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INSTITUTO SALVADORENQ DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCI ONAL

DEPARTAMENTO DE GESTION DE COMPRAS

NUMERQ DE PROVEEDOR: 50000595

NIT:

NOMBRE DEL PROVEEDOR:

DISTRIBUCION E INVERSION , S.A. DE C V.

LIBRE GESTION No.: 1019000162

ORDEN DE COMPRA No. 057/2020 UACI]

CODIGO DEL DESCRIPCION DE LA
PRODUCTO MERCADERIA

CANTIDAD - PRECIO UNITARIO VALORTOTAL CON

PRESENTACION IVA INCLUIDO

CATGUT SIMPLE # 2/0
AGUJA PUNTA
REDONDA 1/2
CIRCULO, DE 30 - 35
MM, HEBRA DE 60 - 90
CM. CAJA POR DOCE

7050044

40 $11.15 $446.00

DESCRIPCION CODIGO 555:

CATGUT SIMPLE # 2/0, AGUJA PUNTA REDONDA 1/2 CIRCULO, DE 30
- 35 MM, HEBRA DE 60 - 90 CM. CAJA POR DOCE

DESCRIPCION COMERCIAL:

CATGUT SIMPLE 2/0 CON AGUJA %2 CIRCULO, PUNTA REDONDA 35
MM, HEBRA 70 CM, EMPAQUE INDIVIDUAL ESTERIL. CAJA POR POCE.

MARCA DEL PRODUCTO:

VITAL SUTURES

PAIS ORIGEN DE FABRICACION:

PERU

GARANTIA / ESTABILIDAD DEL PRODUCTO:

VER CARACTERISTICAS TECNICAS.

VIDA UTIL DEL PRODUCTO:

NO DE TALLA EN SU OFERTA

FORMA DE ENTREGA:

VER ANEXO |

FORMA DE PAGO:

CREDITO 30 DIAS CALENDARIO

VALIDEZ DE LA OFERTA:

VER CARACTERISTICAS TECNICAS

No. DE REGISTRO SANITARIO: 051513062019
REPRESENTADO: NO DETALLA EN SU OFERTA
NOMBRE DEL FABRICANTE: UNILENE S.AC.

PAIS DEL FABRICANTE:

NO DETALLA EN SU OFERTA

PRESENTACION DEL PRODUCTO Y CONCENTRACION:

EMPAQUE INDIVIDUAL ESTERIL, CAJA POR DOCE

VENCIMIENTO DEL PRODUCTO:

NO MENOR A 18 MESES

DEPENDENCIA SOLICITANTE Y/O LUGAR DE ENTREGA: VER ANEXO |
TIPQ DE OFERTA: BASICA
OBSERVACIONES DE LA OFERTA. N/A

CARACTERISTICAS TECNICAS: GARANTIA / ESTABILIDAD DEL PRODUCTO: 12 MESES POR DEFECTO DE FABRICACIGN, NO INCLUYE |
MAL MANEJO NI MAL ALMACENAMIENTO DEL PRODUCTO: VALIDEZ DE LA OFERTA: 45 DIAS CALENDARIO, CONTADOS A PARTIR
DE LAFECHA DE RECEPCION DE OFERTAS. MAS UNA AMPLIACION DE 30 DIAS CALENDARIO CONTADOS A PARTIR DEL 22 DE ENERO
DE 2020; VIGENCIA DE LA ORDEN DE COMPRA: DESDE SU SUSCRIPCION HASTA EL 31-12-2020
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T | remoTo INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL
T@9: | sanvaporeo UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUC | ONAL
<o | DEL sEGURO DEPARTAMENTO DE GESTION DE COMPRAS
m IOCIAL
NUMERO DE PROVEEDOR. 50000595 NIT: ]
NOMBRE DEL PROVEEDOR. DISTRIBUCION E INVERSIGON . S.A. DE C.V.
LIBRE GESTION No.; 1019000162 ORDEN DE COMPRA No. 057/2020 UACI
CODIGO DEL DESCRIPCION DE LA UNIDAD DE CANTIDAD PRECIO UNITARIO | VALOR TOTAL CON
PRODUCTO MERCADERIA PRESENTACION IVA INCLUIDO
SEDA NEGRA TRENZADA
0, SIN AGUJA
PRECORTADA DE 10-12
7052033 HEBRAS, DE 60-75 CMS UN 85 $9.65 $820.25
DE LARGO. CAJA POR
DOCE

DESCRIPCION CODIGO IS55:

SEDA NEGRA TRENZADA 0, SIN AGUJA PRECORTADA DE 10-12
HEBRAS, DE 60-75 CMS DE LARGQ. CAJA POR DOCE

DESCRIPCION COMERCIAL:

SEDA NEGRA TRENZADA 0 {MULTIEMPAQUE)}, SIN AGUJA PRECORTADA,
PAQUETE DE 10 HEBRAS DE 75 CM. ESTERIL. CAJA POR DOCE,

MARCA DEL PRODUCTO:

VITAL SUTURES

PAIS ORIGEN DE FABRICACION:

PERU

GARANTIA / ESTABILIDAD DEL PRODUCTO:-

VER CARACTERISTICAS TECNICAS

VIDA UTIL DEL PRODUCTO:

NO DE TALLA EN SU OFERTA

FORMA DE ENTREGA:

VER ANEXO |

FORMA DE PAGO:

CREDITO 30 DIAS CALENDARIO

VALIDEZ DE LA QOFERTA:

VER CARACTERISTICAS TECNICAS

No. DE REGISTRO SANITARIC:

.M. 091021112019

REPRESENTADO:

NO DETALLA EN SU OFERTA

NOMBRE DEL FABRICANTE:

UNILENE S.A.C.

PAIS DEL FABRICANTE:

NO DETALLA EN SU OFERTA

PRESENTACION DEL PRODUCTO Y CONCENTRACION:

CAJA POR DOCE

VENCIMIENTO DEL PRODUCTO:

NO MENOR A 18 MESES

DEPENDENCIA SOLICITANTE Y/O LUGAR DE ENTREGA. VER ANEXO |
TIPO DE OFERTA: BASICA
OBSERVACIONES DE LA OFERTA; N/A

CARACTERISTICAS TECNICAS: GARANTIA / ESTABILIDAD DEL PROD
MAL MANEJO NI MAL ALMACENAMIENTC DEL PRODUCTO; VALID
DE LA FECHA DE RECEPCION DE OFERTAS, MAS UNA AMPLIACION
DE 2020; VIGENCIA DE LA ORDEN DE COMPRA: DESDE SU SUSCRIPCION HASTA EL 31-12-2020

UCTO: 12 MESES PCR DEFECTO DE FABRICACION. NO INCLUYE
EZ DE LA OFERTA: 45 DIAS CALENDARIO, CONTADOS A PARTIR
DE 30 DIAS CALENDARIO CONTADOS A PARTIR DEL 22 DE ENERO
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UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL

INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL

DEPARTAMENTO DE GESTION DE COMPRAS

NUMERO DE PROVEEDCR: 50000595

NIT:

NOMBRE DEL PROVEEDOR:

DISTRIBUCION E INVERSION , S.A. DE C.V.

LIBRE GESTION No.: 115000162

ORDEN DE COMPRA No. 057/2020 UACI

CODIGO DEL
PRODUCTO

DESCRIPCION DE LA
MERCADERIA

UNIDAD DE
PRESENTACION

CANTIDAD PRECIC UNITARIO VALOR TOTAL CON

IVAINCLUIDO

SEDA NEGRA TRENZADA
3/0, AGUJIA 1/2
CIRCULO PUNTA
REDONDA DE 25-26-
MM, HEBRA DE 75-90
CMS. CAJA POR DOCE

7052039

UN 347 $6.85 $2,376.95

DESCRIPCION CODIGO I555:

SEDA NEGRA TRENZADA 3/0, AGUJA 1/2 CIRCULO PUNTA REDONDA
DE 25-26-MM, HEBRA DE 75-90 CMS. CAJA POR DOCE

DESCRIPCION COMERCIAL:

SEDA NEGRA TRENZADA 3/0 CON AGUJA 1/2 CIRCULO, PUNTA
REDONDA 25 MM, HEBRA 75 CM, EMPAQUE INDIVIDUAL, ESTERIL.
DOCENA, PRESENTACION: CAJA X 3 DOCENAS,

MARCA DEL PRODUCTO:

VITAL SUTURES

PA[S ORIGEN DE FABRICACION:

PERU

GARANTIA / ESTABILIDAD DEL PRODUCTO:

VER CARACTERISTICAS TECNICAS.

VIDA UTIL DEL PRODUCTO-

NO DE TALLA EN SU OFERTA

FORMA DE ENTREGA:

VER ANEXOQ |

FORMA DE PAGO:

CREDITQ 30 DIAS CALENDARIO

VALIDEZ DE LA OFERTA:

VER CARACTERISTICAS TECNICAS

No. DE REGISTRO SANITARIO:

.M. 091021112019

REPRESENTADO:

NO DETALLA EN SU OFERTA

NOMBRE DEL FABRICANTE:

UNILENE SA.C.

PAIS DEL FABRICANTE.

NO DETALLA EN SU OFERTA

PRESENTACION DEL PRODUCTO Y CONCENTRACION:

VER CARACTERISTICAS TECNICAS

VENCIMIENTO DEL PRODUCTO:

NO MENCR A 18 MESES

DEPENDENCIA SOLICITANTE Y/O LUGAR DE ENTREGA: VER ANEXO |
TIPO DE OFERTA: BASICA
OBSERVACIONES DE LA OFERTA; N/A

FRACCIONADA, EN RESPUESTA POR

CARACTERISTICAS TECNICAS: GARANTIA / ESTABILIDAD DEL PRODUCTO: 12
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INSTITUTO SALVADORENO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUC IONAL

DEPARTAMENTO DE GESTION DE COMPRAS

NUMERO DE PROVEEDCR: 50000595

NOMBRE DEL PROVEEDOR:

NIT: F
DISTRIBUCION E INVERSION , SA. DEC.V,

LIBRE GESTION No.: 1319000162

ORDEN DE COMPRA No. 057/2020 UACI

CODIGC DEL
PRODUCTO

DESCRIPCION DE LA
MERCADERIA

UNIDAD DE

PRESENTACION

CANTIDAD PRECIO UNITARIO VALOR TOTAL CON

IVAINCLUIDO

SEDA NEGRA TRENZADA
3/0. SIN AGUJA
PRECORTADA, DE 10-12
HEBRAS, DE 60-75 CM$
DE LARGO. CAJA POR
DOCE

7052040 UN

L

83 $9.60 $796.80

|

DESCRIPCION CODIGO (55S:

SEDA NEGRA TRENZADA 3/0. SIN AGU
HEBRAS, DE 60-75 CMS DE LARGO. CAJA POR DOCE

JA PRECORTADA, DE 10-12

DESCRIPCION COMERCIAL:

SEDA NEGRA TRENZADA 3/0 {(MULTIEMPAQUEY),
PRECORTADA, PAGUETE DE 10 HEBRAS DE 75 CM. ESTERI
DOCE.

SIN  AGUJA
L. CAJA POR

MARCA DEL PRODUCTO:

VITAL SUTURES

PAIS ORIGEN DE FABRICACION.

PERU

GARANTIA / ESTABILIDAD DEL PRODUCTO:

VER CARACTERISTICAS TECNICAS.

VIDA UTIL DEL PRODUCTO:

NO DE TALLA EN SU OFERTA

FORMA DE ENTREGA:

VER ANEXO {

FORMA DE PAGO:

CREDITO 30 DIAS CALENDARIO

VALIDEZ DE LA OFERTA:

VER CARACTERISTICAS TECNICAS

No. DE REGISTRO SANITARIO:

.M. 091021112019

REPRESENTADO:

NO DETALLA EN SU OFERTA

NOMBRE DEL FABRICANTE;

UNILENE S.A.C.

PAIS DEL FABRICANTE.

NO DETALLA EN $U OFERTA

PRESENTACION DEL PRODUCTO Y CONCENTRACION:

CAJA POR DOCE

VENCIMIENTO DEL PRODUCTO:

NO MENOR A 18 MESES

DEPENDENCIA SOLICITANTE Y/O LUGAR DE ENTREGA; VER ANEXO |
TIPO DE OFERTA: BASICA
OBSERVACIONES DE LA OFERTA. N/A

CARACTER[STICAS TECNICAS: GARANTI
MAL MANEJO NI MAL ALMACENAMIEN

DE 2020:VIGENCIA DE LA ORDEN DE

A / ESTABILIDAD DEL PRODUCTO: 12
TO DEL PRODUCTO; VALIDEZ DE LA OFERTA: 45 DiAS CALENDARIQ, CONTADOS A PARTIR
DE LA FECHA DE RECEPCION DE OFERTAS, MAS UNA AMPLIACION DE 30
COMPRA: DESDE SU SUSCRIPCION

MESES POR DEFECTO DE FABRICACION. NO INCLUYE

DIiAS CALENDARIO CONTADOS A PARTI
HASTA EL 31-12-2020

R DEL 22 DE ENERO
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EOEER
ANEXO 1
LIBRE GESTION No, 1019000162
Orden de Compra 057/2020 UACI LIBRE GESTION No. 1Q19000162
"ABASTECIMIENTO DE HILOS DE SUTURA"

FIRMA DE CONTRATQ U QRDEN DE COMPRA

Con base a lo establecido en el Manual de Procedimientos para el ciclo de gestidon de adquisiciones y contrataciones
de las Instituciones de la Administracion Publica UNAC pag. 173, considerar lo detallado a continuacion segln sea el
caso (CONTRATO u ORDEN DE COMPRAY):

Después de comunicado el resultado del proceso de adquisicidn / contratacion, la UACH o 1a Unidad Juri. dica o la que

haga sus veces convocard en un plazo no mayor de cinco dias habiles al oferente seleccionado ganador para firma del
contrato.

La orden de compra es un documento de contratacién que se formaliza Unicamente con la firma unilateral por parte
de la Autoridad competente del Contratista.

La falta de presentacidn por parte del oferente seleccionado para firma del contrato en el plazo estable cido sin justa
causa, constituiran causa suficiente para cerrar el proceso sin seleccionar al contratista. En tal caso, el Contratante
podra seleccionar a la siguiente mejor evaluada, si lo hubiere y se iniciara el procedimiento sancionatorio
correspondiente,

En caso que el oferente seleccionado rehuse a proporcionar 1o requerido en la orden de compra sin justa causa, el
Contratante podra seleccionar a la siguiente mejor evaluada, si lo hubiere, o proceders a realizar un nuewvo proceso, y
se iniciard el procedimiento sancionatorio.

CODIGO CANTIDAD LUGAR DE CANTIDAD
PRODUCTO DESCRIPCION ENTREGA TOTAL TIEMPO DE ENTREGA
ALMACEN DE
INSUMOS
CATGUT SIMPLE # 2/0 10 MEDICOS CENTRAL
AGUJA PUNTA REDONDA {CACE)
7050044 1/2 CIRCULOQ, DE 30 - 35 40
MM, HEBRA DE 60 - SOCM. 20 CAOR
CAJAPCR DQCE
10 CAOC
SEDA NEGRA TRENZADA NISSAS;%?E
3/0, SIN AGUJA 77 MEDICOS CENTRAL 30 DIAS CALENDARIO DESPUES DE
7052040 PRECORTADA, DE 10-12 (CACE) 831 RECIBIR ORDEN DE COMPRA
HEBRAS, DE 60-75 CMS DE
LARGO. CAJA POR DOCE 6 CAQR
ALMACEN DE
SEDA NEGRA TRENZADA 0, 75 INSUMOS
SIN AGUJA PRECORTADA MEDICOS CENTRAL
7052033 DE 10-12 HEBRAS, DE 60- {CACE) 85
75 CMS DE LARGO. CAJA
POR DOCE 10 CAOC
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ANEXO 1
LIBRE GESTION No. 1019000162
Orden de Compra 057/2020 UACI LIBRE GESTION No. 1219000162
“ABASTECIMIENTO DE HILOS DE SUTURA"®

DOCUMENTACION DE RESPALDO QUE DEBERA PRESENTAR
PARA TRAMITE DE PAGO:
rd Varias entregas:
%  Factura duplicado cliente firmada y sellada a Satisfaccion del ISSS,
%  Acta de recepcion Original firmada y sellada a Satisfaccion del 1585
< Orden de Compra.
% Copia si s entrega parcial,
% Original si es Gltima entrega
Cuadro de entregas y saldos
% Recibo de cotizacién vigente
OBLIGACIONES DEL CONTRATISTA

o

.C

El contratista al ser notificado por el Administrador de Contrato del rechazo del producto entregado en ALMACEN DE
INSUMOS MEDICOS CENTRAL, ALMACEN REGION ORIENTALY ALMACEN REGION OCCIDENTAL, deberd ademas retirar
el producto rechazado en un periodo no mayor de 10 dias habiles. $i superado ese periodo no retira el producto segun
lo solicitado, el contratista autoriza al 1SSS para que este sea trasladado del almacén del ISSS a sus bodegas u oficinas y
para que se retenga el monto correspondiente al manejo y transporte de tas facturas que le tuviere pendiente de pago.

CLAUSULA DE RESPONSABILIDAD POR TRABAJO INFANTIL

En caso se comprobare por la Direccion General de Inspeccién de Trabajo del Ministerio de Trabajo y Prevision Social,
incumplimiento por parte del ofertante a la normativa que prohibe el trabajo infantil y de proteccién de la persona
adolescente trabajadora; se iniciard el procedimiento que dispone el Art. 160 de la LACAP para determinar el
cometimiento o no dentro del presente procedimiento adquisitivo, o durante la ejecucion contractual segun el caso, de
la conducta que dispone el Art. 158 Romano V) literal b} de la LACAP, relativa a la invocacion de hechos falsos para obtener
la adjudicacion de la contratacion. Se entendera por comprobado el incumplimiento por la referida Direccion, si durante
el tramite de re inspeccion se determina que hubo subsanacion por haber cometido una infraccién, o por el contrario se
remitiere a procedimiento sancionatotio, y en este Gitimo caso debera finalizar el procedimiento para conocer la
resolucion final.

ENTREGA DEL PRODUCTO.
Es necesario contactar a los Administradores del Contrato, para confirmar la entrega del producto en fecha segun
compromisos adquiridos con el producto contratado bajo esta Libre Gestion.
Si se tiene algun inconveniente para cumplir con la entrega es necesario notificario directamente al Administrador del
Contrato. Al haber algun incumplimiento en las fechas establecidas se aplicara las multas por incumplimientos
respectivos; de acuerdo a lo estipulado en el Art. 85 LACAP.
£l producto a entregar debe de cumplir con las especificaciones de la ficha técnica correspondiente; a excepcion de
aquellos en los cudles haya una justificacion técnica por parte de los usuarios solicitantes, en la cual se justifique ta
conveniencia de la adquisicion y que no afecta los intereses institucionales.
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ANEXO 1
LIBRE GESTION No. 1Q1900(1162

Orden de Compra 057/2020 UACI LIBRE GESTION No. 1019000162
"ABASTECIMIENTO DE HILOS DE SUTURA"

CODIGO CANTIDAD (UGAR DE CANTIDAD
PRODUCTO DESCRIPCION ENTREGA TOTAL
ALMACEN DE
SEDA NEGRA 313 INSUMOS
TRENZADA 3/0, AGUJA MEDICOS
1/2 CIRCULO PUNTA CENTRAL (CACE)
7052039 | oeDONDA DE 25-26- hf
MM, HEBRA DE 75-90 25 CAOC
CMS. CAJA POR DOCE . cron

FORMA DE ENTREGA PARA CODIGO 7052039

lera. Entrega. 102 docenas a 5 dias habiles distribuidos de la siguiente forma:
ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS CENTRAL (CACE): 73

CAOC: 20

CAQOR: 9.

2da. Entrega. 245 docenas a 30 dias calendario después de ta primera entrega distribuidas de la siguiente forma:
ALMACEN DE INSUMOS MEDICQS CENTRAL (CACE): 240

CAOC: 5
ADMINISTRADORES DEL CONTRATQ.
N° NOMBRES CARGOS : _
1 S S T S JEFE DE ALMACEN CENTRAL DE INSUMOS MEDICOS.
2 |LICDA VILMA MOLINA, JEFA DE ALMACEN REGION ORIENTAL.
3 | LIC. CARLOS MEJIA MENDEZ. JEFE DE ALMACEN REG[OIN OCClDEN-TAL.

DEBERES Y DERECHOS DE LOS PACIENTES Y PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD.

El contratista serd responsable de las acciones de sus empleados, que vulneren los Derechos y Deberes de los
derechohabientes del ISSS que atiendan, de conformidad a lo requiado en el Art. 35 de la Ley de Deberes y Derechas
de los pacientes y prestadores de servicios de salud.
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