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M@Mcoupmon FIRMA DEL ABENTE

La informacién suprimida
es de caracter confidencial,
- _ conforme a lo dispuesto en
BOLPROS los Arts. 6 literal a), 24

literal e), 30 y 32 de la Ley

BOLSA DE PRODUCTOS DE EL SALVADOR

Abrimos oporiunidades, cerramos tratos. del Acceso a la Informacién
Publica, (LAIP).
CONTRATO DE COMPRA VENTA ( )
I FECHA: 8 DIC IEMBRE DF 2023 CONTRATO N%: 308
THPO ENTREGA: ENTREGA A PLAZ(S VIGENCIA HABTA: 30/4/2024

. “ADQUISICION DE MEDICAMENTOS PARA REFORZAR EL ABASTECIMIENTO DE
NOMBRE OFERTA: 57 AB ECIMIENTOS DE SALUD EN HORARIOS FOSALUD ARO 2024, (inclyye Medicamento
Anestéaico de Liso Odontoldgico)”

: O-GA00CH0 Nestating 100,000 U1 /mi Oral Frasco (. mi con dosificador graduads (0.5-1.0) m
PRODUCTO AsE 0 Suspension {30 40 ml con grad { )

UNIDAD: SEGUN ANEXO ORIGEN:
T CANTDAD: 13780 PRECIO UNITARIO US§: 224
PLAZO ENTREGA: 60 CORRIDOS PLAZO DE PAGO: 60 CORRIDOS

GARANTIA FIEL CUMPLIMIENTO: 100 %
PUESTO DE BOLSA O LICENCIATARIO COMPRADOR:  BOLPROS SA. DE G.V.

AGENTE DE BOLSA COMPRADOR: CARLOS MONTOYA

N®. CREDENCIAL: B

PUESTO DE BOLSA O LICENCIATARIO VENDEDOR: ASEBORES BURBATILES, SA.

AGENTE DE BOLSA VENDEDOR: ARMANDO RAFAEL OLMEDO PORTILLO
N®. CREDENCIAL: 35

DATOS DE LIGUIDACION MONETARIA

VALOR NEGOCIADO: Uss $27.316.11
IVA S/VALOR NEGOCIADO: uss $3,561.08
TOTAL: uss §30.867.20
OBSERVACIONES: AL VALOR NEGOCIADO SE DEBE DE INCLUIR LOS IMPUESTOS SEGUN EL REGIMEN
TRIBUTARIC QUE APLIGUE,

EL CUAL DEPENDERA DEL SIWMNETOQ Y NATURALEZA DEL BIEN NEGOCIADO —
TA DE COMPRA — 400/2023, VER FORMULARIO DE PRECIOS, AS! MISMO (AS

QFER
CONDICIONES 4
BURSATILES ESTABLECIDAS SEGUN LOS CONTRATOS DE COMISION DE LOS

PUESTO DE BOLSA O EL CONVENIO
POR SERVICIOS DE NEGOCIACION POR CUENTA DEL ESTADO DE LA BOLSA DE

PRODUCTOS DE EL SALVADOR

ORIGINAL - BOLPROS
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Nombie de oferta

“ADQUISICION DE MEDICAMENTOS PARA REFORZAR EL ABASTECIMIENTO DE
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD EN HORARIOS FOSALUD ANO 2024, {Incluye
Medicamenic Anestésico de Uso Odontolégico)”

Producto MEDICAMENTOS
Institucién Fondo Solidario para la Salud (FOSALUD)
SEGUN ANEXO
Precio
FONDOSGOES
Cantidad y 5 - £
S Segdn seccion Il CONDICIONES DEL BEN O ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL
Especificaciones
o o BIEN
técnicas
= Bolsa de Productos de = Salvador, Sociedad Andnima de Capital Variable,
Bolsa de Productos y Servicios queen lo sucesivo se denominard la Bolsa.
1érminos =+ Fondo Solidario para ka Sclud, que en lo sucesivo se denominard FOSALUD

Gerencia Técnicg, en lo sucesivo se denominard GT.

Gerencia de Servicios Institucionales, en lo sucesivo ss denominard GSl,

Condiciones de
negociacion

Podréan participar en ka presente negociacion las personas naturales o juridicas,

gue se encuentren inscritas en el Registro Unico de Proveedores del Estado
(RUPESY v que no se encuentren incapacitadas para ofertar y contratar,
impedidos para ofertar y/o inhablilitados para participar y contratar con la
Administracion Pu blica,

Cléusula de no colusién: Un (1) dia hdbil antes de lka negociacion, se deberd
entregar a la Bolsa de Productos de E Salvador, Sociedad Andnima de
Capital Variable, una declaraciéon jurada ante notario en la que manifieste
gue no ha constituido acuerdos colusorios con uno, varios o todos los demads
ofertontes que participan en el presente proceso, v que constituyan violacién
dl literal ©) del arti'culo veinticinco de la ley de competencia segin el modslo
de declaracian jurada establecido en el mecanismo bursd tih Anexo No. 9

3. La negociacion se realizard por items completos o lotes por participacion.

4. Cuondo existieren economias y/o ffems con los cudles no s cuenten
oferentes, se podrd sclicitar incrementos en las cantidades de los iterns de los
cudles se han recibido ofertas. De acuerdo con criterio técnico del FOSALUD.

Origen Indiferente

Forma, plazo,
lugar, horatio y

FORMA DE ENTREGA: UNA SOLA ENIREGA del 100%.
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condiciones de
entrega

Plazo: Para todos los items el plazo méximo para la entrega serd de 60 (sesenta)
dios calendario los cuales iniciaran a partir del dia siguiente del clerre del
contrafo.

Fosalud se reserva el derecho de aceptar o solicitar entregas diferenfes alo
solicitado, siempre v cuando se redlice un andlisis y justificacion técnica.

El Fosalud no considerard el periodo de fiempo comprendido entre la primera
enfrega parcial y la entrega final, fomando en cuenta la primera entrega como
fecho para su informe de ejecucion,

Queda claramente entendido gue el proveedor podrd redlizar la entrega durante
todo el plozo; esto no omitird por ninguna razén la obligacion de notificar
Laboratorio de Control de Calidad ni redlizar los pagos correspondientes para gue
el producto a entregar sea muestreado y analizado.

INSPECCIONES Y PRUEBAS

E Fosalud, a trovés del Laboratorio de Control de Calidad del Ministerio de Salud,
verificard la calidad del medicamento contratado, mediante la inspeccion,
musstrec y andlisis fisicoguimicos, microbioldgicos y ofres que el Laboratorio de
Control de Cdlidad estime convenientes, bajo los procedimientos institucionales
vigentes del mismo. La cantidad de muestra para andlisis, materia prima y costo
de andlisis a entregar por cada lote de medicamento se describe en el Anexo 6.

Se aclara que, se confirma gue al readlizar el pogo de solicitud de muestreo Inicia
= fiermpo muerte hasta gue es notificado el informe de parte del Laboratoric de
Control de Calidad, ya gue es un fiempo no atribuible ni al proveedor ni a la
lins’ri’rucién.

Lugar de Entrega:

Se redlizard la entrega previa coordinacién con el administrador de en la siguiente
ubicacidn: Plantel Son Marcos: Km 10 %, Autopista Comalapa, San Marcos.

Para la recepcién deberdn estar presentes e Encargado de Seguimiento del
confrato y el guardalmaceén,

Horaric de Entrega: de 7:30 am. a 330 p.m < cual deberd ser previomente
coordinado con € Encargado de Seguimiento de Contrato.

CONDICIONES DE ENTREGA
a. Para la recepcidn del medicamento en el lugar de enfrega el provesdor
deberd redlizar cita previa con el encargado del seguimiento de contrato y
guardalmacén, para revision de documentacion de enfrega y asignacién
del dia y la hora en que deberdn presentarse a enfregar el producto
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coniratado, caso contrario la recepcidn del producto quedard sujeta a
disponibilidad de tiempo del almacén.

b. Serd responsabiidad del proveedor contar con los medios. equipos vy
personal necesario para € manejo y enfrega de todos los productos en &l
almacén de Fosalud hasta ser recibidos a satisfaccién,

c. Es responsabilidad del proveedor que las personas encargadas de redlizar
las entregas cumplan con todos los reqguisitos de seguridad que se
establecen en la Ley General de Prevencion de Riesgos en los lugares de
frabajo, sus reglamentos y ofras leyes pertinentes. Es decir, toda persona due
se presente a entregar el producto alos dmacenes debe de poriar zopatos
de seguridad, cinfurén lumbar y casco, etc., de no cumplir con este requisito
se reserva el derecho de no permitirle la entrada a los dmacenes.

d. Durante la recepcion del medicamento, el Fosclud hard verificacion de
especificaciones técnicas, del medicamento, (relativos a rotulacion,
empacado) a fin de comprobar conformidad segun  muestra/arte
contratada. S e medicamento recibido cumple satisfactoriamente con los
requisitos establecidos en €l contfrato del Fosalud, se procederd a emitir el
acta de recepcion.

e. Silos medicamentos inspeccionados o probados nose ajustan a lo solicitado
en las especificaciones técnicas, el Fosalud podrd rechazarlos y el proveedor
acordard con & encargado del seguimiento de contrato los dias calendario
oara superar las observaciones realizadas por el Encargado de Seguimiento
del contrato u orden de compra; Sin ningun cargo adicional para el Fosalud.

f. Fosalud se reserva el derecho de aceptar o solicitar entregas parciales,
siempre y cuando se redlice un andlisis y justificacion técnica. El Fosalud no
considerard el pericdo de fiempo comprendido entre la primera entrega
parcial v la enirega final, fomando en cuenta ka primera enfrega como
fecha para su informe de ejecucion.

g- Se podra redlizar la recepcidn de los medicamentos en almacén con el
formato de “RETIRO DE MUESTRAS PARA ANALISIS.

CONDICIONES GENERALES DE RECEPCION DEL MEDIC AMENTO CONTRATADO

1. Empaque primario:

ii. Las formas farmacéuticas solidas orales (tabletas. grageas o
cGpsulas) deberdn ofertarse Unicamente en presentacion de blister
no mayor de 25,

. Debe ser inerte y proteger d medicamento de los factores
ambientales (uz, temperaiura y humedad) hasta su fecha de
vencimiento,

iv., El cierre del empague primario debe garantizar su inviolabilidad
{seguridad del cierre del empague). Nose aceptard empadgue tipo
cartulina.

v, Lo forma farmacéutica sélida oral {tabletas o cdpsulas) cuya Gnica
presentacién es en frasco, no deberGn eontener mds de 100
unidades por cada frasco. e
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b.

2. Empaque secundario:

a. Para los productos que su forma farmacéutica ofertada sean
tabletas o comprimidos, tabletas recubiertas, grageas y cd psuds se
aceplard caja de cartén u ofro material resistente que mantenga dl
empague primario  (blister o fol) protegido. No se aceptard
empague secundario fipo cartulina ni bolsa pldstica.

b. Para les productos que su forma farmacéufica oferfoda sedn
tabletas ¢ comprimidos, tabletas recubiertas, grageas y cdpsulas en
ningd'n caso, se aceptard presentaciones gque excedan las 1000
unidades (10 cientos) en &l empague secundario.

c. Para las formas farmacéuticas de cremas 1opicas, cuya presentacio n
€5 ubo, el empague secundario debe ser cgja individual por coda
empague primario.

d. Para las formas farmacéuticas liguidos en solucién ordl v polvos o
granulos pora suspension oral, cuya presentacidn es frasco sin
empague secundario, deben presentarse en la caja de cartdn u otro
material resistente conteniendo no mas de 100 unidades por caja, en
ningln caso se aceptard empague terciario o colectivo tipo
carfulina o bolsas plasticas.

e. Para las formas farmacéuticas peolvo liofiizade o polvo para solucién
inyectable y soluciones inyectables cuyd presentacion es frasco vial
o ampollg, si no son cfertadas en su empague secundaric individual,
estas deberdn presentarse en cajos de cartdn u ofre material
resistente conteniendo no mdas de 100 unidades por caja, en ningu'n
casc e aceptard empague secundaario fipo cartuling,

f. Para los formas farmacéuticas liguidos, peolvos o grdanulos para
suspension oral en los gue la descripcidn del medicamento
establezca, “con dosificador graduado”, estos podrdan ser fipo
jeringa, pipeta o copita, en escala fraccionada de acuerde con ko
dosificacion y de facl lectura para su administracion, el dosificador
debe enfregarse adjuntoe d frasco.

3. Empaque terciario o colectivo:

Debe ser de material resistente, sus divisicnes deberdn ser adecuadas a
la adtura de las uniGades del producto y deben garantizar la seguridad
de este, cdemnd s debe indicarse el nud mero de empaqgues a estibar,
Todo medicamento gue resulte contratado, d redlizar la Inspeccidn por
Atributos y muestreo del lofe ¢ lotes a entregar llevard impresa la leyenda
"Propiedad del FOSALUD " Dicha leyenda se acepfard impresa,
pirograbada o utiizando vifetas fimemente adheridas gue no sean
desprendibles, evitando no cubrlr la informacion impresa en la efigueta
del producto v permitiendo ka extraccion de la dosis del preducto
fécilmente en el casc del blister/foil.




Anexo de Contrato No. 30881, Oferta de Compra No. 400, 08/12/2023

c. Los productos deberan ser enviados en tarimas de medidas estdndar v
en buen estado cuando &l volumen sed igud o mayor a un metro
cubico, en cajos de tamafo uniforme v material resistenfe, que
garanticen la seguridad de este y que permita estibar de forma
adecuada en bodegas, confeniendo e mismo nu mero de unidades
adecuadas o preducto gue contienen, en buen estado y con peso
adecuado para facilitar manipulacion, amacenamiento v distribucidn

NOTA: Para el empague secundario y colectivo no se aceptardéin bolsas pldsticas.
ROTWACIO™ N DE EMPAQUES

a EMPAQUE PRIMARIO
i. Lo rofuacidon del empague primario para  las  formas
farmacéuticas: Solucionas inyectables, polves o polvo liofiizado
para solucién, polvos granulados y suspensidn inyectable en
ampollas o frasco vial menores o iguales a 5 ml, deberd contener
como minimo la siguiente Informacion:
1. Nombre genérico del producto.
2. Nombre comercial del producto (cuando aplique).
3. Concentfracién. Nombre completo del o los principios
activos en su denominacion comdn v su concentracion
4. Forma farmacéufica (excepto  cuando  presente
empague secundario individual)
5. Via de administracién (se acepta abreviatura solo para
via parenteral).
Contenido en volumen,
NU mero de lote.
Fecha de expiracién o vencimiento.
Nombre del Laboraterio Fabricante o logotipo que
identifique dl laboratorio.
10. Ndmero de registro sanitario {(cuando no presente envase
y empague secundario individual),

0 N O

i. Lo rotuacidon del empague primario para los  formas
farmacéuticas:  Soluciones  Inyectables vy Suspensiones
inyectables en ampeoella o frasce vial mayoer a 5 mlL o pdrenferales
de gran volumen, deberd confener como minmo ko siguiente
informacion;

1. Nombre genérico del producto.

2. Nombre comercial del producte (cuando aplique).

3. Concentracion.

4, Foma farmacéufica (cuando no presente empague
secundario individudl).
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1.
2.
3.

0 N o

i
2
3.

10.

1%
12.

13.

11.

Via de administracion (se acepta dbreviatura solo para
via parenteral).

Contenide en volumen

NU mero de lote,

Fecha de expiracion o vencimiento,

NG rrero de Regisfre Sanitario (cuando no fiene empaqgue
secundario individual)

Nombre del Laboratorio Fabricante o logotipo que
identifigue al laboratorio.

Pais de Fabricacién

Condiciones de dimacendmiento (Cuando no fiene
envase 0 empague secundario individual).

Adverfencia de seguridad (cuando aplique)

ii. Lo rofulacidn  del empague primario  para los formas
farmacéuticas: Jarabes, elixires o suspensiones de uso oral
deberd contener como minimo 1 siguiente informacion:

Nomibre genérico del producto.

Nombre comercial del producto (cuando aplique).
Concentracion, Nombre completo del o los principios
activos en su denominacion comdn vy su concentracion
Forma  farmacéutica  (excepto cuando  presente
empdgue secundario individual)

Via de administracién (se acepta dbreviatura solo para
via parenteral),

Contenido en volumen.

NU mero de lote.

Fecha de expiracion o vencimiento.

Nombre del Laborafcrio Fabriconte o logotico que
identifigue al laboratoric.

. NU mero de registro sanitario (cuando no presente envase

y empague secundario individual).
Leyenda “AGITESE ANTES DE USAR” (Para emulsiones y
suspensiones gue no posean empague secundario).

iv. Lo rotulocion del empague primario (blister /foll) para 1as formas
farmacéuticas: Tabletas © comprimidos, fabletas recubiertas,
gragecs v capsulos deberd contener como minimo la siguiente
informacion:

Nombre genérico del producto.

Nombre comercial del producto (cuando apliqus).
Concentracién. Nombre completo del o los principios
aciivos en su denominacion comu n y su concentracion
Contenido, en unidades (solo si se presentd en frascos)
NU mero de lote,
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i,

Fecha de expiracion o vencimiento,

Nombre del Laboratorico Fabricante o© logotipe que
identifigue dl laboratorio,

NUmero de registro sanifario (Cuando no tenga envase o
empague secundario),

v, La rotulacidon del empaque primaric para la forrma farmacéutica

de cremas, gelesy  unglientos topicos deberd contener como
minimo la siguiente informacion:

1L
2.
3.

N0

Nombre genérico del producto.

Nombre comercial del producto {(cuando aplique).
Concentracién. Nombre completo del ¢ los principics
activos en su dencominacion comuan vy su concenfracion
Contenido, en volumen, 0 masa.

Forma Farmacéuilca

Via de administracion

Numero de lote.

NU mero de registro sanitario (cuando no tfiene envase o
empague secundario individual

Fecha de expiracidn © vencimiento.

. Nombre del Laboratorio Fabricante © logotipe que

identifique dl laboratorio.

La rotulacion del empaque primdrio para Soluciones y
Unglientos tanto Oftalmicos y Oticos:

i

2,
3
4

o

10

11.

12.

Nombre genérico del producto.
Nombre comercial del producto {cuando aplique).
Conceniracion.

Forma farmacéutica (cuando no presente empague
secundario individual)

Via de adminisfracién,

Composicion  del producto por unidad de dosis,
indicando €l o los principios activos con su concentracién
{cuondo no presenfe envase o empague secunddrio
individual).

Contenido en volumen o masa (unglenio), unidades de
dosis.

NG mero de lote.

Fecha de expiracién o vencimiento,

Condiciones de almacenamiento. (Cuando no presente
envase © empague secundario individual),

Nadmero de Registro Sanifario (Cuando no presente
envase 0 empague  secundario  individual)

Nombre del Laboratorio Fdoricanie, o logotipo que
identifique al laboratorio. 3
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vii.

wiil,

13.

Pdis de fabricacién,

La rotulacién del empague primario para inhaladores:

1.

i
8,
4

o o

14,

Nombre genérico del producto

Nombre comercial del producto (cuando apligue).
Concentracion.

Forma farmacéutica (cuando no presente empague
secundario individual).

Via de administracién,

Composicion  del producto  por unidad de dosis,
indicando el o los principios activos con su concentracion
{cuando no presenfe envase © empdgue secundario
individual),

NU mero de lofe,

Fecha de expiracion ¢ vencimiento

NOmero de Registro Sanitario (Cuando no  presente
envase © empdadgue secundario individual},

. Indicacién que estd ausente de CFC, debiendo indicar

gue ofro tipo de propelente confiens.

. Ndmero de inhalaciones ¢ disparos
. Advertencia de seguridad s confiene propelente

infomable (opcional: puede estar en e empague
primaric o secundario)

. NOomero de Regstre Sanitario (Cuando no  presenie

envase 0 empague secundario individual.
Palis de fabricacion,

La rotulacién del empague primario para cremas vaginales:

¥

W e N s

10.

17,

12,

Nombre genérico del producto.

Nombre comercial del producto (cuando aplique).
Concentracion.

Contenido, en masa

Forma Farmacéutica,

Via de administracion

NU rmero de lote.

Fecha de expiracion o vencimiento.

Composicion del producto por unidad de medida (por
cada gramo o por coda 100 gramos, indicando el o 1os
principios activos con su conceniracion)

NOmere de Registre Sanitario (Cuande no  presenta
empaqgue secundario individual)

Nombre del Laboratorio Fabricante o logotipo que
identifigue dl laboratario.

Pdis de fabricacion.




Anexo de Contrato No. 30881, Oferta de Compra No. 400, 08/12/2023

B%

Tedos las dend s formas farmacéuticas no contermpladas en los
literales anteriores en su empadgque primario deberdn contener
como minime ka siguiente informacion:

Voo~ b N

o

Nombre genérico del producto.

Nombre comercidl del producto (cuando apligue).
Concentracion.

Forma Farmacéautica

Via de administracion

Contenide, en volumen, unidad de dosis ¢ masa

Nimero de lote.

Fecha de expiracion o vencimiente,

Nombre del Laboraferio Fabriconte o logofipo que
identifigue dl laboratorio.

. NU mere de Registro Sanitaric (cuando no tienen envase o

empague secundario individual).

b. EMPAQUE SECUNDARIO

La rotulacion del empagque secundario deberd conftener
como minimo la siguiente informadcion:

Ok W

o

11.
12,
13.
14.

15,

Nombre genérico del producto

Nombre comercidl del producto (cuando aplique)
Concentracidon

Forma farmacéutica,

Via de administracién (Incluyende indicacion especial
sobre lo administraciéon cuando aplique).

Contenido en volumen, unidad de dosis ¢ masa.

Formula cudli-cuantitativa del producte. (Especificar el
contenido de la salo base utllizada).

NG mero de lote.

Fecha de expiracién ¢ vencimiento.

Nombre del fabricante (accondicionador ¢ empacador
cuando apligue).

Padis de origen del producto.

NU mero de Registro Sanitario,

Oftras indicacicones del fabricante

Cuondo se oferfe suspension oral, polvo o granulos para
suspension ordl, se indicard en forma clara y visible
"Agitese el contenido del frasco antes de usar” o frase
similar en su empague primario y secundario.

Para las formas farmacéuticas de pelvo o granules para
suspension oral que requieren ser reconstifuidas con
diuyente, deberd especificarse en el sfiquetado el
fiempo de conservacion dg_;:g{;{gggpensién reconstituida a
ternperatura ambiente: & Hire figkidn establecida por
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s

N TR

0 ® o~ O

18.

1%.

20.

21,

Ll

el fabricante. Adermnds, deberd indicar en @ frasco con
una marea visitle & volumen de diluyente necasario.

. Para las formas farmacéuticas polvo o granulo para

suspension oral puede rofular en el empaque primario,
secundario o inserto ka forma de preparacion.

. En € case de las formas farmacéuticas en polvo liofiizade

o polvo para solucidn inyectable, se deberd indicar el fipo
y volurnen de diluyente requerido, asl como la estabilidad
a fermperafura ambiente y en refrigeracion establecida
por ¢l fabricante. Esfo deberd indicarse en el empague
primario o secundario o en &l inserto,

Cuando se oferten formas farmacéuilcas en aerosoles
deberdn rotular que es libre de Clorofluorocarbono (CFC).
Ademds, e empague primario ¢ secundario deberd
incluir Condiciones de damacenamiente, precaucionss,
contraindicaciones y advertencias,

En caso de no poder colocarse toda la informacién en el
empague secundaric se podrd especificar en el
prospecto o inserfo.

Leyenda requerida: "PROPIEDAD DEL FOSALUD”

c. EMPAQUE TERCIARIO
i. La rotulacion del empaque terciario o colectivo deberd
presentar la siguiente informacion;

Codigo SINAB

Nombre genérico del producto

Concentracion

Forma farmacéutica

Contenido {especificando el ndmerc de unidades en &l
envase o empaagque)

NUmero de lote

Fecha de expiracidon o vencimiento,

Laboratorio fabricante.

Pdis Laboratorio Fabricante

. Condiclones de almacenamiento (ndmero de cajas a

estibar, temperatura de amacendje, humedad, luz, etc)
en forma visible y clara,
Leyenda requerida: "PROPIEDAD DEL FOSALUD”

Toda la informacion deberd ser impresa o pirograbada directamente en &l
empague o haciendo uso de etiquetas firmemente adheridas y que no sea
faciimente desprendible, no se acepfardn fotocopias de ningln fipo. La

impresién deberd ser nitida, indeleble dl manejo, contrastante vy legible, no
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presentar borrones, raspados, manchas ni aiteraciones de ningdn tipo en ninguna
parte de la rotulacion.

No s2 permitirdn etiquetas adicionales usadas como aclaraciones de la etiqueta
principal.

A solicitud del Fosalud v/o la disponibilidad de enfrega inmediata del proveedor
y de acuerdo con la justiticacion del Encargado de Seguimiento del contrato se
aceptardn productos sin rotulacion del “Propiedad del Fosalud®.

De requerir condiciones especiales para el almacenamiento del medicamento
ofertado, éstas deber@n especificarse en todos los empagues, en lugar visible v
con la simbologia respectiva.

Contratado € producto nose permitird cambio algunc en estas condiciconss.

H etiquetado de los productos ofertados deberd cumplir con el Reglamento
RTCA 11.01.02:04. “PRODUCTOS FARMACEUTICOS. ETIQUETADO DE PRODUCTOS
FARMACEUTICOS PARA USO HUMANO, en caso de discrepancia prevalecerd
dicho RTCA™

Se podrd considerar aceptar el etiquetado en idiocma inglés cuando sea
medicamento de una sola fuente, Unico oferente o Unico slegible entre las
oferfas que cumplan la evaluacion técnica.

Documentacién
requericda para
toda entrega

La entrega deberd acompanarse de la siguiente documentacion en original vy
una fotocopia

a) Copia de contrato (v sus anexos) emitido por Bolpros, S.A. de CV.

) Nota de remision emitida por el puesto de bolsa vendedor o proveedor del bien
O servicio.

<) Acta de recepcion la cual serd emitida por parfe de los Encargado de
Seguimiento del contrato de ko insfitucion compradera, d recibir la fotalidad
del bien o servicio.

d) Orden de entrega emitida por BOLPROS, la cual deberd ser presentada para
firma y sello del Encargado de Seguimiento del contrato al finalizar la entrega,
a entera satisfaccion.

De conformidad con el art. 73 del instructivo de operaciones y liguidaciones de o
bolsa, se establece gue la orden de enfrega debe ser solicitada (5) dias habiles
previos a la fecha de entrega.

Las solicitudes de modificacion dl plazo de entrega por razones de case forfuite o
fuerza mayoer, deberd ser solicitado por escrito a la GT con seis (6) dias hdbiles de
anticipacién a la fecha pactada en &l confrate adjuntande las justificacionss y

e

==
D 'jécm%:.{:\;;\,
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comprobaciones correspondientes v serdn aprobadas en los casos gque el
comprador nose vea afectade en su operafividad,

Garantias

Los proveedores deberdn presentar los siguientes garantics:
Garantia mantenimiento de oferta del 3 % + IVA del valor ofertado.

Se acepta pagaré tnicomente para garantia de mantenimiento de oferta de
compra

Posterior dl cierre de contraio, el proveedor gue resulte ganador deberd
presentar:

Garantia fiel cumplimiento de contrato; del 10% + VA del valor confraiado.

Lo gorantia de fiel cumplimiento debe ser por €l plazo del confrate més treinta
(30) dias calendaric adiciongles de conformidad con lo establecido en el
insfructivo de garantias de ka Bolsa.,

Las garantias de mantenimiento de oferta y fiel cumplimiento del contrato se
deberdn de emitlh a favor de la Bolsa de Productos de H Salvador, Sociedad
Andnima de Capital Variable Bolsa de Productos y Servicios y serdn devueltas una
vez s cumpla con las entregas a satisfaccion de la enfidad compradora vy de
acuerdo con lo establecido en el instructive de garantias de la bolsa.

Las garantias podrén constituirse a fravés de fianzas emitidas por afianzadoras,
aseguradoras o bancos autorizados por la superintendencia del  sistema
financiero; chegues certfificados © cheque de caja, librado confra un banco
regulado por la ley de bancos o de bancos cooperativos y sociedades de ahorro
y crédito, los cuales deberan ser depositados a la cuenta a nombre de Bolsa de
Productos de El Salvador, Sociedad Andnima de Caopital Variable no. 1301-13795
del Banco Cuscattan.

Garantia de buen servicio, funcionamiento y calidad de los suministros.

Con el objeto de asegurar a la institucidn centratante el buen servicio, el buen
funcionamiento del suministre © la buena calidad de ks bienes. el proveedor
deberd presentar, a satisfaccion del Fosalud, dentro del plazo de cinco (5) dios
hdbies posteriores a la entrega del acta final emitida por el Encargado de
Seguimiento de Confrato mediante la cudl conste la enfrega del suministro und
fianza equivalente dl Diez Por Ciento (10%) del monte totd del contrafo para
asegurar gue responderd por cualquier reclamo o desperfecto de fdbrica gue se
le haga y permanecerd vigente a partir de la fecha del acta de recepcidn hasta
24 meses.

Para tdl efecto se aceptard como garantiar fianza o garantia bancaria a nombre
del Fonde Solidario para la Salud, la cual deberd ser aceptada por el Fosalud.
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Pendlizacién y
Ejecucién
Coactiva

PENALIZACION POR ENTREGA EXTEMPORANEA

En el caso gue el proveedor enfregue el suminisiro fuera del plaze establecido en
al Confrato y sus Anexos, junto con la documentacion requerida para la entrega,
el FOSALUD podra permitir ka entrega fuera de los plazos establecidos en el
confrate, v aplicard una pendlizacion de cero punto quince por cienfo (0.15%)
sobre el monto de lo entregado con afraso, por cada dia de extemporanaidad
confado a parfir de la fecha en que debia hacer ka enfrega hasta un dia antes
de la recepcion a satisfaccion,

El plazo para poder enfregar con extemporaneidad aplicando ko pendlizacion
anfes indicada y no podrd exceder a quince (15) dias calendario, posteriores a la
fecha original de entrega, segin contrato.

En todo caso, ka pendlizacidon minima a imponer relacionada con la entrega de
productos serd &l equivalents a medio salario minimo del sector comercio.

la pendlizacidn que deberda ser calculada por la Institucidn compradora y
nofificada dl proveedor, con copia d la GI, y cancelada por & proveedor a ld
tesoreria del FOSALUD, en caso de presentar chegque, deberd ser certificado o
cheque de caja, a favor de FONDO SOLIDARIO PARA LA SALUD, ssgu n sea el caso;
dentro de los cince dios calendario siguientes de la nctificacién, por medio de la
cual se le comunicd la imposicién de ka penalizacion.

Para iniciar la gestidén de cobro cen la enfidad compradora debe adjuntarse ¢l
recibo de pago de lka pendlizacion s la hubiere y adermnds deberd considerarse Ia
fecha de corfe de recepcidn de documentos a cobro por parte la entfidad
compradora para la emisién del quedan correspendiente.

PROCEDIMIENTO PARA LA DETERMINACION DE INCUMPLIMIENTO E IMPOSICION Y
CALCULO DE PENALIDADES

A) Determinacién de ki penalidad:
1. B Encargado de Seguimiento de Contrato calculard y nofificard o
proveedor con nota y documentacién de respaldo del incumplimiento.
2. Proveedor se presenta a cancelar penalizacidn a FOSALUD y sigue los pasos
determinados en 4l literdal b).
B) Procedimiento pard el pago de ka pendlidad
Redlizar transferencia bancaria u abono a cuenta a la cuenta institucional del
FOSALUD del Banco Agricola N° 5900561274
H proveedor debe presentar a BOLPROS, SA. DE C\V., copia del comprobante de
pogo de la penalizacion impuesta y ésta deberd remitir copia d (los) Encargados
de Seguimienfo de Contrate y la UCP-FOSALUD.
EJECUCION COACTIVA POR SERVICIOS NO ENTREGADOS

En caso que los productos no sean entregados, en el plazo original o vencidos los
guince dias ariba indicados para enfregar en forma extempordnea con
penalizacidn, ka Gerencia de Servicios Institucioncate s dg@ero solicifar que efectle

lo ejecucidn coactiva del contrato por lo no eﬁs@d é}g ge conformidad al
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articulo 79 y siguientes del Instructivo de Cperacionss y Liquidaciones de la Balso
de Productos de H Salvador, S.A. de C.V.: dicha solicitud deberd ser dirigida d
Gerente General de BOLPROS, y deberd contener ka informacién relativa o
nimero de contrato, canfidades incumplidas, monto  equivalente dl
incumplimiento, y toda aqguella informacién gue permita establecer, identificar y
cuantificar el mismao.

Los 5 dics hdbiles para solicitar la ejecucid n coactiva por lo no cumplids, se
contardn o parfr de la fecha limite de enftrega original acordada
contractuaimente o a partir del Gitimo dia del plazo concedido con penalizacion:
conforme @ lo dispuesto en e ardiculo 79 vy siguientes del Instructivo de
Operaciones vy Liquidaciones,

Documentacién
para tramitar
cobro y fecha de
pagode

anticipos y de
productos o

servicios

FACTURACION DIRECTA

Los documentos a cobro deberdn ser presentados Unicamente en las oficinas de
Tesoreria del FOSALUD segln detalle:;

o) Factura Consumidor Final, emitida por el Proveedor a favor del FONDO
SOLIDARIO PARA LA SALUD (FOSALUD).

b) Acta de recepcidn fimada y sellada por el Encargado de Seguimiento de
contrafo,

) Fotocopia de contrato de compraventa con anexos.
dy Fotocopia de IVA y NIT del proveador,
e) Nota de envio por parte del pussto vendedor y/o proveedor.

f) Copia de la recepcién de la garantia de buen servicio funcionamiento y
cdlidad de los bienes.

Plazo de pago serd de sesenta (60) dias calendarios, posteriores de haber retirado
el quedan respectivo. Fn caso de ser una MYPES, el ploze de pogo serd de treinta
(30) dias calendario, después de retirado el Quedan, para lo cual deberd presentar
el respective comprobante que lo acredita en esa clasificacion.

La forma de pago se redlizarda de la siguiente manera:

Para efectuar el pogo a proveedores de bienes y/o servicios se redlizard de
cualqguiera de las siguientes formas de acuerdo con la normativa y procedimientos
administrativos vy financieros propias del FOSALUD.

PAGO ELECTRONICO

s necesario gue el proveedor praesente ala institucion confratante cualquiera de
las siguientes dlternativas

. Cuenta bancaria de cualguier banco auferizado por 1o

Superintendencia del Sistemna Financiero (SSF). con el que ia institucidn
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confratante, redlice la mayoria de sus operaciones financieras y establezca
como opcién (Anexo 7)
Para & caso del PAGO ELECTRONICO & proveedor deberd presentar la
Declaracion de Cuenias Bancarias aue se le remitié con la confratacion,
debidamente firmada vy seliada por el Proveedor en caso de ser persona natural o
Representanie Legal en caso de ser persona Jurldica,

(Esto es para asegurar gue no hayd errores en los ndmeros de cuenta o nombre
de! titular de ks cuentas proporcionadas para pagoe).

PAGO CON CHEQUE

. Los proveedores podrén opiar por esta via de forma voluntaria de
conformidad alas entidades financieras con las gue opere ko entidad que
contrata,

El f1é&mite de pagoe redlizado bajo esta moddlidad se emite chegue a nombre del
proveedor confratado {en ningln momento se emitird chegue a nombre de
persona diferente a la contratadad), se le notificard por & medio autarizado para
se pueda retirar el chegue emitido, ka persona gue retira &l cheque debe ser un
empleado autorizado por & proveador para refirar chegues guien deberd firmar v
seliar &l cuadro conirol de cheques emitidos,

Al oferente contratado, en su notificacidn de contratacidn se e adjuntard la
Declaracién de Cuenta Bancaria Jurada para gue la complete, debidamente
firmada y sellada por & Proveaedor en caso de ser persona naiural o Representante
Legdl en caso de ser persena Juridica,

Esto para asegurarmos gus no haya arores en los nimercs de cuenta o nombre
ciel fitular de las cuentas proporcionadas para pago.

Luego con ka informacidn proporcionada se procederd a elaborar el contraio u
orden de compra, B oferente contraiade dispondrd de cinco (8) dias habiles, a
partr del dia siguiente de la notificacidn, para enviar la informacidn arriba
solicitada.

Cldusulas Impuestos

B proveedor poagard todos los derechos, tasas & impueasios municipales en caso
cpliguen, con gue e grave d los bienes que estd proveyendo segin &l confrato
emitido.

Se retendrdn el 1% de VA, segln o establece el Art. 162 del Codigo Tributario, asi
como el 10% de renta § fuese persona natural para el caso de prestacian de

servicios como lo establece el Art. 156 del Codigo Tributario.
Condiciones de pago
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B FOSALUD, pagard ¢ proveedor en moneda de curso legal a fravés de la
Gerencia Fnancierd Instituciondl, conforme a las siguientes indicaciones:

Se podrdn efectuar pagos parcidles o un sclo pago, de acuerdo con & lugar,
condiciones y forma de enfrega del suminisfro confratado, por cada enfrega
solicitada por el Encargado de Seguimiento del Confraio u Orden de Compra,

asto se hard confra enfrega del Acta de Recepcion Parcial v/o Definitiva,
correspondiente del proveedor de FOSALUD, segln cosresponda,

Segln el arf. 162 del cédigo fributario, la direccién general de impuestos intfernos
resuelve designar ol Fondo Solidaric Para a Salud, como agente de refencian del
impuesto ala fransferencia de bienes muebles y a la presfacidn servicios (IVA), por
lo que deberd retener en concepto de anticipe de dicho impuesto. el uno por
valor

ciento (1%) sobre el precio del suministro gue se esta recibiendo del
facturado (segin sea el caso).

Que de conformidad con o dispuesto en los arfs. 156 incisos del 1° al 6°, 156a vy
188 incisos 1°y 2° del cadige fributario v reformas @ la ley del impuesto sobre 1o
renta, el fondo solidario para la salud retendrd a toda persona natural que gane
la negociacicén e 10% del valor fofd facturado de los suministros prestados en

concepto de impuesto sobre Ia renta,

Ctras
condiciones

Bl confrato se dard por cumplido siempre y cuando € vendedor haya
entregado & 100% de lo contratado.

H proveedor gue gane ke negociacid n deberd preseniar por medio del
puesto de balsa vendeador que lo represente, un dia hdbil después del cierre
de i negociacian;

) Una copia de lkas especificaciones técnicas oferiadas. firmada v
sellada per el representante del proveedor, dicho documento formard
parte infegral del contrato de conformidad a lo establecido en ¢ art,
19 del instructive de operaciones y liquidaciones (CUANDC APLIQUE).

. En aquellos casos gue por disposicionss legales durante la vigencia de un

contrafo bursdtil, varien impuestos, salarios minimos, u ofro que fenga
incidencia sobre & valor de dicho confrato, la Institucidn deberd redlizar
ajustes correspondientes en coordinacidn con el proveedor del contrato,
debiendo este ditimo propercionar informacion financiera y de costos de
los productos o servicics objeto del confrato bursdtil, gue pemita
evidenciar d comprador € impacto econdmico de dichas disposiciones
legales, que le impida la confinuidad de seguir cofteciendo dichos
productos o servicios.

. Se podran gceptar solicitudes de prarrogas a los plazos de enfrega de

acuerdo con o dispuesto en & Art. 86 deal Instructive Operacionss vy
Liguidaciones de la Bolsg, solo s fuera conveniente a los infereses
institucionates.
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5. Al siguiente dia hdbil del ciere de la negociacién, e Puesto de bolsa
vendedor deberd presentar a BOLPROS, S.A. DE C.V.;
s Precios de cierre, ANEXO 8.
» Fotocopia de Tarjeta de identificacion Tributaria (NITY vy de Tarjeta
de Registro de Conftribuyente del Impuesto a la Transferencia de
Bienes Muebles y a la Prestacidn de Servicios (IVA), correspondiente
alo empresa ganadora de las negociaciones.

6. El o los Proveedores gue ganen la negociacidn deberan cumplir con o
establecido en el art. 19 del Instructivo de Operaciones y Liguidaciones de
la Bolsa de Productos de H Salvador, S A, de CV,

7. BOLPROS debera subir al TOFF los documentos de los confratos cerrados,
sus anexos y adendas § los hubiere, a mdas tardar cinco (5) dias hdbiles
posteriores al cierre de las negociacionses o emision de las adendas, 0s
cuales posteriormente se remitiran a la persona designada para administrar
el (los) contrato(s).

8 E participante que sea evaluado comoe "No Cumple" con  las
especificaciones técnicas y dand s condiciones generales, podrd presentar
su incenformidad dentro del plazo de veinticuatro (24) horas después de
haber sido nofificado los resutados por BOLPROS y serd resuslto por &l
comprador ala brevedad gque sea posible.

9. BOLPRCS debera verificar el cumplimientc de presentacion de la
informacidn antes detallada en los numerales anteriores.

Esta oferta una vez publicada por BOLPROS, no serd retirada por la institucion, salvo
que esta no haya sido negociada, por no llegar acuerdo en el precio por los
participantes, lo cual se dispondra conforme alo establecido en el arficulo treinta y
dos del Instructivo de Operaciones y Liguidaciones.

Encargado del
seguimiento de
contrato

Encargado del seguimiento de contrato

» El Encargado de Seguimiento del contrate serd el responsable de verificar la
buena marcha y el cumplimiento de las obligaciones contractudies, es decir
que & cumplda con todas las especificaciones técnicas y clausulas del
presente confrato, debiendo informar por escrito cualguier incumplimiento
del servicio o los entregas de los bienes, a la Unidad de Formalizacion vy
Gestidn de Contfraftos para gue se notifigue a BOLPROS los incumplimientos
respectivos.

Vigencia del

A partir del cierre del contrato hasta €l 30 de abril de 2024,

contrato
Adendas
Adendasy Se podd n solicitar adendas de conformidad a lo establecido en los Arficulos 82,
prérrogas 83 del Instructivo de Operaciones y Liquidaciones de BOLPROS, S A DE CV.

Promogas
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Las solicitudes de modificacién alos plazes de enfrega por razenes de caso forfuito
o fuerza mayor; deberdn ser solicitadas por escrito por el proveedor al Pueste de
Bolsa Vendedor con maximo de seis (6) dias hdbiles de anticipacién a la fecha
pactada en e contrate, adjuntande las justfificaciones y comprebaciones
correspendentes vy serdn aprobadas en los cases que el comprador, no se vea
afectado en su operatfividad. Segin Art. 86 del Instructive de Operaciones vy
Liguidaciones de BOLPROS, S.A. de C.V. toda sclicitud de medificacién al plazo de
entfreqa debe i respaldada con la debida justificacidn.

JUSTIFICACION DE SOLICITUD

La alto demanda de servicios y atenciones de salud de k peblacidon salvadorena en el primer
nivel de atencidén particularmente durante los horarios extendidoes, fin de semana. dias festivos
y vacaciones que &l Fosalud cubre genera una dispensa de medicamentos importante, por lo
gue tener el abastecimiento de los mismos en nuestras farmacias v las reservas de seguridad en
almacenes es una pricridad, anfe esto se hace necesaric y estratégico adquirr los
medicamentos que garanticen &l abastecimiente cporfunc de suministros, en las unidades
comunitarias de salud familiar con cobertura Fosalud; con el fin que cuenten con fodos los
productos incluldes en €l listado Institucional de medicamentos; garantizando la prestacion de
servicios de salud cen calidad a los usuarios.

FACULTAD DE VERIFICACION, ACLARACIO N Y AMPLIACION DEL FOSALUD

E Fosalud por medic de la bolsa, s reserva el derecho de verificar en cualguier momento del
proceso de compra la veracidad de la documentacion e informaciéon presentada por los
ofertantes durante &l proceso de evaluacion de ofertas fécnicas, asimismo se reserva el
derecho de solicitar aclaracicnes o ampliacicnes a la informacién presentada hasta entes del
resultade de la evaluacion técnicas, cuando asi se censidere conveniente para el mejor andlisis
de las ofertas.

Se entenderd como efrores u omisiones subsanables aguellos gue no modifiquen y/o que no
afecten el principio de la oferta, es dectr, el cbjeto y el monto de la oferta y gque se soliciten con
la finalidad de constatacidon de datos e informacion de tipo histérica.

Lo Comision de Evaluacién de Oferta o persena o evaluar (o gue apligue), verificara que ks
ofertas incluyan ka informacién, de tipo técnico, legal y financiero. En case de omision o errores,
I referida Comision de Evaluacidn de Oferta o persona a evaluar (o gue apligue) por medio
de lo coordinadora de seccién de gestién de compras Mercado Bursdfil, solicitara por escrito
los documentos gue deberdn agregarse. Bl plazo para que &l ofertante presente lo solicitado
serd sefadlado en la nota por medio de la cual se hoga el requerimiento. Dicho plazo se confard
en dios hdbiles e iniciara a partir del dia sigulente de la noftificacidn por BOLPROS.

NO SERA CONSIDERADAS EN EL PROCESO EVALUATIVO las subsanaciones gue se presenten de
manera extempordneq, es declr, fuera del plazo que se requlere sean presentadas. per lo que
§ dentro del plazo otorgade no subsanare la prevencion, en consecuencia no cumpla la oferta
con ki documentacién legal y/o financiera, la oferta serd EXCLUIDA, denominando al ofertante
NO ELEGIBLE en la fase evduativa correspondiente, s no cumpliere cen las especificacicnes
Técnicas, condiciones generdies, servicios conexos y condiciones de enfrega descritas en las
bases de la contratacion, segin aplique, se procederd de acuerdo a lo establecido para fal
especificacién o condicidn en los criterios de evaluacicn, es decir, excluyéndola del proceso
de evaluacion para el ¢ los items correspendientes, o restando o no asignando el porcentaje o
puntaje asignade a dicha especificacion o condicion; segun corresponda.

18



Anexo de Contrato No. 30881, Oferta de Compra No. 400, 08/12/2023

Queda bajo consideracion de la persona a evaluar gue las prevenciones y/o aclaraciones se
puedadn redlizar mds de und vez, § surgieren nuevamente dudds, errores u omisiones en d
presentacion de documentos, gue por la falta de claridad de ka prevencion inicial o el haberse
entendido errdticamente por el ofertante, la persona a evaluar considerard neceasario prevenir
nuevamente,

Para efectos del presente proceso, Unicamente serdn subsanables: Todos los documentos
Legales, Financieros, Técnicos.

No serdn consideradas las aclaraciones y/o subsanaciones presentadas por los ofertantes que
no sean en respuestd a lo solicitade.

SECCION I: PRESENTACION DE OFERTAS

1. FORMA DE PRESENTACIO N DE LA OFERTA TECNICA

o)

k)

)

)

e)

Cualquier falla por parte del ofertante, no lo excnerard posteriormente como proveedor
de ka responsabilidad de redlizar el frabajo en forma satisfactoria.

E FOSALUD da por entfendide queen cada oferta presentada se han incluido fodos los
componentes inclusive tributos y prestacionses estipuladas por el ordenamiento jurdico
nacional y local vigentes, necesarios para gorantizar la calidad, funcionalidad,
seguridad y durabilidad de los bienes y servicio ofertados,

En lo oferta técnica el ofertante deberd cumplir con ki cantidad de los bienes/servicios
regueridos, cualguier oferta que exprese cantidades diferentes a las solicitadas no serén
evaluadas.

Las ofertas, asi como toda la correspondencia v documentos relativos a ellas. que
intercambien los ofertantes y el FOSALUD, deberdn redactarse en castellano; en caso
de documentos presentados en otro idioma, deberd acompanarse de las respectivas
traducciones hechas en legal forma, d idioma castellano, de acuerdo a lo establecido
en el Art. 44, literal "b” de la LACAP. Los documentos complementarios v literatura
Impresa que proporcione &l ofertante, fdles como catdlogos, revistas y ofros andlogoes,
podrdn estar escrites en otro idioma, reservdndose e FOSALUD la facultad de exigrr la
traduccion al castellanc. H oferfante se obliga a proporcionar ka informacidn
complementaria gue se le requiera, o la adaracic n de aguellos parrafos o fragmentos
de la misma cuandao se considere necesario. En todo caso, de existir discrepancias entre
el texto escrito en idioma extranjero vy la traduccidn, prevalecerd esta Gitima.

Toda documentacidn presentada gue tenga plazo de vencimiento debe estar vigente
dl momento de presentar la oferta,
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SECCIO N II: ETAPAS DE EVALUACION

CRITERIOS PARA CONSIDERACION A FASE DE NEGOCIACION

o) Pasard a rueda de negociacion la oferta que cumpla con fos términos/especificaciones
t&cnicas establecidos en la Oferta de Compra.

) La persona a evaluar deberd considerar para evaluar listado de los ofertantes inhabilitados
o incapacitadoes para contratar,

Lla evaluacidon de ofertas s determinard considerando los siguientes factores:

CRITERIOS CUMPLE/ NO CUMPLE

1 REGCISTRO SANITARIO VIGENTE Cumple NoCumple
2 BUENAS PRACTICAS DE MANUFACTURA Cumple NoCumple
3. FARMACOVIGILANCIA Cumple NoCumple
4. CUMPLMIENTO DE CONDICIONES " NoCumple
GENERALES

5 EVALUACIO N DE MUESTRA Cumple NoCumple
6. PLAZG, LUGAR, HORARIO Y Cumple NoCumple
CONDICIONES DE ENTREGA.

7. VENCIMIENTO DEL PRODUCTO Curnple NoCumple

Se aclara gue, el andiisis de conirol de calidad se redliza una vez adjudicado vy el proveedor
esté listo para entregar; kx evaluacion no imita a ofertas por primera vez, siempre v cuando
cumplan con las especificaciones técnicas y demads requerimientaos.

Se aclara gue, la evaluacian se redlizard por parte de los expertos, se evaluardn tanto muestras
fisicas como arfes presentadas ceon sus rofulaciones correspondientes detallades en la seccidn
SECCION Il CONDICIONES DEL BIEN O ESPECIFICACIONES DEL BIEN, iv. PRESENTACION DE
MUESTRAS / ARTES.
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SECCIC N 1il: CONDICIONES DEL BIEN O ESPECIFICACIONES DEL BIEN

a) ESPECIFICACIONES TECNICAS

NDE|  CO DGO ot | AP | DESCRIPCION MINIMA DEL BIEN O
iTEM SINAB s SERVICIO
Nistatina 100,000 U /mil Suspensién
Oral Frasco (30 -40) ml con
L Do Lo CM | Josificador graduado (05-1 0) m
| protegido de la uz.

b) CONDICIONES GENERALES

Bl oferente incluird en sus costos fodos los deldlles necesarlos para el normal
cumplimiento de lo contratado yv no s& dceptard ningdn recargo adicional por
detalles fortuitos.

Il Tode medicamento que se suministre bajo las especificaciones técnicas deberd
presentarse en su empaqgue original v sellado.

il Cumplir con la descripcidn del bien a suministrar,

¢) CONDICIONES ESPECIFICAS

N/A
d) DOCUMENTOS PARA REQUERIR DE CAPACIDAD TECNICA

El ofertante podrd presentar su oferta de la siguiente manera:

Documento en fisico y en formato digital (memoria USB). Se aclara que, Es factible la
presentacion en formate digital en CD. Documento en fisico y en formato digital (memoric USB
eLED).

i REGISTRO SANITARIO VIGENTE.

Para los productos nacionales, centroamericanos v exiranjeros registrados en I DNM deberd
detallar en el formulario el nu meo de registre sanitario de El Salvador. (Anexo 3).

ii. CERTIFICADO DE BUENAS PRACTICAS DE MANUFACTURA (BPM).

Los oferentes deberdn presentar copia notariada del certificado de BPM vigente v emitido por
la autoridad reguladora nacional del pdis de origen del medicamento, el cudl deberd cumplir
con ks siguientes caracteristicas.
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a. Productos Nacionadles

Para el producto fabricado por laboratorios naciondles serdn vdlidos los certificados de BPM
emitidos por la Direccién Nacional de Medicamenfos (DNM) vigentes de conformidad al
Informe 32 de la OMS como minimo los cuales deberan especificar ¢l fipo de productos para
los cuales estd autorizada la planta de produccién,

Para el producto ofertado bajo modalidad de fabricacion por terceros (magulla) deberdn
praesentar los Certificados de BPM emitidos por ki DNM o de la Autoridad Reguladora del pais
de origen vigentes de conformidad al informe 32 de OMS como minimo las cudles deberdn
especificar € fipo de producto o forma farmacéutica para los que estd autorizada ko planta
de produccién,

b. Productos Exfronjeros:

Para el producto exfranjero deberd presentar la copia de los Certificado de BPM de
conformidad como minimo €l informe 32 de la OMS smitido por la Autcridad Reguladora
Nacional del pais de crigen, éste deberd especificar el tipo de productos para los cudles estd
autorizada lka planta de produccion,

En caso de gue ¢l producto no cuente con el Cerfificado de Buenas Practicas de Manufactura
(BPM) de su pais de crigen, este podrd presentar un Certificado de Buenos Prdcticas de
Manufactura (BPM) extendidas por una Agencia Reguladora Nivel [V,

Para el producto extranjero ofertado de vaorios origenes de produccion deberdn presentar los
certificados de BPM de cada uno de los poises de donde podia proceder &l producto
ofertado.

Licho documento pedrd omitirse para el producto gue cuenten con Cerfificado de Producto
Farmacautico tipo OMS vigente emitido por la Autoridad Reguladora Nacional de uno de los
siguientes pdises de referencia; Estados Unidos, Canadd, Japdn, Brasi, Colombia, Chile, Cuba,
Argentina, México, Australia, Suiza, Reino Unido vy los Paises Miembros de la Unidn Europea.

H documento debe presentarse en idioma castellano, deberd presentar copia dsl original
debidamente certificada per notario, En caso se encuentre en ofro idioma, deberd presentar
la traduccidon d casteliano v su respectiva diigencia de traduccidén.

ii. FARMACOVIGILANCIA (ALERTAS DE SEGURIDAD)

No podrd ser contratado cuando el producto farmacéutico haya sido adquirido por Fosalud,
durante los Glfimaos 5 anos (@ partir del ano 2019), Y EXISTEN reportes documentados referente a
rechazos del laboraterio de control de calidad, fallas terapeuticas y reacciones adversas serias
{graves y no letales) y que estos no hayan side superados.

El Fosalud tomara en cuenta el historial de proveedores que el laboraterio de CONTROL DE
CALDAD catdogue como no recomendable (Catalogados como DEFICIENTE), durante los
Utfimos &5 anos (@ partir del ane 2019); Asl tamblén informes que el Centro Nacional de
Farmacovigilancia (https//cnfv.salud.geb.sv/) emita relacionados d fdilas terapéuticas, fallas
de calidad, dlertas y retiros del mercado emitidos por una auteridad de alta vigilancia sanitaria,
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H Fosalud redlizard las consultas pertinentes y emitird informe.

iv. PRESENTACION DE MUESTRAS / ARTES

Para los items, 105 oferentes podrdn presentar arte digital (obligatorio) o muestra fisica
(opcional) del medicamento cumpliendo los siguientes requlisitos pard ser considerados en &
proceso de evaluacian:

a. En caso de gue presente muestra fisica, solamente serd necesario que sed presentada
en sU empague primario, para € empaque secundario v terciario o colectivo presentar
arte en digital.

b. Lo musstra deberd ser entregada e identificada de cardcter obligatoric con: nu mero
de ffem, codigo SINAB, descripcidin del medicamento, nomiore del participante, ndmero
vy hombre de proceso.

c. Lo muestra deberd ser presentada el mismo dia y hora de la recepcidn de la oferta
técnica, Considerar gue la muestra entregada serd de cardcter no devolutivo,

d. Lo muestra o arte digital presentada para el proceso de evduacidn debe cumplir con
los requisitos de rotulado del empague primario, secundario y terciario o colectivo (8
aplica).

e. La muestra o arte presentada por el oferente para el proceso de evaluacién deberdn
ser igual en cuanto ala presentacidn y concentracian del producto ol momento de ser
entregado.

. No serd evaluado el itemm del medicamento gue presente muestra médica con
contenido reducido, identificada con e nombre de ofra empresa gue no sea la
ofertante o no cumpldan con Ids especiicaciones técnicas.

g Los caracternsticas técnicas tales como el etiguetado, preseniacion, vencimiento y otras
aue la PFO considere pertinentes, la muestra podrd ser subsanable.

h. Para efectos de evaluacidn de ofertas, no serd necesario gue Ia muestra entregada del
empague primario y secundario rotule la leyenda “PROPIEDAD DEL FOSALUD”.

EN CASO DE QUE LA MUESTRA PRESENTADA NO CUMPLA CON LO REQUERIDO, SE PODRA
SUBSANAR LA PRESENTACIO™ N DE LA MISMA.

v.  VENCIMIENTO DE PRODUCTO

Fl medicamento, debe tener un vencimiento no menor de 20 meses d momento de la
recepcion,

Cuando el vencimiento del producto d entregar sed superior d 20 meses se procederd ald
recepcidn respectiva.

De acuerdo con la necesidad institucional del medicamento y planificaciéin de su distribucidin,
se podrdn aceptar medicamento con vencimiento de hasta no menor de 16 meses, para o
cudl tendrd el proveedor gue solicitar dicha autorizacidn d encargado del seguimiento de
confrate, quien la aprobard o denegard a través de oficio con copia d guardamacén
respectivo. En caso de aceptar la recepcidn deberd de enfregar carta compromiso de
recambio hasta en el mes de su vencimiento, dicho cambio deberd realzarse, a un maximo de
45 dias calendarios a partir de ki fecha de nofificacion. %
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Para medicamentos menor de 16 meses se podrdn aceptar bajo la autorizacion del encargado
del seguimiento de confrate tomande en cuenia su andlisis v justificacion técnica, dueda
claramente entendido que en todos los casos el proveedor deberd presentar carfa de
recambio.

SECCION IV: ANEXOS

Reglstro sanitario

Buenas Practicas de Manufactura

Muestra

Vencimiento del producto

Periodo, forma, plazo, lugar y condiciones de entrega y generales.

VR wN R
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SECCION V: ANEXOS

ANEXO Noé

CANTID AD DE MUESTRA PARA ANALISIS, MATERIA PRIMAY

COSTO DE ANALISIS A ENTREGAR POR CADA LOTE DE MEDIC AMENTO

PAGD T
COMGD MUESTRAS MATERIA
WEM | “smap DESGRIPCION UM | Pomiote | PR | ermaa
T | GLHN0S | Mebendasl 180 mg S6ide Ore Errpague pirmaniy Individuat, o 25 § rioun tg
anns | Mstmaidezol [Benzoilo) 250 mglh ml Suspensidn Oral Frasco20.
2 |94&:02006 1540 il gon dosifi sador graduade protegido de bk oy ‘ §000 9
j| P Wstionidazol 500 g S0 Urel Empagpe Prmgie Ngwdus:
3| e-d020a prolagis de b bz p 1| ..t.:TD & S0 08 ig s
Oilexanida, Furcato 503 mg Sdido Cral Empague Pramaco ind veug —— i
= SOROZI | otanido de s bz s - $17000 .
5 |oorsme . g:?tamtina {Suifato) 42 mopwiliquide Parentral | B 1% Frasco Vig C 745 § 1.0 g
p | Armaiclling 250 moiG mi. Silido para Suspensidn Ova Fraseo 300
o e | eon dosfficades graduads. » e 2 ~ § a?{].z‘kﬁ.- ) '8
U920 | Arnmoxcoding S50 me Stado Omi Erwaiie Prnann Individusi. £1a 2 B EIFED Ig
; Perighna G (Benzatinica) 1.2 WU Sdiide Paranteral IM. Frasce Vil
8 |e0p02088 | o CC divyento G b} F 17080 18
; Clardromicing 250 mgh b Sékde para Suspensdn Oral Frasco 56 =
9 Bﬂ_::&].?.m.é ¥ md oon dosificadsr graduads Al u i i
¢ | §-0247620 | Cler fromicing 3G g Hdide Oral Empague Primans individusl L0 iG F170.00 It
11 | nosongs | S ) 00 g 0k el Fugens o] g 16 § 175,00 1g
ToATElegim + Gl Zmelwezc] (8 + 200) gl ML Soito pars 14
12| 0209005 | Suspenti &n O Frasco 100 mi ton dosificador madusde gmieg o | CRJ o 5000 | por printipio
e g Rz | achivo
Temeiopim # Salfametaxarsl 1160 + 2300 mg Solde Crad Empagus
B | 0020000 Prirmano indnsdual prolegiddo de @ uz cro e 5 ign00 p“:{:ﬁ;ﬁm
| mom aes. | Eoxicitiing (Morasidrato o Hidaa) 100 mg Li4do s Emgagut 3
| 02005 | B sndividusl craterais de B 2. cio H § 10.00 R
15 | 004000 iﬁ;ﬁ:};;:;! 150 mg Cepsuia o tsbel@ Oral Empaqua  prvacg o 15 $U70.00 ig
o | NEgmiea 100,000 L) /m Susgension Qesl Frasee p4 -40) @i oon o
| 18 | 0049054 | youitcador geaduade {0.5-1.0] o protegee de a lu. e t & Vs i
7 | eosonar ;t;w 406 myg Sdide Oral Empacue Primend ledivicsal prategds e CTo o 8 47000 1g
? Nercturaniolsa ifm Wacrocnstalng: ) my Sobo Dl Erpages . :
8 %?&ﬂﬁ;gjs Frimarie indvidual profegido de i e, e i bbb s
i ‘Progranicl Closhideto 46 mg “Stidn Giat Empayse  Prmarie | . =
& | o-or-aee Frdi vidusl pregeqido do faluz £ro 4 $TC LD i
20 | 0-070G2% | Alenciol 100 mg Siide Orel empsaue Pdimano hdg;‘dma 10 25 Bi7C.00 it 1
; ; Acrlodipies (Brsilalel 5 mg Shide Ol Erpague P rimeis Indviduai ]
2 | D040 i e i i t1o B § e 0 ig =
|22 | 00705015 | Endlapel Maloals 20 g Shlihn Lral Ero sasts Prirnatio Indhedud . 1 R ‘0
23 | 00708009 | Ibesartdn 200 mg Sifco Ofd Bsmpaoue Prmarke Individeal 410 140,00 g
; sarers | Eprmioes tmginh 4 W00 Ggudko Paweters EM 80, Ampolis ; e *
| 0-07-H0 el protegids de b kiz. : O WO 3570 00 g o
= | poe.co0es ézgs;fﬁsa 40 rrey Bl vl Brepages Bdnanie indisdual peled de oo $ 170,00 't i
T | 00800005 | i rontotote.0a 2 i SR AT Ereadut Prenans ndiiuar, 1o 3woo0 | W@ |
o | gosnssos ;ﬂ:ir;::i;ﬁ u;mmsaimhm (B0-130) mg Saldo (g Empanue Pematu 10 $47000 10
| Fromenasioa (4 amingrl} 0 mginl Ligwios Pareners L. 2 “u
B 008085 | oo Armpolls Tk protegido de fa i = cu RO |Geamy S |
y | Michferace S6dw % rgmt L:qmdo Pararieral iAE Ampola ¥ . [ |
0-40-01010 proteqize de ia bz, ol £l 3% $70.00 11 g
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ANEXO No 7
ANEAD No /
DECLARACION DE CUENTA BANCARIA
FORMATO DE DESIGNACION DE CUENTA BANCARIA PARA PAGO ELECTRONICO CON ABONO A
CUENTA
1.0 DECLARANTE
1.1 PERSONA NATURAL O JURIDICA
Nombres y Apellidos o Razdn Social NIT DUI O PASAPCRTE | TELEFONO

DIRECCION CIUDAD CORREO ELECTRONICO

1.2 REPRESENTANTE LEGAL O APODERADO (Sclo personas juridic as)

CORREO

ELECTRONICO | TELEFONO

Nombres y Apellidos o Razon Social NIT

Por este medio declaro bajo Juramento gue la cuenta gue detallo a continuacién serd utiizada
por el Estado por medio de ka Direccion General de Tesorer'a para cancelar cualguier fipo
obligacion gue redlice la institucion compradora v que sean legamente exigibles, ssgun o
establecido en el Art. 77, de la Ley Organicda de Administracion Financiero del Estado.

La cuenta por declarar es la siguiente:

NUMERO DE DE NOMBRE DEL
NOMBRE DE LA CUENTA CUENTA CORRIENTE AHORRO BANCO

DECLARC BAJO JURAMENTO LO SIGUIENTE:

1. Que los datos que proporciono en este documento son verdaderos y gue Cconozco 1as
Normas Legales y Administrativas que regulan esta declaracion jurada.

2. Que, en caso de actuar como representante legal, declaro que el poder con el que actio
es suficiente para asumir todas las responsabilidades.

San Salvador,
FIRMA
NOMBRE

DUl
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FORMULARIO DE PRECIOS CON IVA

ANEXOS8
Confrato 30881 | Ndmero Oferta: | 400/2023
Glst “ADQUISICION DE MEDIC AMENTOS PARA REFORZAR EL ABASTECIMIENTO DE ESTABLECIMIENTOS DE SALUD EN HORARIOS
o FOSALUD ANO 2024, (Incluye Medicamento Anesfésico de Usc Odontolc':’gico)"
N° DE - UNIDAD DE 2 . Precio Unitario Monto Tolal
fTEM CODIGO SINAB CANT. MEDID A DESCRIPCION MINIMA DEL BIEN O SERVICIO C/VA C/VA
Nist ating 100,000 U] /ml Suspensidn Oral
16 0-0400040 13780 C/U Frasco (30 -40) ml con dosificador graduado| § 224 | § 30.867.20
(0.5-1.0) ml protegido de o luz.
TOTAL CONTRATO $  30,867.20

Agente de Bolsa Credencial No.73
BOLPROS, S.A. de C.V. (GSI)

Representante del Estado

falrasisnsanalls aeoanirsa s maeadisy Lres ar

Puesto de Bolsa Vendedor

— oL

irector de Corro

BOLPROS, S.A. de C.V.
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