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1. Objeto del procedimiento de seleccion.

SECCION I: INFORMACIONES PARTICULARES DEL PROCEDIMIENTO

Constituye el objeto Ia “Compra de Medicamentos Varios a Requerimiento” de acuerdo con las
condiciones fijadas en el presente pliego de condiciones y sus especificaciones técnicas, dicha
contratacion ha sido clasificada bajo los rubros —2.3.4.1.0.1- Medicamentos para Uso de
Personas, por lo que los oferentes deberan tener las actividades comerciales.

ESPECIFICACIONES TECNICAS DE LA ADQUISICION.

COMPRA DE MEDICAMENTOS. i
NOR-CREZINC
1 Rl R +_es.c»o NOR-CREZINC JARABE 60ML 51
SOLUCION
2| SALINAO.9% UD | 1,080.00 sou.ugg:&xggg.g% 51
S00ML FRASCO |
SOLUCION MIXTA
3 0.9% SO00ML uD | 900.00 Song‘o%T :‘;g‘ég'g% i
FRASCO Kt
SALBMIAMORL B SALBUTAMOL EN AEROSOL
4 AEROSOL up | 12.00 e e S|
| 100MGG FRASCO
LEVETIRACETAM
5 500MG/SML UD | 50.00 LevmaAcAaTP%mooms/sm 51
AMPOLLA
FOSFATO DE i
¢ |SODIO7G133ML| . | ,, .. |FOSPATODESODIO7GI133ML|
ENEMA FLEET ' ENEMA FLEET ADULTO
| aowto ey
PROTEINA ALTRA PROTEINA ALTRA Q POLVO
7 | gpovososre | YD | 20.00 SOBRE sl
AZATROPINA
8 50MG C/100 uD 6.00 Azamo:;}:az_?:s /100 S|
TABLETA
TON-K
| GLUCONATO DE ION-K GLUCONATO DE
9 | POTASIO UD | 1,080.00 | POTASIO 4.68G/15ML JARABE S|
4.68G/15ML FCO
| JARABE FCO
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Descripcién Medida Cantidad Muestra
LIDOCAINA 2% ‘
LIDOCAINA 2% SIN
10 | SIN EPINEFRINA = CAJ 1.00 S|
20ML VIAL UND gl EPINEFRINA 20ML VIAL UND
CEFEPIME 1G
11 o gt uD 8.00 CEFEPIME 1G VIAL UND S|
PANTOPRAZOL PANTOPRAZOL 40MG VIAL
12 | eI ND | U | 140.00 i 51
CEFTRIAZONA 1 CEFTRIAZONA 1 GRAMO VIAL |
13 | | GRAMO VIAL UNp | YD | 300.00 UND Sl
BUDESONIDA
BUDESONIDA 0.75MG
14 o.75u2/ /lr;uwm. Up | 50.00 g si
CEFOTAXIMA 1G ; L5 1
15 VIALUND ° | UD | 100.00 | CEFOTAXIMA 1G VIAL UND 51
16 C’@gggg G2 | ca1 | 1000 | CITRAFLEET C/2 SOBRES $i
i DIMENHIDRINATO DIMENHIDRINATO AMPOLLA
7 | ampouasomg | YD | 40000 50MG___ Y
SOLUCTON MIXTA SOLUCION MIXTA AL 9%
- 18 7l 9% 1000ML | YD | 100.00  1000ML 3l
" POLICRESULENO |
19 g UD | 200.00 | POLICRESULENO 5G CREMA sl
HEPARINA
20 SODICA 5000 | UD | 720.00 ”EPAR‘"CUS?:L'CA 5000 sl
___uI/sSML
NOR-CREZINC 2
21 e | oo 5.00 | NOR-CREZINC JARABE 6OML 5)
SOLUCION
22 SALINA 0.9% ) 5.00 SOLUS%%),,?LSFA"I"AOO"’%
S00ML FRASCO i RASC
LACTULOSA
23| ajast FRAsco | UD | 30.00 | LACTULOSA JARABE FRASCO
HEPA MERZ X 10
24 SOBRES UD | 10.00 | HEPA MERZ X 10 SOBRES
MESALAZINA
25 | oooma Tastera | UD | 300.00 | MESALAZINA SOOMG TABLETA
26 uoog::m 10% | yp 8.00 LIDOCAINA 10% SPRAY
OMEPRAZOL |
27 4OMG Vlé!; uUD 2,000.00 OMEPRAZOL 40MG VIAL
POLIDOCANOL
28 aAMG/2ML UD 2.00 Pouoomggtamcl 2ML
AMPOLLA |
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'CONSIDERACIONES A CUMPLIR POR PARTE DE LOS OFERENTES/SUPLIDORES. ]
1 EL PROVEEDOR DEBE PRESENTAR MUESTRAS FISICAS ANTE ESTE CENTRO PARA SER
EVALUADAS Y CALIFICADAS POR EL AREA CORRESPONDIENTE \
Subvr a este proceso su Bg;istro Mercantil, Registro Sanitario, RPE DGI v , 7SS actualizados. |
El suphdor debe estar de acuerdo con nuestros plazos de pago que van desde 30 hasta
90 dias.
a & suplldor no debe tener ningun nmpednmento por parte del Organo Rector para
participar en concursos a través del Portal de Compras y Contrataciones.
5 _ El suplidor tiene que mostrar Registro Sanitario de los productos propuestos 1 1]

-

~N |

“1

El
(2
|

2. Presupuesto base o valor referencial.

El presupuesto base para “Compra de Medicamentos Varios a Requerimiento ~, asciende a Un
Millén Ochocientos Ochenta Mil Seiscientos Cuarenta Y Dos pesos con 00/100 (1,880,642.00),
incluidos los impuestos de Ley y cualquier otro concepto que incida en el costo total,

3. Lugar de entrega de los bienes.

El lugar para la entrega de los bienes del presente proceso es el Centro de Gastroenterologia,
Ciudad Sanitaria Luis E. Aybar, C/ Federico Veldsquez, #1, Maria Auxiliadora, Distrito Nacional,
Republica Dominicana,

4. Tiempo de Entrega de los bienes.

El/los adjudicatario(s) deberén hacer la entrega de los bienes adjudicados a requerimiento de la
entidad contratante los dias previamente coordinados a partir de la notificacién de la
adjudicacién a través del contrato/Orden de Compras.

5. Consideraciones del Proceso de Compra Menor:

1. Registro de Proveedores del Estado (RPE), emitido por |a Direccion General de Contrataciones
Publicas (DGCP), debe tener inscrita, conforme a la codificacion UNSPSC la actividad
comercial =2.3.4.1.0.1~ Medicamentos para Uso de Personas, referida en el numeral 2 sobre
“objeto del procedimiento de seleccion” de este pliego, no tiene que ser depositado, sera
verificado en linea por Iz institucidn,
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2. Para los casos de extranjeros interesados en participar, pueden presentar sus ofertas a través
del SECP de la DGCP, quien facilita las herramientas para el registro provisional en el SECP.

3. Escompromisoy deber de los oferentes/participantes, consultar permanentemente la pagina
del SECP hasta finalizar el proceso para mantenerse informados de todas las concurrencias o
por menores que puedan presentarse en el desarrollo de dicho proceso.

4. Escompromisoy deber de los oferentes/participantes estar al dia en los pagos a la Tesoreria
de la Seguridad Social (TSS), Registro Mercantil e impuestos de la Direccion General de
Impuestos Internos (DGM). Estas informaciones seran verificadas en linea y en caso de
eventual adjudicacion, serdn requeridos la presentacion de dichas certificaciones o acuerdos
de pago establecidos.

FIN

No m‘nada escrito después de esta linea.
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