF:\J'\gﬁ?A
EQUIVALENTES, S.A.DE | oo ") 5 SANTA TECLA 8.00% 43.94% | 38.60% 90.54% 1° ADJUDICADO
C.V. 5
FARMACIA
N|£/8FE2ASA(S:IZ\S§?E v, | SANNICOLAS 5 SANTA TECLA 9.00% 44.47% | 27.00% 80.47% 6° NO ADJUDICADO
s 20 EE =Y CHILTIUPAN
FARMACIA
N&F&ASASIQSSQE v, | SANNICOLAS 5 SANTA TECLA 9.00% 49.52% | 27.00% 85.52% 4 ADJUDICADO
s EE Y SANTA TECLA
MART'RF:IC\)/EE;/E\SCOBAR Eﬁ?s'\f:ﬁﬁ 6 LA UNION 10.00% 31.56% | 40.00% 81.56% 1° ADJUDICADO
INVERSIONES Y
REPRESENTACIONES FARMACIA SANTA ROSA DE . . . . 3
DE ORIENTE, SA.DE | SANTA MAR(A 7 LIMA 0.00% 31.77% | 40.00% 71.77% 1 ADJUDICADO

C.v.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



LUZ AVELINA FARMACIA
GONZALEZ DE GABRIELA 8 SANGFC?TAE'\;S\'SCO 10.00% | 47.57% | 34.74% 92.31% 1° ADJUDICADO
RODRIGUEZ MISTRAL
MARTIR JOEL ESCOBAR | FARMACIA SAN FRANCISCO . . . . .
RIVERA CRISTAL VIl 8 GOTERA 10.00% | 38.07% | 39.97% 88.04% 2 ADJUDICADO
MARTIR JOEL ESCOBAR | FARMACIA . . . . .
RIVERA CRISTAL VI 9 OSICALA 10.00% | 37.32% | 40.00% 87.32% 1 ADJUDICADO
MARTIR JOEL ESCOBAR | FARMACIA . . . . .
RIVERA CRISTAL X 10 CHINAMECA 10.00% | 39.99% | 40.00% 89.99% 1 ADJUDICADO
FARMACIA
REYNA ARGENTINA SANTA 11 SAN MIGUEL 10.00% | 41.78% | 29.05% 80.83% 2° ADJUDICADO
FLORES DE LOPEZ GERTRUDIS
FARMACEUTICOS Ezgm“gﬁ'&
EQUIVALENTES, S.A. DE 11 SAN MIGUEL 8.00% 42.62% | 38.77% 89.39% 1° ADJUDICADO
v METROCENTR
o 0 SAN MIGUEL
MARTIR JOEL ESCOBAR | FARMACIA ) . .
RIVERA CRISTAL 11 SAN MIGUEL 10.00% | 36.67% 4 WDICADO
FARMACIA
nggil'l"sAg'ﬁsss'g v, | SANNicoLAs 11 SAN MIGUEL 3 ADJUDICADO
s> R SAN MIGUEL
FARMACEUTICOS EFC‘(\;\]MO?;I'?A
EQUIVALENTES, S.A. DE 12 APOPA 1° ADJUDICADO
v CENTRO
o APOPA
FARMACIA
FARMACIAS SAN .
NICOLAS, S.A. DE C.V. SAr\i\gécP(iLAs 12 APOPA 2 NO ADJUDICADO
FARMACEUTICOS Ezgm“gﬁ'&
EQUIVALENTES, S.A. DE DLAZA 13 SOYAPANGO 1° ADJUDICADO
cVv. MUNDO
FARMACIA
FARMACEUTICOS .
ECONOMICA ; . . . . NO ADJUDICADO
EQUIVALEé\l;I'/ES, S.A. DE DLAZA 13 SOYAPANGO 8.00% 44.28% | 40.00% 92.28% 2 CLAUSULA 27.3
o MUNDO 2 \
FARMACIA
FARMACIAS SAN SAN NICOLAS 13 SOYAPANGO 9.00% 50.00% | 28.40% 87.40% 3 ADJUDICADO
NICOLAS, S.A.DECV. | Covrorico
FARMACIA
CASELA, S.A. DE C.V. SAN 14 SAN SALVADOR 7.00% 40.25% | 29.16% 76.41% 6° NO ADJUDICADO
FERNANDO
FARMACIA
CASELA,S.A.DECV. | SANTAEMILIA | 14 SAN SALVADOR 7.00% 46.70% | 29.16% 82.86% 4° ADJUDICADO
I
IRMA VELIS CHAVEZ DE | FARMACIA . . . . .
GALEAS QUINSAN 14 SAN SALVADOR 10.00% | 44.98% | 30.53% 85.51% 3 ADJUDICADO
FARMACEUTICOS FARMACIA
EQUIVALENTES, S.A. DE | ECONOMICA 14 SAN SALVADOR 8.00% 46.40% | 38.92% 93.32% 1 ADJUDICADO
C.V. ZONA MEDICA
FARMACIA
FARMACIAS SAN SAN NICOLAS 14 SAN SALVADOR 9.00% 50.00% | 27.32% 86.32% 2° ADJUDICADO
NICOLAS, SA.DECV. | °\ornoc i
FARMACIA
FARMACIAS SAN SAN NICOLAS ., . . . .
NICOLAS, S.A. DE C.V. COLONIA 14 SAN SALVADOR 9.00% 44.95% | 27.32% 81.27% 5 NO ADJUDICADO
MEDICA Il
RUBENIA ARELI FARMACIA ) . . . .
CARCAMO DE MEJA | DON BOSCO 15 SAN VICENTE 10.00% | 46.27% | 40.00% 96.27% 1 ADJUDICADO
-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




GLORIA ESTELA FARMACIA . . . . .
SALINAS DE LIBORIO | SANTA ELENA | 16 SANTA ANA 10.00% | 47.99% | 26.13% 84.12% 3 ADJUDICADO
FARMACEUTICOS Ezgm“gﬁ'&
EQUIVALENTES, S.A. DE 16 SANTA ANA 8.00% | 47.15% | 39.14% 94.29% 1 ADJUDICADO
v METROCENTR
- O SANTA ANA
FARMACIA
FARMACEUTICOS h
ECONOMICA ., . . . . NO ADJUDICADO
EQUlVALEg\T/Es, SA.DE | A ANA 16 SANTA ANA 8.00% | 46.96% | 39.14% 94.09% 2 CLAUSULA 27.3
- CENTRO
FARMACIA
FARMACIAS SAN SAN NICOLAS . . . . \
NICOLAS, S.A. DE CV. | METROCENTR | 16 SANTA ANA 9.00% | 46.50% | 27.54% 83.04% 4 NO ADJUDICADO
O SANTA ANA
FARMACIA
NEQFEZASA?,/:SSQE v, | SANNICOLAS | 16 SANTA ANA 9.00% | 38.09% | 27.54% 74.63‘ 5° NO ADJUDICADO
> EEET | SANTA ANA
EMILIA GERALDINE
HANDAL DE FARM?EC'A Bl SONSONATE 9.00% | 43.76% | 31.98% 84.74% P ADJUDICADO
COMANDARI
GRUPO A%YSA’ >-A.DE FAR'}AEQS? PEL 17 SONSONATE 10.00% | 47.60% | 26.59% % 3° ADJUDICADO
FARMACEUTICOS Ezgm'\gﬁ'&
0, o
EQUIVALEé\I;I'IES, SA.DE| \iococentr | Y7 SONSONATE 00% 38. 96.4 1 ADJUDICADO
- O SONSONATE
FARMACIA
NIEngAE'QSSQ'; v, | SANNICOLAS | 17 SONSONATE 76.19% 5° NO ADJUDICADO
> EEET | SONSONATE
FARMACIA
FARMACIAS SAN SAN NICOLAS . .
NICOLAS, S.A.DE Cv. | METROCENTR | Y7 SONSONATE 83.75% 4 NO ADJUDICADO
O SONSONATE
MARTIR JOEL ESCOBAR | FARMACIA SANTIAGO DE . . . \
RIVERA CRISTAL IV 18 MARIA 35.89% | 40.00% 85.89% 1 ADJUDICADO
CARLOTA ADULFI FARMACIA ‘ . . . . .
AGUILAR DE AviLES | sanTatocia | 19 USULUTAN .00% | 47.18% | 29.97% 87.15% 2 ADJUDICADO
VANESSA MARIA FARMACIA LA ) R R R R .
AVILES DE CRUZ MERCED 19 USULUTAN 10.00% | 46.61% | 30.01% 86.62% 3 ADJUDICADO
FARMACEUTICOS FARMACIA
EQUIVALENTES, S.A. DE | ECONOMICA 19 USULUTAN 8.00% | 42.67% | 38.83% 89.50% 1 ADJUDICADO
V. USULUTAN
FARMACIA
FARMACIAS SAN SANNICOLAS | 19 USULUTAN 9.00% | 36.80% | 27.23% 73.03% 4 NO ADJUDICADO
NICOLAS, S.A. DE C.V. h
USULUTAN
4

Conforme a la sub clausula 27.2 de la base de licitacion, la CEO, procedié asignar los montos

adjudicados y en los casos en los que se requiere mas de un proveedor el monto fue distribuido

segun se detalla a continuacion:

MONTOTOTAL | ASIGNACION DE
MONTO ASIGNADOPOR | MONTO SEGUN M?g;fk“'," oo
NOMBRE DE LA DEpAR. | LuGaR | MENSUALDE | ooy EEEIRE MONTD) EARMAGIA DEL ERVALOR MES DE OCTUBRE | MONTOMAXIMO |  PERIODO DE
NOMBRE DEL H N.ITEM MUNICIPIO A DURACION | ASIGNADO MISMO PORCENTUAL
ARMACIA TAMENTO | OBTE- MONTO REPARTIDO EN 2 MENSUAL NOVIEMBRE A
OFERTANTE s OFERTADO OFERTADO AMENTO | OF | contrata- | ONTO | pELMONTO POR MUNICIPIO DE SOBRE LA o Teaoe | b
cioN 95% MUNICIPIO OCTUBRE A SUMATORIA e o
ANTERIOR DICIEMBRE 2017 | TOTALES PARA s
uss CADA FARMACIA
FARMACEUTICOS | FARMACIA AHUACHA.
EQUIVALENTES, | ECONOMICA 1 AHUACHAPAN N 10| $443960 | $4217.62 29 $5,000.00 | $15,000.00 $5,000.00 $2,500.00 $7,500.00 $15,000.00
S.A. DECV. AHUACHAPAN

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




BLANCA ALICIA

FARMACIA

CHALATE-

GUILLEN DE 2 CHALATENANGO 1 $6,000.00 | $5,700.00 10 $6,000.00 $18,000.00 $6,000.00 $3,000.00 $9,000.00 $18,000.00
GENESISII NANGO
ARGUETA
BLANCA ALICIA
GUILLEN DE FQEMEAS%A 3 LA PALMA CE:;ETQE 1° $4,000.00 | $3,800.00 15 $4,000.00 $12,000.00 $4,000.00 $2,000.00 $6,000.00 $12,000.00
ARGUETA
FARMACEUTICOS FARMACIA
EQUIVALENTES, ECONOMICA 4 COJUTEPEQUE | CUSCATLAN 1 $6,000.00 | $5,700.00 24 $6,000.00 $18,000.00 $6,000.00 $3,000.00 $9,000.00 $18,000.00
S.A.DECV. COJUTEPEQUE
CORPORACION FARMACIA A
BENITEZ, S.A. DE 5 SANTA TECLA 3° $7,280.00 | $6,916.00 10 $6,500.00 $19,500.00 $11,317.14 $5,658.57 $16,975.71 $33,951.42
o BENITEZ LIBERTAD
FARMACEUTICOS FARMACIA A
EQUIVALENTES, ECONOMICA 5 SANTATECLA | | oecmin 1° $6,305.60 | $5,990.32 25 $6,500.00 $19,500.00 $3,920.95 $1,960.48 $5,881.43 $11,762.86
S.A.DEC.V. SANTA TECLA 2
FARMACIAS SAN FARMACIA A
NICOLAS, S.A.DE | SAN NICOLAS 5 SANTATECLA | | oo 4° $6,305.60 | $5,990.32 23 $6,500.00 $19,500.00 $4,261.91 $2,130.95 $6,392.86 $12,785.72
cv. SANTA TECLA
MARTIR JOEL FARMACIA ) ) .
ESCOBAR RIVERA CRISTALVI 6 LA UNION LA UNION 1 $12,000.00 | $11,400.00 18 $10,000.00 | $30,000.00 $10,000.00 $5,000.00 $15,000.00 $30,000.00
INVERSIONES Y
REPRESENTACION FARMACIA SANTA ROSA . .
ES DEORIENTE, | SANTA MARIA 7 DE LIMA LA UNION 1 $6,000.00 | $5,700.00 23 $6,000.00 $18,000.00 $6,000.00 $3,000.00 $9,000.00 $18,000.00
S.A. DECV.
LUZ AVELINA FARMACIA SAN
GONZALEZ DE GABRIELA 8 FRANCISCO | MORAZAN 1 $9,720.00 | $9,234.00 8 $6,000.00 $18,000.00 $10,251.20 $5,125.60 $15,376.80 $30,753.60
RODRIGUEZ MISTRAL GOTERA
MARTIR JOEL FARMACIA SAN
ESCOBAR RIVERA CRISTAL VI 8 FRANCISCO | MORAZAN 2 $2,280.00 | $266.00 $6,000.00 $18,000.00 $1,748.80 $874.40 $2,623.20 $5,246.40
GOTERA
MARTIR JOEL FARMACIA . .
ESCOBAR RIVERA CRISTAL VI 9 OSICALA MORAZAN 1 $2,500.00 | $2,375.00 $3,000.00 $9,000.00 $3,000.00 $1,500.00 $4,500.00 $9,000.00
MARTIR JOEL FARMACIA SAN . .
ESCOBAR RIVERA CRISTALXI 10 CHINAMECA MIGUEL 1 $3,500.Q $3,500.00 $10,500.00 $3,500.00 $1,750.00 $5,250.00 $10,500.00
REYNA FARMACIA SAN
ARGENTINA SANTA 11 SAN MIGUEL MIGUEL 2° $10,000.00 |  $30,000.00 $13,301.41 $6,650.71 $19,952.12 $39,904.24
FLORES DE LOPEZ GERTRUDIS
FARMACEUTICOS EE’ZRN'\Q’?;II'?A SAN
EQUIVALENTES, 11 SAN MIGUEL 1° $10,000.00 | $30,000.00 $4,635.13 $2,317.57 $6,952.70 $13,905.40
S A DECV METROCENTR MIGUEL
o e O SAN MIGUEL
MARTIR JOEL FARMACIA SAN .
ESCOBAR RIVERA CRISTAL 11 SAN MIGUEL MIGUEL 4 $12,540.00 7 $10,000.00 |  $30,000.00 $17,031.44 $8,515.72 $25,547.16 $51,094.32
FARMACIAS SAN FARMACIA SAN
NICOLAS, S.A.DE | SAN NICOLAS 11 SAN MIGUEL 3° 800.00 | $7,410.00 14 $10,000.00 | $30,000.00 $5,032.02 $2,516.01 $7,548.02 $15,096.04
MIGUEL
cv. SAN MIGUEL
FARMACEUTICOS EE@RN%?;::?A SAN
EQUIVALENTES, 12 APOPA 1° $3,500.00 | $3,325.00 17 $5,000.00 $15,000.00 $5,000.00 $2,500.00 $7,500.00 $15,000.00
S A DECV CENTRO SALVADOR
o e APOPA
FARMACEUTICOS FARMACIA SAN
EQUIVALENTES, ECONOMICA 13 SOYAPANGO | ¢\ ¥/ oon 1° $7,312.50 | $6,946.88 8 $6,000.00 $18,000.00 $9,845.72 $4,922.86 $14,768.58 $29,537.16
S.A. DEC.V. PLAZA MUNDO
FARMACIAS SAN FARMACIA SAN
NICOLAS, S.A.DE | SAN NICOLAS 13 SOYAPANGO 3 $6,000.00 | $5,700.00 30 $6,000.00 $18,000.00 $2,154.28 $1,077.14 $3,231.42 $6,462.84
SALVADOR
cV. SOYAPANGO
FARMACIA
CASELA, S.A. DE SAN SAN .
v, SANTA”ENHLIA 14 savabor | savapor | 4 $20,000.00 | $19,000.00 30 $15,000.00 | $45,000.00 $11,924.23 $5,962.12 $17,886.35 $35,772.70
IRMA VELIS
FARMACIA SAN SAN .
CHAVEZ DE QUINSAN 14 savADOR | savapor | 3 $14,400.00 | $13,680.00 20 $15,000.00 | $45,000.00 $12,878.17 $6,439.08 $19,317.25 $38,634.50
GALEAS
FARMACEUTICOS FARMACIA AN SAN
EQUIVALENTES, ECONOMICA 14 SALVADOR | SALVADOR 1° | $19,517.71 | $18,541.82 15 $15,000.00 | $45,000.00 $23,273.37 $11,636.68 $34,910.05 $69,820.10
S.A.DEC.V. ZONA MEDICA
FARMACIAS SAN FARMACIA
SAN SAN .
NICOLAS, S.A.DE | SAN NICOLAS 14 2 $20,000.00 | $19,000.00 30 $15,000.00 | $45,000.00 $11,924.23 $5,962.12 $17,886.35 $35,772.70
cv METROSUR SALVADOR | SALVADOR

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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RUBENIA AREL( FARMACIA SAN
CARCAMO DE 15 SAN VICENTE 1° | $7,00000 | $6,650.00 8 $7,000.00 | $21,000.00 $7,000.00 $3,500.00 $10,500.00 | $21,000.00
NI DON BOSCO VICENTE
GLORIA ESTELA
SALINAS DE FARMACIA 16 SANTA ANA SANTA 3° | $14,040.00 | $13,338.00 7 $11,000.00 | $33,00000 | $15299.15 $7,649.58 $22,048.73 | $45,897.46
SANTA ELENA ANA
LIBORIO
FARMACEUTICOS EE?)RN’\QAI\/(I:I@A SANTA
EQUIVALENTES, 16 SANTA ANA 10| $14,055.67 | $13,352.89 16 $11,000.00 | $33,000.00 $6,700.85 $3,350.42 $10,051.27 | $20,102.54
A DE v METROCENTR ANA
A-DECY. O SANTA ANA
EMILIA
ﬁimﬂgi FARM?EC'ALA 17 SONSONATE | SONSONATE | 2° | $6,000.00 | $5,700.00 16 $8,000.00 | $24,000.00 $5,097.20 $2,548.60 $7,645.80 $15,291.60
COMANDARI
GRUPO ADYSA, | FARMACIA DE
rdve iy 17 SONSONATE | sonsonaTe | 3° | $12,000.00 | $11,400.00 10 $8,000.00 | $24,00000 | $16,311.03 $8,155.52 $24,466.55 | $48,933.10
FARMACEUTICOS | FARMACIA
EQUIVALENTES, AEACE?R’:‘)SMT% 17 SONSONATE | sonsonaTE | 1@ | $5529.60 | $5253.12 29 $8,000.00 | $24,000.00 $2,591.77 $1,295.88 $3,887.65 $7,775.30
SA DECV. SONSONATE
MARTIR JOEL FARMACIA SANTIAGO DE ] .
cotomAR AvERA | CAISTAL 1Y 18 VAR USULUTAN | 1° | $10,000.00 | $9,500.00 16 $9,000.00 | $27,000.00 $9,000.00 $4,500.00 $13,500.00 | $27,000.00
CARLOTAADULFI | oo
AGUILAR DE AT 19 USULUTAN | USULUTAN | 2° | $10,530.00 | $10,003.50 14 $8,000.00 | $24,00000 | $12,727.09 $6,363.54 $19,090.63 | $38,181.26
AVILES
VANESSA MARIA | FARMACIA LA ] ] .
iLEe OE CRLY ERCED 19 USULUTAN | USULUTAN | 3° | $8370.00 | $7,951.50 2 $8,000.00 | $24,000.00 $6,437.71 $3,218.85 $9,656.55 $19,313.10
FARMACEUTICOS | FARMACIA
EQUIVALENTES, | ECONOMICA 19 USULUTAN | USULUTAN | 1° | $8572.50 | $ga43.88 $8,000.00 | $24,000.00 $4,835.20 $2,417.60 $7,252.82 $14,505.64
S.A.DECV. USULUTAN
TOTALES 34 $139,000.00 | $417,000.00 | $834,000.00

RECOMENDACION:

los 20 literales “a” y “s”, 21, 22 literales “@” y “k” y 67 de

ARA ATENDER A LA POBLACION USUARIA DEL PROGRAMA ESPECIAL
DE SALUD DEL ISBM DURANTE EL PERIODO DE OCTUBRE A DICIEMBRE DE 2017,
por un monto maximo mensual de hasta CUATROCIENTOS DIECISIETE MIL 00/100
DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US $417,000.00) INCLUYE
IVA, haciendo un monto maximo total para el periodo comprendido de noviembre a diciembre
de 2017, de hasta OCHOCIENTOS TREINTA Y CUATRO MIL 00/100 DOLARES DE LOS
ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US $834,000.00) INCLUYE IVA, segun detalle

de los cuadros plasmados en el Romano | en la parte recomendativa del Punto.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




. DECLARAR DESIERTOS POR PRIMERA VEZ de conformidad a lo establecido en la
Clausula 22 de la Base de Licitacion No. 23/2017-ISBM y articulos 63 y 64 de la LACAP los

siguientes items:

b.1) Por que las ofertas no cumplieron con los requisitos exigidos en la Base de Licitacién,
segun detalle del cuadro plasmado en el Romano Il en la parte recomendativa del

Punto.

b.2) Por que no presentaron ofertas, segun detalle del cuadro plasmado en el Romano I

en la parte recomendativa del Punto.

[ll. Autorizar al Director Presidente, para la firma de la resolucion y contr correspondientes.

VI. Encomendar a UACI conjuntamente con la
de los requisitos y criterios de evaluacio

los ofertantes recientemente co

VII. Declarar la aplicacién inmediata del & do tomado por el Consejo Directivo.

Conacido el informg es, ef Director Presidente consulté a los Directores si hay

unanimidad para a de este Punto en la forma que ha sido gestionado y

recomend no hubd®objecion.

Agotado untgi@nterior, considerando las gestiones realizadas por la Unidad de Adquisiciones
y Contrataciones Institucional, UACI, y la recomendacién de la Comisién de Evaluacion de
Ofertas; segun lo dispuesto en la Base de Licitacion Publica No. 23/2017-ISBM; Articulos 20
literales a) y s), 21, 22 literales a) y k) y 67 de la Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar
Magisterial, ISBM; Articulos 18, 55, 56, 63 y 64 de la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de
la Administracion Puablica, LACAP; y Articulos 46, 55 y 56 del RELACAP; por unanimidad el
Consejo Directivo ACUERDA:

I. Adjudicar en forma individual por item, los servicios objeto de la Licitacién Publica No.
23/2017-ISBM, denominada “ADQUISICION Y ENTREGA DE MEDICAMENTOS A

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



TRAVES DE FARMACIAS PRIVADAS PARA ATENDER A LA POBLACION USUARIA
DEL PROGRAMA ESPECIAL DE SALUD DEL ISBM DURANTE EL PERIODO DE
OCTUBRE A DICIEMBRE DE 20177, por un monto maximo mensual de hasta
CUATROCIENTOS DIECISIETE MIL 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE
AMERICA (US $417,000.00) INCLUYE IVA, haciendo un monto méximo total para el
periodo comprendido de noviembre a diciembre de 2017, de hasta OCHOCIENTOS
TREINTA Y CUATRO MIL 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA
(US $834,000.00) INCLUYE IVA, segun el detalle siguiente:

VN

NOMBRE DE LA No MONTO MAXIMO | MONTO MAXIMO
No. OFERTANTE FARMACIA ITEI\.II DEPARTAMENTO MUNICIPIO MENSUAL INCLUYE | TOTAL, ENUS $
OFERTADA IVA USS INCLUYE IVA
CORPORACION BENITEZ, S.A. DE FARMACIA
1 cvV BENITEZ 5 LA LIBERTAD SANTA TECLA 975.71 $33,951.42

1104-000, SALES REHIDRATACION
io 0.375 g; Citrato Trisédico
registro F042907072004

Porque el sabor fresa no cumplié con las especificaciones técnicas se autoriza entregg
ORAL, Polvo para solucion oral en sobres de Glucosa Anhidra 5.024 g;&£loruro d
Dihidratado 0.725 g, Sobres de 7 a 8 gramos para diluir en 200 ml, SO‘(E Dia/.1
correspondiente al sabor de coco.

NOMBRE DE LA MONTO MAXIMO . MONTO
No. MAXIMO TOTAL,
No. OFERTANTE FARMACIA DEPARTAMENTO MUNICIPIO MENSUAL INCLUYE
OFERTADA ITEM IVA US$ ENUSS
INCLUYE IVA
EMILIA GERALDINE HANDAL DE
2 COMANDAR FARMACALAFE | 17 | SONSONATE | SONSONATE $7,645.80 $15,291.60

Bﬁ se autoriza entregar el medicamento 86- 22-01104-000, SALES REHIDRATACION ORAL,
g; Cloruro de Sodio 0.875 g; Cloruro de Potasio 0.375 g; Citrato Trisédico Dihidratado
D0 ml, SOBRE DE 7.1 GRAMOS. Bajo el nimero de registro F042907072004 correspondiente al sabor de

Porque el sabor fresa no cumplid con laS@sp

Polvo para solucion oral en
0.725 g, Sobres de 7 a 8 grd

|uc8
0s para dN@iK e
coco. (

NOMBRE DE LA No MONTO MAXIMO l\’\//IIAOXTI\-I;I%
No. OFERTANTE FARMACIA ) DEPARTAMENTO MUNICIPIO MENSUAL INCLUYE
ITEM TOTAL, ENUS S
OFERTADO IVA US$
INCLUYE IVA
FARMACIA
3 CASELA, S.A. DEC.V. 14 SAN SALVADOR | SAN SALVADOR $17,886.35 $35,772.70
SANTA EMILIA I

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.




No cumplié con las especificaciones técnicas:

GRUPO “A”":

44-19-01005-000, HEXETIDINA, Solucién bucal 100mg/100ml, Frasco de 120 ml,

86- 22-01104-000, SALES REHIDRATACION ORAL, Polvo para solucién oral en sobres de Glucosa Anhidra 5.024 g; Cloruro de Sodio 0.875 g; Cloruro de
Potasio 0.375 g; Citrato Trisddico Dihidratado 0.725 g, Sobres de 7 a 8 gramos para diluir en 200 ml.

GRUPO “B":

152- 15-01036-000, VITAMINA E, Capsula de gelatina blanda 400UlI, Blister con Capsulas.

89-11-01049-000, BROMURO DE IPRATROPIO, 0.020 mg de bromuro de Ipratropio por dosis, Frasco Aerosol dosificador por 100ml o 200 pulverizaciones.

A\

NOMBRE DE LA MONTO MAXIMO . MONTO
No. MAXIMO TOTAL,
No. OFERTANTE FARMACIA DEPARTAMENTO MUNICIPIO MENSUAL INCLUYE
ITEM ENUSS
OFERTADA IVA USS$S
INCLUYE IVA
FARMACIA ’
2 CHALATENANGO | CHALATENANGO $9,000.00 $18,000.00
BLANCA ALICIA GUILLEN DE GENESIS Il
4 ARGUETA FARMACIA
3 LA PALMA CHALATENANGO $6,000.00 $12,000.00
GENESIS
MONTOS MAXIMOS TOTALES EN US$ IVA INCLUIDO $15,000.00 $30,000.00
No cumplié con las especificaciones técnicas: v
GRUPO “A”:
34- 03-02062-000, DICLOXACILINA SODICA, Susp de 250 mg/5 ml, 60 - 80 Tre
GRUPO “B”:
137- 03-02005-000, AMOXICILINA, Polvo para ensio ml, Frasco de 100 ml..
No cumplié por haberse ofertado a SO.
GRUPO “B”:
90- 15-01054-000, HI AROSA, A B /1 ml, Ampolla de 5ml.
No se adjudican los s0brepasar precio de mercado:
GRUPO “A”:
12- 09-01044-000, ACIDO FU , Crema al 2%, Tubo de 15 g.
MONTO MAXIMO MONTO
NOMBRE DE LA FARMACIA MAXIMO TOTAL,
No. OFERTANTE No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL
OFERTADA EN US $ INCLUYE
INCLUYE IVA USS
IVA
CARLOTA ADULFI . P
5 FARMACIA SANTA LUCIA 19 USULUTAN USULUTAN $19,090.63 $38,181.26
AGUILAR DE AVILES

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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No cumplié con las especificaciones técnicas:

GRUPO “A”:

19- 01-03003-000, BETAMETASONA ACETATO + BETAMETASONA FOSFATO SODICO, Ampolla de 3 mg/3 mg/ml, Ampolla Individual de 1 ml.

MONTO
MAXIMO MONTO MAXIMO
NOMBRE DE LA FARMACIA
No. OFERTANTE OFERTADO No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL TOTAL, ENUS $
INCLUYE IVA INCLUYE IVA
uss
VANESSA MARIA AVILES DE . p
6 CRUZ FARMACIA LA MERCED 19 USULUTAN USULUTAN $9,656.55 $19,313.10
No cumplié con las especificaciones técnicas:
GRUPOQ “A™:
19- 01-03003-000, BETAMETASONA ACETATO + BETAMETASONA FOSFATO SODICO, Amp de3mg g poll dividual de 1 ml.
T ——— MONTO MAXIMO | MONTO MAXIMO
No. OFERTANTE No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL TOTAL, ENUS $
OFERTADO
INCLUYE IVA USS INCLUYE IVA
REYNA ARGENTINA FLORES FARMACIA SANTA
7 . 11 SAN MIGUEL SAN MIGUEL $19,952.12 $39,904.24
DE LOPEZ GERTRUDIS

No cumplié con las especificaciones técnicas:

GRUPO “A”:
19- 01-03003-000, BETAMETASONA + ME A FOSPATO SODICO, Ampolla de 3 mg/3 mg/ml, Ampolla Individual de 1 ml.
MONTO MAXIMO | MONTO MAXIMO
NOMBRE DE LA FARMACIA
No. OFERTANTE OFERTADO No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO | MENSUAL INCLUYE | TOTAL, ENUS $
IVA USS INCLUYE IVA
LUZ AVELINA GONZALEZ FARMACIA GABRIELA SAN FRANCISCO .
8 8 MORAZAN $15,376.80 $30,753.60
DE RODRIGUEZ MISTRAL GOTERA

No cumplié con las especificaaﬂs técnicas:

GRUPO “A”:

54- 3-01003-000, MEBENDAZOLE, Suspension 100 mg /5 ml, Frasco 30 ml.

GRUPO “B":

114- 15-01029-000, COMPLEJO B, Solucion inyectable, frasco vial de 10 ml (B1-275 mg, B2-20 mg, B3-750 mg, B5-10 mg, B6-20 mg).

19- 01-03003-000, BETAMETASONA ACETATO + BETAMETASONA FOSFATO SODICO, Ampolla de 3 mg/3 mg/ml, Ampolla Individual de 1 ml.

86- 22-01104-000, SALES REHIDRATACION ORAL, Polvo para solucién oral en sobres de Glucosa Anhidra 5.024 g; Cloruro de Sodio 0.875 g; Cloruro de
Potasio 0.375 g; Citrato Trisddico Dihidratado 0.725 g, Sobres de 7 a 8 gramos para diluir en 200 ml, 7,1 G.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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MONTO MAXIMO | MONTO MAXIMO
NOMBRE DE LA FARMACIA No.
No. OFERTANTE MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL TOTAL, EN US $
OFERTADO ITEM
INCLUYE IVA US$ INCLUYE IVA
GLORIA ESTELA SALINAS DE
9 LIBORIO FARMACIA SANTA ELENA 16 SANTA ANA SANTA ANA $22,948.73 $45,897.46

No cumplié con las especificaciones técnicas:
GRUPO “A”:
41- 18-01053-000, GENTAMICINA, Ungtiento Oftadlmico de 3 mg, Tubode 3.5-4g¢g

86- 22-01104-000, SALES REHIDRATACION ORAL Polvo para solucion oral en sobres de Glucosa Anhidra, 5.024 g; Cloruro de Sodio 0.875 g; Cloruro de
Potasio 0.375 g; Citrato Trisddico Dihidratado 0.725 g, Sobres de 7 a 8 gramos para diluir en 200 ml SOBRESDE 7.1 g.

GRUPO “B":

135- 11-02001-000, AMBROXOL CLORHIDRATO, Jarabe de 15 mg/5 ml., Frasco de 100 -120 ml

Segun la sub clausula 27.9 de la base de licitacion se condiciona la adjudicacién a colocarle de man
Salvador para los siguientes medicamentos:

GRUPO “A”:

63- 03-02040-000, PENICILINA G PROCAINICA / PENICILINA G SODICA‘rasco—vi 00 Frasco Ampolla con droga en

polvo + Ampolla con solvente.

MONTO
MONTO
MAXIMO .
NOMBRE DE LA FARMACIA MAXIMO TOTAL,
No. OFERTANTE No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL
OFERTADO ENUSS
INCLUYE IVA
INCLUYE IVA
uss
10 GRUPO ADYSA, S.A. DEC.V FARMACIA DE JESUS 17 SONSONATE SONSONATE $24,466.55 $48,933.10

S

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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No cumplié con las especificaciones técnicas:

GRUPO “A”:

19- 01-03003-000, BETAMETASONA ACETATO + BETAMETASONA FOSFATO SODICO, Ampolla de 3 mg/3 mg/ml, Ampolla Individual de 1 ml,
101- 09-01073-000, FILTRO SOLAR, Proteccion solar 30 6 mayor, crema Tubo 60-125 g.

GRUPO “B”:

1- 01-01005-000, ACIDO ACETIL SALICILICO, Tableta de 100 mg, Blister con Tabletas.
11- 07-03005-000, ATENOLOL + CLORTALIDONA, Tableta de 100 mg/25 mg, Blister con Tabletas.

No se adjudican los siguientes renglones por sobrepasar precio de mercado:

GRUPO “A”:
22- 03-02070-000, CIPROFLOXACINA + HIDROCORTISONA, Gotas Oticas 200 mg/1000 mg en 100 ml, Frasco Gotero de 5-10 ml.
97- 18-01068-000, TOBRAMICINA, Colirio Sol. Oftalmica al 0.3%, Frasco Gotero 5-15 ml.

GRUPO “B”:
49-11-01019-000, MOMETASONA, FUROATO, Spray Nasal de 50 mcg/ dosis, Frasco de 140 dosis.

89- 11-01049-000, BROMURO DE IPRATROPIO, 0.020 mg de bromuro de Ipratropio por
pulverizaciones.

icador por 100ml o 200

ero de registro sanitario para EL

Segun la sub clausula 27.9 de la base de licitacion se condiciona la adjudicacién a
Salvador para los siguientes medicamentos:

GRUPO “A”:

63- 03-02040-000, PENICILINA G PROCAINICA / PENICILINA G SO
Ampolla con solvente, se le debera colocar el RG1440170506.

75- 18-01059-000, TOBRAMICINA + DEXAMETAS lirio Susp O jca de 0.3%+0.1%Frasco Gotero de 5-15 ml, se le deberad colocar el

000,000 Ul / 1,000,000 Ul, Frasco Ampolla con droga en polvo +

RG2447010409.
GRUPO “B":
29- 02-01011-000, GABAP A, la leta de 300 mg, Blister con Capsulas o Tabletas, se le deberd colocar el RG1605270906
M
,ONTO MONTO
MAXIMO
NOMBRE DE LA FARMACIA MAXIMO TOTAL,
No. OFERTANTE No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL
OFERTADO EN US $ INCLUYE
INCLUYE IVA
IVA
uss
IRMA VELIS CHAVEZ DE
11 GALEAS FARMACIA QUINSAN 14 SAN SALVADOR | SAN SALVADOR $19,317.25 $38,634.50

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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No cumplié con las especificaciones técnicas:

GRUPO “A”™:
34- 03-02062-000, DICLOXACILINA SODICA, Susp de 250 mg/5 ml

54-03-01003-000, MEBENDAZOLE, Suspensién 100 mg /5 ml, Frasco 30 ml.

GRUPO “B":

Frasco de 60 - 80 ml.

11- 07-03005-000, ATENOLOL + CLORTALIDONA, Tableta de 100 mg/25 mg, Blister con Tabletas.

[

MONTO
MONTO
MAXIMO .
NOMBRE DE LA FARMACIA MAXIMO TOTAL,
No. OFERTANTE No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL
OFERTADO ENUS$
INCLUYE IVA
INCLUYE IVA
uss$
FARMACIA ECONOMICA ) N
) 1 AHUACHAPAN AHUACHAPAN $7,500.00 $15,000.00
AHUACHAPAN
FARMACIA ECONOMICA i
4 COJUTEPEQUE CUSCATLAN $9,000.00 $18,000.00
COJUTEPEQUE
FARMACIA ECONOMICA
5 SANTA TECLA LA LIBERTAD $5,881.43 $11,762.86
SANTA TECLA 2
FARMACIA ECONOMICA
METROCENTRO SAN 11 SAN MIGUEL SAN MIGUEL $6,952.70 $13,905.40
MIGUEL
FARMACIA ECONOMICA
12 APOPA SAN SALVADOR $7,500.00 $15,000.00
FARMACEUTICOS CENTRO APOPA
13 SOYAPANGO SAN SALVADOR 14,768.58 29,537.16
12 CVv. PLAZA MUNDO ? ?
FARMACIA ECONOMICA
) 14 SAN SALVADOR |  SAN SALVADOR $34,910.05 $69,820.10
ZONA MEDICA
FARMACIA ECONOMICA
METROCENTRO SANTA 16 SANTA ANA SANTA ANA $10,051.27 $20,102.54
ANA
FARMACIA ECONOMICA
METROCENTRO 17 SONSONATE SONSONATE $3,887.65 $7,775.30
SONSONATE
FARMACIA ECONOMICA
19 USULUTAN USULUTAN $7,252.82 $14,505.64
USULUTAN
$107,
MONTOS MAXIMOS TOTALES EN US$ IVA INCLUIDO 704.50 $215,409.00
MONTO
MAXIMO MONTO MAXIMO
NOMBRE DE LA FARMACIA
No. OFERTANTE OFERTADO No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL TOTAL, ENUS $
INCLUYE IVA INCLUYE IVA
Uss
13 FARMACIA CRISTAL VI 6 LA UNION LA UNION $15,000.00 $30,000.00

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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SAN
FARMACIA CRISTAL VIII 8 FRANCISCO MORAZAN $2,623.20 $5,246.40
GOTERA
. FARMACIA CRISTAL VII 9 OSICALA MORAZAN $4,500.00 $9,000.00
MARTIR JOEL ESCOBAR
RIVERA FARMACIA CRISTAL XI 10 CHINAMECA SAN MIGUEL $5,250.00 $10,500.00
FARMACIA CRISTAL 11 SAN MIGUEL SAN MIGUEL $25,547.16 $51,094.32
SANTIAGO DE o
FARMACIA CRISTAL IV 18 MARIA USULUTAN $13,500.00 $27,000.00
MONTOS MAXIMOS TOTALES EN USS IVA INCLUIDO $66,420.36 | $132,840.72
No cumplié con las especificaciones técnicas:
GRUPO “A”:
19- 01-03003-000, BETAMETASONA ACETATO + BETAMETASONA FOSFATO SODICO, Ampolla de 3 mg/3 mg/ml.
GRUPO “B":
114- 15-01029-000, COMPLEJO B, Solucién inyectable, frasco vial de 10 ml (B1-275 mg, B2-20 mg, 88s75 B5-10 -20 mg).
‘\
MONTO
o MONTO
MAXIMO
NOMBRE DE LA FARMACIA MAXIMO TOTAL,
No. OFERTANTE No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL
OFERTADA EN US S INCLUYE
INCLUYE IVA
IVA
uss
RUBENIA AREL(
14 . FARMACIA DON BOSCO 15 SAN VICENTE SAN VICENTE $10,500.00 $21,000.00
CARCAMO DE MEJIA
[ N
M,ONTO MONTO
MAXIMO .
NOMBRE DE LA FARMACIA MAXIMO TOTAL,
No. OFERTANTE No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL
OFERTADA ENUS S
INCLUYE IVA
INCLUYE IVA
uss
INVERSIONES Y
SANTA ROSA
15 REPRESENTACIONES DE FARMACIA SANTA MARIA 7 DE LIMA LA UNION $9,000.00 $18,000.00
ORIENTE, S.A. DEC.V.
No cumplié con @8 especific es técnic
GRUPO “A”:
19- 01-03003-000, B ETASONIA ACETATO + BETAMETASONA FOSFATO SODICO, Ampolla de 3 mg/3 mg/ml.
GRUPO “B”:
114- 15-01029-000, COMPLEJO B, Solucion inyectable, frasco vial de 10 ml (B1-275 mg, B2-20 mg, B3-750 mg, B5-10 mg, B6-20 mg).
MONTO MAXIMO | MONTO MAXIMO
NOMBRE DE LA
No. OFERTANTE No. ITEM MUNICIPIO DEPARTAMENTO MENSUAL TOTAL, ENUS $
FARMACIA OFERTADA
INCLUYE IVA USS INCLUYE IVA
FARMACIAS SAN FARMACIA SAN
16 NICOLAS SANTA 5 SANTA TECLA LA LIBERTAD $6,392.86 $12,785.72
NICOLAS, S.A. DE C.V. TECLA

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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FARMACIA SAN
NICOLAS SAN 11 SAN MIGUEL SAN MIGUEL $7,548.02 $15,096.04
MIGUEL
FARMACIA SAN
NICOLAS 13 SOYAPANGO SAN SALVADOR $3,231.42 $6,462.84
SOYAPANGO
FARMACIA SAN
14 SAN SALVADOR SAN SALVADOR $17,886.35 $35,772.70
NICOLAS METROSUR
MONTOS MAXIMOS TOTALES EN USS$ IVA INCLUIDO $35,058.65 $70,117.30
No cumplié con las especificaciones técnicas:
GRUPO “A”:
19- 01-03003-000, BETAMETASONA ACETATO + BETAMETASONA FOSFATO SODICO, Ampolla de 3 mg/3 mg/|
35- 18-01054-000, DORZOLAMIDA CLORHIDRATO Colirio Sol. Oftalmica al 2%, Frasco Goter: 5 ml.
No se adjudican los siguientes renglones por sobrepasar precio de mercado:
GRUPO “B”:
192- 22-01094-000, ACIDO IBANDRONICO, Tableta de 150 mg, Blister con tableta.
TOTAL GENERAL EN ADJUDICACION $417,000.00 | $834,000.00

. DECLARAR DESIERTOS PO

Clausula 22 de la Base de Licitacion

los siguientes items:

A 4

conformidad a lo establecido en la

723/2017-1SBM y los Articulos 63 y 64 de la LACAP,

o €umplieron con los requisitos exigidos en la Base de

. No. FARMACIAS MONTO TOTAL SEGUN
No. DE ITEM DEPARTAMENTO MUNICIPIO
DECLARADAS DESIERTAS REQUERIMIENTO
N SAN SALVADOR SOYAPANGO 1 $18,000.00
TOTAL 1 $18,000.00
b. Porque no presentaron ofertas:
" DESIERTOS NO MONTO TOTAL SEGUN
No. DE ITEM DEPARTAMENTO MUNICIPIO
PRESENTARON OFERTAS REQUERIMIENTO
20 USULUTAN Jlquiisco 1 $9,000.00
TOTAL 1 $9,000.00
TOTAL GENERAL DE DESIERTOS 2 $27,000.00

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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VI.

VII.

Encomendar ala Sub Direccién de Salud, tomar medidas para garantizar a la poblacion
usuaria el suministro de los servicios que no fueron declarados desiertos por primera vez,

debiendo presentar requerimiento una vez la resolucién se encuentre en firme.

Autorizar al Director Presidente, para que firme la resolucién y los contratos

correspondientes.

Encomendar a la Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional, UACI, la
continuidad de los trAdmites correspondientes, asi como el seguimie e las condiciones

establecidas a ciertos adjudicatarios.

Encomendar ala Unidad de Adquisiciones y Co jtucighal juntamente

con la Unidad Financiera Institucional, la quisitos y criterios de

evaluacion financiera solicitados en I::ase d tantes recientemente

constituidos con menos de un mes de®ope

Autorizar la aplicacion inmedja

notificada en legal forma.

aprobacion de prérroga para 19 contratos de suministro de
0s suscritos en virtud de los resultados de Licitacion Puablica No.
020/2017-1ISBM “SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS QUE CORRESPONDEN A 151
CODIGOS DEL GRUPO “B” DEL CUADRO BASICO DE MEDICAMENTOS DEL ISBM
DURANTE EL ANO 2017, A TRAVES DE DROGUERIAS, LABORATORIOS,
FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS”.

ANTECEDENTES JUSTIFICATIVOS:

1. Segun los resultados del proceso de Licitacion Publica No. 020/2017-1SBM “SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS QUE CORRESPONDEN A 151 CODIGOS DEL GRUPO “B” DEL

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en

lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



CUADRO BASICO DE MEDICAMENTOS DEL ISBM DURANTE EL ANO 2017, A TRAVES
DE DROGUERIAS, LABORATORIOS, FABRICANTES, FARMACIAS U OTROS
DISTRIBUIDORES AUTORIZADOS”; se suscribieron 20 contratos mediante los cuales se
pacté el suministro de 126 items, por un monto total de UN MILLON SESENTA Y NUEVE MIL
SETECIENTOS OCHENTA Y TRES 65/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE
AMERICA (US $1,069,783.65) IVA INCLUIDO.

En los referidos contratos conforme a lo establecido en la Base de Licitacion, se establecio la

vigencia de los mismos a partir de su suscripcion hasta el 31 de octubre de 2017. Ademas,

los medicamentos serian suministrados en dos entregas segun

Administrador de Contrato.

2 los Contratos en referencia, Dr.

requerimiento del

han cumplido fielmente con sus

enlos 20 corfgatos suscritos, lo anterior previo a verificar la
w gotar la prorroga, obteniendo el siguiente resultado:

. MONTO No. de
PRESENTACION Y PRECIO
N° B . MAXIMO | CONTRATO
DE CODIGO DE NOMBRE COMPOSICION CASA NOMBRE | UNITARIO | CANTIDAD i
(TEM MEDICAMENTO GENERICO (DESCRIPCION | REPRESENTADA | COMERCIAL (IVA REQUERIDA USS VA
SOLICITADA) INCLUIDO)
INCLUIDO
TABLETAO
CAPSULA DE 500
CEFADROXILO . UNIPHARM, CEDOXIL
121 | 03-02010-000 MG BLISTER CON $0.4200 46,990 $19,735.80
MONOHIDRATO S.A. 500 MG,
TABLETAS O
CAPSULAS
MONTO TOTAL EN US$ IVA INCLUIDO $19,735.80

b. 5 proveedores manifestaron su disposicion de prorrogar sus contratos, con excepcion de

10 items segun el siguiente detalle:

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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, MONTO
PRESENTACION PRECIO h
MAXIMO
N° Monto N° DE CcODIGO DE NOMBRE Y COMPOSICION UNITARIO CANTIDAD
PROVEEDOR ) ]’ TOTAL EN
CONTRATO contratado ITEM MEDICAMENTO GENERICO (DESCRIPCION (ivA REQUERIDA USS IVA
SOLICITADA) INCLUIDO)
INCLUIDO
TABLETA DE
LABORATORIOS
CM- FENOBAR
ARSAL, S.A. DE 020/2017 $4,784.63 84 | 02-01009-000 BITAL 100 MG $0.0378 4,520 $170.86
C.V. / BLISTER CON
TABLETAS
DROGUERIA TABLETA DE 2
NUEVA SAN M MG ENVASE DE
CARLOS, 024/2017 $14,308.20 | 82 | 02-01006-000 | CLONAZEPAM | 30 TABLETASO | $0.1000 48,770 $4,877.00
BLISTER CON
S.ADEC.V. TABLETAS
TABLETA 4
C.IMBERTON, M SIMETICONA O
025/2017 $207,454.39 | 111 | 10-05022-000 DIMETIL $13,812.12
S.A.DEC.V. POLIXILOXANO
30 | 07-03040-000 38,220 $7,773.95
49 0 MG $0.5311 42,010 | $22,311.51
BLISTER DE
TABLETAS
TABLETA DE 1
LABORATORIOS MG BLISTER $0.3390 6,680 $2,264.52
CM-
TERAMED, S.A. $64,982.3 CON TABLETAS
027/2017
DE C.V.
TABLETA DE
NIMODIPINA 30 MG $0.1243 18,500 $2,299.55
BLISTER CON
TABLETAS
JARABE DE
7.5 MG+
AMBROXOL +
117 | 11-02053-000 $2.1244 4,770 $10,133.39
CLEMBUTEROL | ¢ 05 MG /5
ML FRASCO DE
100 -120 ML
. SPRAY NASAL
DROGUERIA
. CM- MOMETASONA, DE 50 MCG/
SANTA LUCIA $199,544.93 | 42 | 11-01019-000 $3.9900 3,330 $13,286.70
030/2017 FUROATO DOSIS FRASCO
S.A.DEC.V.
DE 140 DOSIS

Ademas, el Administrador de Contrato sefialdé que en el Contrato No.CM-032/2017-1ISBM
suscrito con GRUPO PAILL, S.A. DE C.V., por un monto total de SETENTA'Y CUATRO MIL
OCHOCIENTOS SETENTA Y CINCO 31/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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AMERICA (US $74,875.31) IVA INCLUIDO, existi6 un error aritmético en el monto plasmado
en la recomendacion de la CEO ya que consideré US$19.68; por lo que se solicita se autorice
la prérroga superando dicho error, consignando el monto total de proveedor por la cantidad
de SETENTAY CUATRO MIL OCHOCIENTOS NOVENTAY CUATRO 99/100 DOLARES DE
LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US $74,894.99) IVA INCLUIDO.

4. Segun la justificacion técnica, actualmente se estan presentando limitaciones en la entrega de
medicamentos a través de farmacias privadas debido a que los montos asignados a
determinadas farmacias se estan agotando y algunas farmacias presentan problemas de
desabastecimiento; por lo cual mientras se concluyen otros procesos de compra que ya estan

en tramite, se recomienda y solicita prorrogar los contratos que se llan en el presente

documento, ya que el despacho de medicamentos en los diferentes boti agisteriales,
garantiza la cobertura, accesibilidad y adherencia de lo

medicamentos cronicos; por lo cual se debe continuar disp

prérroga de los contratos en referencia, se consider
intereses del instituto ya que los precit pact
r

manifestado estar de acuerdo en mante

verificando el cumplimiento de
idos en los articulos 83 de la LACAP

e dichos contratos son prorrogables,

jetaran para tales efectos a los parametros establecidos en la Ley”; ademas
LACAP, Unicamente exige que las que la prorroga se realice una sola vez,
por un periodo igual o menor al pactado inicialmente, en condiciones favorables a la
institucion y que no hubiere una mejor opcion. Adicionalmente sefialé que las prohibiciones
del articulo 83-B de LACAP, refieren a las modificaciones que se realizan con base al articulo
83-A de la referida ley; y la que prorroga es una prerrogativa a favor de las instituciones
publicas, en un contexto diferente; por lo cual el Jefe UACI, concluyé6 que no existe
inconveniente en que el Consejo Directivo apruebe la prorroga solicitada por la Sub Direccion
de Salud. Cabe sefialar que el Jefe UACI, solicitard a la UNAC, emita el pronunciamiento

anterior por escrito, para el archivo.

Ademas, en atencion a que el Administrador de Contrato, refiri6 error en la sumatoria del total

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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contratado con GRUPO PAILL, S.A. DE C.V., se verificé que el monto total adjudicado por el
item es correcto y que el error de sumatoria no afecta la adjudicacién total, ya que los US
$19.68 se encuentran dentro de los fondos que fueron comprometidos en este proceso, sin
embargo, debe corregirse previo a emitir la prorroga con este proveedor el total adjudicado,
mediante resolucion modificativa, para evitar observaciones por inconsistencias en los
documentos y segun jurisprudencia de la Sala de lo Contencioso Administrativo, en el proceso
de referencia 163-C-2000, emiti6 Sentencia Definitiva en fecha 04 de marzo de 2005,
estableciendo en sus lineas jurisprudencias, que un error material o aritmético de que
adolezca el acto administrativo, no constituye per se un vicio en el acto, siempre y cuando se
observe que no alteren lo sustancial de la decisién de que se trata. La doctrina misma
reconoce que los errores materiales, de hecho, o aritméticos, para€8giQs, necesitan ser

apreciados con los solos datos que obran en el expediente, pre

y clara sin necesidad de interpretaciones legales. Inclusive, en

nes de conceptos oscuros que se

rores materiales que se detecten. Las partes

monto correcto y emitirse resolucion para corregir el total del contrato, segun lo solicitado por

el Administrador de Contrato y el analisis efectuado por la UACI.

6. Consta en el expediente Certificacion de Disponibilidad Presupuestaria No. 010-10-2017,
emitida por la Jefa del Departamento de Presupuesto, de la Unidad Financiera Institucional,
por un monto de NOVECIENTOS SETENTA Y TRES MIL CIENTO DIECIOCHO 54/100
DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA (US $973, 118.54).

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
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RECOMENDACION:

El Directorio verificd que la Unidad de Adquisiciones y Contrataciones Institucional, luego del
andlisis de la peticion presentada por la Division de Operaciones y de conformidad a lo

establecido en los articulos 2, 20 literales “a” y “s”, 21, 22 literales “a” y k”, y 67 de la Ley del
Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial; 5, 82 bis y 83 de la Ley de Adquisiciones y
Contrataciones de la Administracién Publica (LACAP); Clausulas Novena “MODIFICACION” y

Décima “PRORROGA DE LOS CONTRATOS”, solicita y recomienda al Consejo Directivo:

I.  Aprobar la prorroga de 19 contratos correspondientes al proceso de de Licitacion Publica
N0.020/2017-ISBM  denominada “SUMINISTRO DE
CORRESPONDEN A 151 CODIGOS DEL GRUPO “B”
MEDICAMENTOS DEL ISBM DURANTE EL ANO 2017, A
LABORATORIOS, FABRICANTES, FARMACIAS U

[I.  Autorizar al Director

correspondientes.

[ll.  Aprobar la emision de re
PAILL, S.A. DE C.

para la firma de dicha resolucién previo a la firma de

cual se acuerde la prorroga autorizada en el romano | de este

plicaciéon inmediata el acuerdo tomado por el Consejo Directivo, con el objeto

de notificar a la brevedad posible para hacer efectiva la prérroga.

Conocida la solicitud y recomendaciones, el Director Presidente consult6 a los Directores si hay

consenso para aprobar la propuesta de Acuerdo segun lo gestionado, y no hubo objecién alguna.

-Esta es una version publica del documento original de conformidad con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en
lo relativo a la informacion confidencial y datos personales.



Agotado el Punto anterior, considerando la peticion presentada por la Unidad de Adquisiciones

y Contrataciones Institucional, UACI, y la gestién de la Sub Direccién de Salud, con base en lo

dispuesto en los Articulos 5, 82 bis y 83 de la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la
Administracion Publica, LACAP; Articulos 2, 20 literales a) y s), 21, 22 literales a) y k) y 67 de la

Ley del Instituto Salvadorefio de Bienestar Magisterial; y las Clausulas Novena “MODIFICACION”

y Décima “PRORROGA”, de los contratos correspondientes a la Licitacion Publica No. 20/2017-
ISBM, por unanimidad el Consejo Directivo ACUERDA:

I. Aprobar la préorroga de los contratos correspondientes al proceso de Licitacion

Publica No. 20/2017-ISBM, referente al "SUMINISTRO DE M

CORRESPONDEN A 151 CODIGOS DEL GRUPO ‘B’

MEDICAMENTOS DEL ISBM DURANTE EL ANO 2017, A
FABRICANTES,
AUTORIZADOS”, por un plazo igual al de la contrat

LABORATORIQS,

de NOVECIENTOS SETENTA Y TRES MIL
LOS ESTADOS UNIDOS DE AMER‘A S

siguiente detalle:

~\

FARMACIAS

MENTOS QUE

to maximo total
4/100 DOLARES DE
LUIDO, de acuerdo al

N°

MONTO A
N° PROVEEDOR OBSERVACIONES
1 CORPORACION CEFA, S.A. & CWZOU $45,236.00
2 DROGUERIA FARLAB CM-01872017 $24,541.93
3 OVIDIO J. VID M-019/2017 $42,724.51
No se prorrogara el item No. 84,
4 CM-020/2017 $4,613.77 . , ,
debido a que no aceptd la Drogueria.
5 CM-021/2017 $33,474.60
6 CM-022/2017 $61,595.87
7 CM-023/2017 $8,040.00
No se prorrogara el item No. 82,
8 CM-024/2017 $9,431.12 ) . ]
debido a que no aceptd la Drogueria.
No se prorrogara el item No. 111,
9 C.IMBERTON, S.A.DEC.V. CM-025/2017 $193,642.27 . } 3
debido a que no aceptd la Drogueria.
10 ACTIVAS.A. DE C.V. CM- 026/2017 $94,291.99
No se prorrogara el item No. 30, 49,
68, 109, debido que no aceptd la
11 LABORATORIOS TERAMED, S.A. DE C.V. CM-027/2017 $20,199.47 drogueria y para el item No. 117
porque solo contaban con existencia
minima
12 DROGUERIA HERLETT, S.A DE C.V. CM-029/2017 $21,645.83
. P No se prorrogara el item No. 42,
13 DROGUERIA SANTA LUCIA S.A. DE C.V. CM-030/2017 $186,258.26 . ) 3
debido a que no aceptd la Drogueria.
14 DROGUERIA DNA PHARMACEUTICALS, S.ADE C.V. CM-031/2017 $30,861.70
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A este proveedor se le adjudico al
sumar los montos de los items

adjudicados un valor de $74,894.99

15 GRUPO PAILL, S.A.DEC. V. CM-032/2017 | $74,894.99 Ny

pero al plasmarlo en la recomendacion
por un error se consignd la cantidad
$74, 875.31

16 QUIMEX S.A DE C.V. CM-033/2017 $2,188.80

17 POR SU SALUD, S.A DE C.V. CM-043/2017 | $36,388.10

18 PROQUIFA, S.A. DE C.V. CM-044/2017 | $79,825.00

19 PROQUIFA, S.A. DE C.V. CM-045/2017 $3,264.00

Il. Autorizar al Director Presidente para firmar las resoluciones de pro spectivas.

lll. Aprobar la emisién de resolucién modificativa para retifi | m@fto contratado
con GRUPO PAILL, S.A. DE C.V., el cual ascie | de hasta SETENTAY
CUATRO MIL OCHOCIENTOS N(‘ENT OLARES DE LOS
ESTADOS UNIDOS DE AMERIC INCLUIDO, segun lo
recomendado por la UACI y autor lente para la firma de dicha
resoluciéon previo a la firma dg 0 nte®la cual se acuerde la prérroga
autorizada en el Romano | de %

IV. Encomendar al
continuidad

V.

Concluidos untos de la agenda, el Director Presidente consulté con el Directorio su

disponibilidad para realizar la proxima sesion ordinaria el dia miércoles uno de noviembre del
corriente afio, a partir de las diez horas, en el Salon “Claudia Lars” de la Escuela Superior de
Maestros, en la ciudad de San Miguel, recordando al Directorio que el motivo de efectuar la
sesion en San Miguel, es para visitar el inmueble ubicado en Hato Nuevo, frente a la
Departamental de San Miguel que se les ha ofrecido en venta y, por no haber objecion, todos
quedaron convocados. Finalmente, consensuaron que la hora de salida del transporte, desde las

oficinas centrales del ISBM hacia San Miguel, el dia de la préxima sesién, seran las 6 a.m.
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Y no habiendo mas que hacer constar, se dio por finalizada la sesion a las trece horas del mismo

dia de su fecha, y se levanta la presente Acta cuyo contenido ratificamos y firmamos para

constancia.
Rafael Antonio Coto Lépez Juan Francisco Carrillo Alvarado
Director Presidente Director Propietario por el

Ministerio de Educacion

Eduviges del Transito Henriquez de Herrera ~ Salomén Cuéllar
Directora Propietaria por el Director Propie
Ministerio de Educacién Ministerio de H

za Ledn
resentante de

Milton Giovanni Escobar Aguilar
Director Propietario por el
Ministerio de Salud

José Carlos Olano Guzman
Director Suplente representante r Propietario representante de
Educadores en sector Docente o Educadores en sector Docente o
Labores de Direccién Labores de Direccién

de
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