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PLIEGO DE CONDICIONES PARTICULARES

LICITACION PUBLICA N° 13/24

LICITACION - CARACTER DEL LLAMADO

Pablica con la finalidad de adquirir Medicamentos para pacientes diabéticos, sin.¢ ra
secial, que requieren medicacidn y son atendidos en el sector piblico de nuestra Provincia) en el
marco del Programa Provincial de Diabetes, dependiente del Ministerio de Saludde [a-Pfovincia
de Entre Rios, con sujecion al Anexo de Especificaciones Técnicas v Pliepd ndiciones
Generales que se acompaifian y forman parte del presente.-

En base a lo autorizado por Decreto N® 1.154 de fecha 20/05/2024, llimese a Lingn

A todos los efectos del proceso licitatorio el Poder Ejecutivo, m{ﬂdﬁna&quellu que no sea
indelegable, actuard a través de la DIRECCION DE comm%rﬁﬂiis del Ministerio de
o

Salud.- C
alu -».._"“«-._""'_j
oS
LUGAR Y FECHA DE APERTURA "Ny 3

5

Sala de reuniones de la Direccion de Contrataciones del'Ministerio de Salud, sito en calle 25 de
Mayo N°181, segundo piso, Parand, Entre Riu&,xHLj:'l[ﬁ? 12/07/2024 a las 10:00 horas, o el dia
habil siguiente a la misma hora si resultara feriadi-6.4e decretara asueto.-
RN

El Escribano Mayor de Gobierno uf_s:_l‘regt'hplazaﬂ!e legal, en la fecha v hora indicadas,
procederd a la apertura de las ufﬁyﬁa;'pfésenmdaﬁ, labrindose el Acta correspondiente en
presencia del Director General @éﬂiﬁniﬁtmﬂ:iﬁn del Ministerio de Salud v del Director de
Contrataciones del Miﬂisterin__ﬂf;:“s\plud o sus representantes, y de los interesados que concurran

al acto.- "

En el mismo se ha:&t'q;is_taf'iaﬁ ofertas presentadas, conforme a las exigencias establecidas en el
Articulo 25 y copeordantes del Decreto 795/96 MEOSP y modificatorios.-

Las pmpyeﬁéiﬂ}ﬁén inicialadas en todas sus fojas por el Escribano actuante. Por informes los
int:rgfagj}ﬁ__tjtﬁﬂén dirigirse a la Direccidn de Contrataciones del Ministerio de Salud, sito en
ua[‘i::_:lﬁu'hflayu N?181, segundo piso, Tel: 0343-4209620 - Parand - Entre Rios, o via e-mail a

ﬂiﬁéﬁntmtt:innﬂ ms(a gmail.com.-

OBIETO

El Superior Gobierno de la Provincia de Entre Rios a través de la Direccién de Contrataciones
del Ministerio de Salud, llama a Licitacion Publica con el objeto de adquirir Medicamentos
para pacientes diabéticos, sin cobertura social, que requicren de medicacion y son atendidos en el
sector plblico de nuestra  Provincia, en el marco del Programa Provincial de Diabetes
dependiente del Ministerio de Salud de la Provincia de Entre Rios, con sujecidn al Anexo de
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Especificaciones Técnicas y Pliego de Condiciones Generales que se acompafian y forman parte
del presente.-

A efectos de una clara y precisa identificacion de los elementos que companen el objeto de este
llamado a Licitacién, s¢ lo clasifica en renglones, cuyas caracteristicas se detallan & continuacion

segin anexo técnico:

Renglin | Comtidad | Descripcidn

[

01 %40.000 | Comprimidos de Metformina 850 mg. Medicamento.- "
02 | 360.000 | Comprimidos de Metformina 500 mg. Medicamento.-
03 12.000 | Comprimidos de Dapaglifiozina 10 mg. Medicamento.-

04 18,000 |Comprimidos de Tenelegliptina 20 mg. Mc:dinamcp_tﬁ-'-

05 180,000 | Comprimidos de Gliclazida 60 mg. Medicamento:-

Los productos que resulten adjudicados deberdn cumplir con el‘plazo de Yencimiento Minimo |
al momento de la entrega, indicado en ¢l Anexo de Es ';I:Jil;':aﬂéi'cmns Técnicas adjunto ¥ en
concordancia con Numeral 9.3 del presente Plicgo de Cbh\%icihnm.-

primeros dos, no realizindose redondeo f@?‘ih\a} ‘

El Precie Unitario cotizado en cada renglin deherd preseniarse con dos (2) digites decimales

como mdximoe, en caso de colizar con mmﬁ?gg.i’m s¢ fomardn en cuenta solamente los

VENTA DE PLIEGOS X

"I“x.“"1.
%o Y O
.'\-\‘- .'\-

o e

’
Los interesados podran’d

H}ﬁ“gzﬁse a la Direccion de Contrataciones del Ministerio de

Salud, sito en Cﬂllﬁ'@fﬂé%{aw N® 181, segundo piso, de la ciudad de Parand, Provincia
de Entre Rios, Tel ~0343-4209620. Se deberd previamente acreditar el deposito o
tranﬁeren:h'@anf:ﬁfia pertinente en el Nuevo Banco de Entre Rios 5.A., Casa Central o

L

en :ualqui\;i'a ‘d¢ sus sucursales, en la Cuenta Corriente N° 9035/1, CBU N°

3860 an\ughﬁﬂmnas 15, CULT 30-99921693-1.-

5 -rfc_ls constancia de la adquisicion del pliego en el expediente licitario, mediante
_laagregacidn de una copia del comprobante respectivo.-

.HH._‘_._‘H:“‘
\""“\V@.n el momento de adguisicion del Pliego en las oficinas de la Direccion de
Contrataciones del Ministerio de Salud, el adquirente deberd identificarse e indicar si lo
hace en nombre de terceros, en cuyo caso, deberd nominar al menos uno de los posibles

oferentes.-

Ademas, los intercsados podrin descargar los Pliegos a través del sitio web del
Ministerio de Salud de Entre Rios: https://www.entrerios.gov.ar/msalud/Tpage_id=21679
presentando comprobante de Transferencia Bancaria o Deposito en la Cuenta

Corriente N® 90351 del Nueve Banco de Entre

Rios,

CBU N°

3860001001000000903515, CUIT 30-99921693-1, en el sobre cerrado de la oferta.-
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1.2,

1.3.

1.4.

1.5,

1.6.

2

.

IMPORTANTE: Al momento de generar el comprobante de transferencia bancaria o
deposito se deberd consignar el tipo ¥ nimero de licitacién de referencia.-

VALOR DEL PLIEGO PESOS TRES MIL QUINIENTOS (5 3.500.-)

ADQUISICION DEL PLIEGO

La adquisicion del pliego implicara:
El conocimiento, aceptacidn v sometimiento a las condiciones gue rigen r:ata n
descriptas en ¢l presente Pliego de Condiciones Particulares, en e dt
Especificaciones Técnicas, en el Pliego de Condiciones Generales y enfei to N*

795/96 M.E.O.5.P. ¥ sus modificatorios.-

La renuncia a formular objecion o reclamo en el caso que el F%:r"E'_]ecutwu declare
fracasada esta Licitacion.-

La aceptacidn de la jurisdiccion de la Céimara en lo Cun%%ﬁ&mm:mau vo con sede
en la ciudad de Parand, Provineia de Entre Rios, v cia a cualquier otro fuero o
jurisdiceion que les corresponda o les pudiera m}r;_r,:g\‘: er en el futuro.-

o
La aceptacion de la facultad de la Comisibn de Compras de solicitar informacidn o
documentacion adicional a los pa.rUcJ,p‘a:Ees a efectuar aclaraciones al pliego v a
prorrogar plazos, todo ello a través dth [;ft‘E:EE:ICrII. de Contrataciones del Ministerio de
Salud.- C N\~

o
El conocimiento expreso que.el o [os adjudicatarios no podran transferir el cumplimiento
del objeto de la presente Lif::il:jqi&n--

El mnntemmlenm de la*?:-l’erta por el término de TREINTA (30) DIAS HABILES,
plazo que s A ::Ic:sde la fecha del acto de apertura, segin lo establecide en el
e"uRTlCULﬂfiﬂ‘gﬁl Decreto N® 795/96 M.E.O.S.P. i al vencimiento de este plazo no
hubiera mjglpfﬁ‘lnmumu:nlﬂ administrativo sobre la adjudicacion, la obligacién de
mantemﬁ'lil':‘ﬂm de la oferta v de su garantia se renovaran en forma automitica por
pgrfuﬂqi consecutivos de TREINTA (30) dias habiles, si el Oferente no hiciese saber

a.i“.. volintad expresa de “no renovar el mantenimiento de la Oferta” con no menos de

_;\. \: NCO (5) dias de antelacion al vencimiento de cada periodo.-

" OFERENTES - PERSONAS QUE PODRAN INTERVENIR

/ :

Podran participar del presente llamado todas las personas humanas o juridicas que
cumplan con el Numeral 2 del Pliego de Condiciones Generales.

Ademas, reunir los sigulentes requisitos:

Encontrarse legalmente constituida de acuerdo a las normas que rijan su actividad.-

DIRECCION DE CONTRATACIINES - MINISTERIO DE SALUD DE ENTRE RICS - EXFTE. N 3011817 3



- En caso de participar mediante Representante Legal, la misma deberd acreditarse por
instrumentos extendidos ante Escribano Piblico, los que deberan estar legalizados. Los
representantes legales o apoderados deberdn contar con facultades suficientes para firmar
las ofertas v actuar hasta la adjudicacion.-

3. PRESENTACION DE LA OFERTA

LUGAR: Las ofertas deberin presentarse hasta el dia y hora previsto para el acto de
apertura en la Direccidn de Contrataciones del Ministerio de Salud, sito en calli?i de

Mayo N® 181, segundo piso, Parand, Entre Rios. \\ S
i "'-_.ﬂ Sy

Taoddas las ofertas deberfin presentarse en sobre cerrado.-

En la cubierta DE debera consi XN\
QN
Licitacidn Piblica N°_/_
Lugar, Fecha y hora de Apertura i

Ministerio de Safud de Entre Rios- DH"-EC{‘M.H ﬂ?ﬂﬂn:mmﬂﬂnm.-

LY 'h

4. IDIOMA b B,

b N
- e

El oferente presenta su propuesta ind@thl&mmm en idioma espafiol. En lo referente a
los folletos, estos podran estary £, ofro idioma pero acompafiados de la traduccidn
commespondiente.  Dicha tradﬁq& “deberd ser realizada por un Traductor Publico
Nacional v Certificada pore El mlegm respectivo,

.-"': 1.,:‘*-&

5. DOCUMENTACION {E PRESENTAR CON LA OFERTA

5.1. Nota de presen!‘ac(bn ‘contentendo la siguiente informacion de la empresa oferente:

E::K;U ra?:jn social.

nmlt:llm comercial, teléfono, fax y e-mail.
icilio constituido en la Provincia de Entre Rios, donde serdn vilidas todas las

\%“» comunicaciones y notificaciones asociadas al procedimiento del presente llamado.-

5.2 Documentacion gue acredite la personeria de los representantes legales o apoderados de
la firma oferente, certificada por Escribano Piblico y debidamente colegiada, Los
representantes legales o apoderados deberdn contar con facultades suficientes para firmar
las ofertas y actuar hasta la adjudicacion.-

53 Constancia de Inscripeion en ¢l Registro de Proveedores del Estado de la Provincia de
Entre Rios, vigente, En su defecto, la misma deberd presentarse dentro del plazo de diez
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(10) dias, a contar desde la fecha de apertura de ofertas, de conformidad con lo
establecido en el articulo 147 del Decreto N°795/96 MEOSP y modificatorios.-

5.4. Recibo de Compra de pliego o comprobante de Transferencia Bancaria o Depdsito
respectivo.-

3.5 Comprobante extendido por la Tesoreria General de la Provincia que acredite el
depdsito de la Garantia de Oferta de conformidad con lo establecido en los Numeralcs

22.1, 25, 26 y concordantes del Pliego de Condiciones Generales; o en su defi odri
presentar ¢l Documento de Garantia de Oferta en el sobre cerrado junto ::Th_ emds
documentacion y posteriormente la Direccidn de Contrataciones del Mini de Salud
procedera a su deposito.- ¢ I‘“"

O ﬁf‘v

Cuando se optard por la presentacion de la garantia de acu ::ﬂ[:l o previsto en el
Numeral 26.4 del Pliego de Condiciones Generales *Péliza " ¥ la misma fuera
emitica por una compania aseguradora en formato d.tg:lta!fég\nfg_,mle la Ley N" 25.506 v
demas normas reglamentarias, se deberd adjuntar con lg~gfertd una impresion en formato
pepel de la misma suscripta en manuscrito por e “i 0, representante legal de la
persona juridica o representante designado al “efecte; debiendo asimismo remitir el
archivo con firma digital emitido por la cumpaﬁ aseguradora al correo electrdnico
dir.contrataci gil.eom - % '"_“

Los documentos de Garantia d%bﬁ\;iu extenderse a favor del SUPERIOR
GOBIERNO DE LA Pﬂﬂv[hﬂjﬁ‘pE ENTRE RIOS, CUIT 30-99921693-1, Calle
Gregorio de la Puente N® Illf*Pa ani, Entre Rios.

5.6. Constancia de nceptﬂuiﬁn [l-i?.- la Jurisdiccion de la Cémara en lo Contencioso
Administrativo cnrll.s’_f:'-llll.‘_;ltﬂ la Ciudad de Paran, Provincia de Entre Rios, con expresa
renuncia a cuaiq;uih; plro fuero o jurisdiccién que les comesponda o les pudiera
cnrrespnnder eq\el futuro.-

5.7. Oferta Eﬂ,l]l;.'muca, de acuerdo a lo previsto en el numeral 6. del presente Pliego.-

5.8. Respcctn a los Renglones cotizados se debera especificar la Especialidad Medicinal
_.Autnn?nda por ANMAT; nombre genérico, forma farmacéutica, presentacidn, nombre

."‘_'*c:umerclal y laboratorio productor.
. T
.\.'\-\. W

“‘"£Si el oferente es:

a)- Elaborador/importador de medicamentos:

.

/ f - Habilitacién vigente de la planta elaboradora del producto ofrecido otorgada por
ANMAT, Si estd radicado en esta provincia deberda presentar la habilitacién vigente

(/bv emitida de este Ministerio de Salud.

DIRECCEON DE CONTRATACIONES - MINISTER IO IXE SALUL DE ENTRE RECS - EXPTE. N® 1011217 5
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. Cenificado de cumplimiento de Buenas Practicas de elaboracion otorgada por la
ANMAT.
. Por cada medicamento ofrecido, el correspondiente Certificado Nacional emitido por
ANMAT, vigente.
- La Especialidad Medicinal, al momento de presentada la oferta, deberd figurar en el
Vademécum Nacional de Medicamentos de la ANMAT, consultar en:
hitps://servicios, pami.org.ar/vademecum/views/consultaPublica/listado. zul

Ademis de lo sefialado previamente, si el oferente es:

b)-  Drogueria, deberd completar con:

. Si es un establecimiento radicado en nuestra provincia deberd presentar copia de
habilitacion vigente. ~ '

- 5i es un establecimiento radicado en otra provincia, debera ﬁ'gscnlar Constancia de
Inscripcion de la empresa en el Registro de Empresag.fgu{-ﬂill‘_"ﬁgiﬂfru de ANMAT
(Disposicion  7038/2015) de empresas  habilitadlas ™ ara realizar Trénsito
Interprovincial, debidamente legalizado / achgli%@u:'1 De conformidad con lo
establecido en el Ancxo de Especificaciones Tr.':cn:lggis;_j?_"

- Cumplimentar con el Apartado a). del presente.- N

5.9, Toda otra informacion o ducumentacic}g&r&gﬁ&rida en el Ancxo de Especificaciones
Técnicas y'o documentacidn e mfﬂ\nﬁ'ﬁuﬁfﬁ“’rﬂqﬂeﬁdﬂ por el Programa Provincial del

Diabetes en conjunto ¢on el Dapa@iﬁﬁnfn [ntegral del Medicamento que permita una
| Ty

mejor evaluacion de la oferta.- P~
T

-‘-\.H .
5.10. La documentacién a inclu ‘&_ﬁé‘l‘ sobre s¢ emitird por duplicado, marcando con claridad
el original ¥ la copia. Ei’lﬁ_:‘c\?ﬁ‘ de dudas o discrepancias ¢l texto original prevalecerd sobre
las copias.-

5.11. Las enmicndﬁ;@%ﬁduru deberan estar debidamente salvadas al pie por el oferente.

512. La nf;rr._{n_’;-\_-'ﬁga mente deberd estar firmada, con aclaracion de firma al pie, por el
interesado, representante legal de la persona juridica o representante designado al efecto.-

Y
coniz
6, Qo ZACION (—
6.0% S“La cotizacion se realizara en Pesos Moneda Nacional, Deberd especificar Precio | ll

Unitario y Total, expresado en letras y mimeros, ajustindose a los requisitos formales l, 'Lh
establecidos en los numerales 12, 35 y concordantes del Pliego de Condiciones I'.,‘_',:

Generales, los cuales deberin inclu tasas, fletes, carga v descarea v todo
gasto que se origine hasta la entrega en ¢l lugar establecido.-

h.2. La COTIZACION deberd confeceionarse a nombre del Ministerio de Salud de la
Provincia de Entre Rios — CUIT 30-68112523-6 — Condicién: EXENTO.-
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6.3.

6.4.

6.5.

6.6.

7.1

T.2.

|.\.

T3

A

"‘x-—"'\-

Cuando en el total de algin/os rengion/es se observara/n errores de célculos se tomardn
come validos los que figuren como precio unitario.-

No se reconocerdn variaciones en los precios cotizados por ningin motivo.-
Se podra efectuar cotizaciones alternativas.-
El Precio Unitario cotizado en cada renglén deberd presentarse con dos (02) d{gnm.s
decimales como méximo, en caso de cotizar con més digitos, se tomaran e
solamente los primeros dos, no realizindose redondeo alguno.- "\
EVALUACION DE LAS OFERTAS \(i')z
INFORME TECNICO Q./
En un plazo no mayor de CINCO (5) dias hdbiles, \}mmemn Integral del
Medicamento conjuntamente con el Programa Provincial” de Diabetes, ambos
dependientes de la Direccidn General de Pres-tacmqgv.‘:deﬁ Ministerio de Salud de la
Provincia de Entre Rios, produciran un informe uh-\]'l\ig.a referencia a que “si al cotejar
las ofertas recibidas y documentacion técnica p tada®, las mismas se ajustan a lo
requerido, ¥ si los precios de los bienes pn’ﬁ:nﬂcrs resultan acordes a los valores de
mercado, para conocimiento y t?HluHE:IEIEl pn{_pnne de la Comision de Compras.-
*C“x
COMISION DE COMPRAS | ““‘4
x_\ v
El estudio de las Ofertas nsl@mw@ cargo de la Comision de Compras, que luego de
recepeionar el informe q&’tahlé:idﬁ en ¢l Numeral 7.1 del presente, verificard que se
reinan todas las &xngﬂhmm formales y que la documentacion se encuentre completa,
debidamente mtﬂgradaj" se cumplimenten los requisitos establecidos en los Pliegos.-
Esta C‘ummé‘:rﬂﬂtara integrada por:
- Sa:reta.nn‘de Salud.-
- Difectoe General de Administracion.-
- 'Dirﬁﬂl’br General de Asuntos Juridicos.-
EUlrcctnr de Contrataciones, quién actuard como Secretario de la Comisidon, con voz v
., sin voto, de acuerdo con lo previsto en el Articulo 54° del Decreto N° 795/96 M.E.Q.S.P.
y modificatorios. -
DEFECTOS FORMALES EN LAS PROPUESTAS

Cuando en las ofertas se observen defectos de forma que no incidan en la esencia de las
propuestas ¥ no impidan la comparacion con las demds, se podrda requerir su
perfeccionamiento, en el plazo que determine la Comision de Compras, siempre que ello

DIRECCION DE CONTRATACIONES - MINISTERID DE 5ALUD DE ENTRE RIOS - EXFTE. N=3.01 1817 )
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no sipnifigue una modificacion a las cliusulas que expresamente determinen las
condiciones estipuladas en el Pliego.-

Si la oferta no fuera subsanada en el plazo que se determine, serd desestimada.-

ADJUDICACION

8.1. FORMA DE ADJUDICAR

La Comision de Compras, luego de la evaluacion descripta en el numeral_anterior
aconsejard la adjudicacion a la autoridad jurisdiccional de acuerdo al pmtmcifjmlenm
establecido en los Numerales 27, 28, 29 v 30 del Pliego de Cundm:}nes Genamlcs -

82. NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION O \

La notificacion fehaciente de la adjudicacion al oferente se r&ﬂ]tﬁrﬁ mediante la remision
de la respectiva Orden de Compra, que serd emitida por: [;_1 Direccion de Contrataciones
del Ministerio de Salud.-

REQUISITOS DE ENTREGA

_——

&
El Adjudicatario deberd cumplir con: *HE{- e

9.1. ROTULACION: Para determinar ‘12 iﬁfdccdencia de los medicamentos, gratuidad,
prohibicién de su venta o can JE_.,, los envases deberin contener en un lugar destacado, con
letras de buen realce y visibil aqz‘las siguientes leyendas, las que podrin realizarse por
impresion, etiquetado, pegﬁb podrd utilizarse sello de tinta indeleble o autoadhesivo
con un pegamento de j.htﬁbtensucas de adhesividad tales gue no se pueda desprender sin

detertorar el :nvasa* ‘*:K
lnl‘. L

“USQ HHEFHI. _DISTRIBUCION GRATUITA — PROHIBIDA SU VENTA"

9.2 @\%ES DE TRASLADO Y ALMACENAMIENTO: Garantizar el traslado
ﬁ‘e amiento de los medicamentos, en lugar seco, al abrigo de la luz ¥ en
ﬂ‘.‘: ficiones adecuadas de temperatura, humedad ¢ iluminacion, de acuerdo con las '
i ccmnes del fabricante y aprobadas por la ANMAT, de manera de no afectar directa (/‘
N mdm:cmmente la identidad y calidad del producto.- |
Para los casos en que ¢l fabricante no indique traslado y almacenamiento en condiciones | | f
de tefrigeracion, en ambiente fiio o refrigerado (Disposicion ANMAT N° 3475/05 — |
ANEXO C), se deberd realizar a temperatura mantenida entre los 15" a 30° C.- s

9.3, VENCIMIENTO: Entregar los productos con Vencimiento NO inferior al afo, desde
la fecha de entrega, de conformidad a lo establecido en el Anexo de Especificaciones

Téenicas.-
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AMeistinic i oo
Bolono o Eotro Tl
10. GARANTIA DE ADJUDICACION

10.1 Para ahanzar ¢l cumplimiento de las obligaciones, el adjudicatario deberd presentar la
garantia de adjudicacién segin los Numerales 22.2, 23, 25 y 26.5 del Plicgo de
Condiciones Generales, en alguna de las formas establecidas en el Numeral 26 v
concordantes del mismo Pliego.-

Los documentos de Garantia deberin extenderse a favor del SUP%%
GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE ENTRE RIOS, CUIT 30-99921693 b alle
Gregorio de la Puente N® 220, Parand, Entre Rios.-

10.2 La garantia mencionada en el numeral anterior deberd ﬂeposjtarsaﬁ: (‘;‘ Tesoreria
General de la Provincia y presentar el respectivo comprobante T‘d:é" ito dentro del
plazo establecido en el Numeral 23 del Pliego de Condiciones es, en la Direccidn
de Contrataciones del Ministerio de Salud, sito en calle Iﬁiﬁme yu N® 181, segundo
piso, Tel: 0343- 4209620, Parand Entre Rios.-

10.3.  El incumplimiento de esta obligacién, constituci %:,\garﬂntia de adjudicacion, hara
pasible al proveedor de la pérdida del deposi ﬁ%c garantia de oferta que hubiere
constituido en beneficio del Estado, sig (perfuicio de las demds penalidades que
correspondan de acuerdo a lo previsto E;thgi.ﬁﬂglammm de Contrataciones del Estado -
Decreto N° 795/96 MLE.OS.P. v mud:ﬁcitqﬁ‘us

. I"\..,L :H“'

11. CAMBIOS DE MARCAS A L S
51 el proveedor se viera ;[npaé’:bihtadn de entregar los productos ofrecidos v adjudicados
por causas de fuerza n@}fﬁ‘ o caso fortuito, deberd comunicarlo a la Direccidn de
Contrataciones de.lhhﬂu-.fstem de Salud, acompaiiado la documental que fundamente la

caunsal de impﬂslﬁiﬁﬂnif:l invocada.-
~

T .
Dicha DIEEIEL.‘:ITIEI procederd a convocar a la Comision de Compras, la que evaluari la
5[maq\€1n «.plamﬂada y aconsejard el reemplazo si comrespondiere a la awtoridad

Jﬂ{.li‘[itimﬁnai para el dictado administrative pertinente.-

12 '"PLAZO DE ENTREGA Y HORARIO

~4121.  Toda firma deberd indicar en su propuesta el plazo de entrega de los medicamentos
/] cotizados, el cual no podrd ser superior a VEINTE (20) DIAS HABILES, que se contard

[ a partir de la fecha de recepeion de la Orden de Compra.-

IL,E, Si no se especifica dicho plazo, se considerard que ] mismo es de VEINTE (20) DIAS
— HABILES a partir de la fecha de recepeién de la notificacion de la adjudicacion.-

12.2.  El horaric de entrega sera de 08:00 a 12:00 horas en dias hibiles administrativos.-

THRECCION DE CONTRATACIONES - MINISTERID DE SALUD DE ENTRE RI05 - EXPTE N*3.011,817 W
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13. FORMA DE ENTREGA

13.1.  Los productos, al momento de su entrega, deberdn ajustarse en un tode 2 lo requendo,
ofrecido v adjudicado, en el lugar establecido en ¢l Numeral 14.2 del presente.-

13.2. Cada entrega deberd acompafiarse del REMITO pertinente, emitido por triplicado,
conforme a las normas dictadas por la AFIP, en el que se deberd consignar:
= Fecha y hora de entrega.- .
s Identificacién del lugar donde se entrega.- o,
« Medicamentos entregados ¥ su descripcion, marca, lote y veucmm:nm ==

13.3.  El original del remito y sus copias deberdn ser conformados’ pm‘ el emp!eadu vio
funcionario  interviniente, debiendo anotarse la !eycnn:ls* ‘*HI‘:-RCADERIA A
REVISAR".- A

13.4.  El original del remito quedara en poder de la D:mncluqde Cun!ralaemnes del Ministerio
de Salud de la provincia de Entre Rios, el dupj:c“aﬁlu serd devuelto al proveedor y el

Ty

triplicado en el lugar ¢én que se ha entregado.- N

13.5. Se podrd rechazar parcial o lﬁ!almmﬂ_..‘_@f;ﬂﬁcga. en caso que la calidad, marca o
cantidad fuera diferente a la contratada, eonsiderindose como accion dolosa, adn cuando
fuere necesario practicar andlisis i:arh omprobar su infraccidn, siempre que de éstos
resultare una diferencia que no, h iera podido pasar inadvertida al proveedor de haber
adoptado las precaucmncs l?@nqables -

13.6. Entrega Parcial: los rec EII'Eh- de lo adjudicado o la Direccién de Contrataciones del

14.

14.1.

Ministerio de Salpd?bﬂmn requerir directamente a la firma adjudicataria, la entrega de
las cantidades fﬂ]tan[t:s gue hubieren remitido.

En caso d&m\]ézn por diferencia de calidad, caracteristicas, etc., el reclamo no podra ser
uncm@mcmmme por los receptores, quienes deberdn formular a la Direccion de
Cﬁc:nt@amnnes del Ministerio de Salud por escrito las observaciones que estimen
upu:&unas, quedando a cargo de ésta la decision final sobre la recepeion.-

\“;A los fines de la comprobacion del incumplimiento se dejard constancia de ello en el

13'-?6

respectivo remito, y se labrard acta por el personal responsable que recepcione los
medicamentos, entregindose copia de la misma al representante de la firma que tenga a

51 cargo la entrega. -
LUGAR DE ENTREGA

Luego de notificada la adjudicacion y en ¢l momento en que el adjudicatario esté en
condiciones de efectuar la entrega, deberd comunicarlo fehacientemente ¥ con al
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menos Tres (03) dias de anticipacién a la Dircecion de Contrataciones al e-mail:

dir.contratacionesms@ gmail.com, al Programa Provincial de Diabetes al e-mail:
diabetesentrerios@gmail.com y al Departamento Integral del Medicamento al e-mail:

amentodel amentofdgma . & fin de coordinar con los organismos
técnicos de control.-

14.2. La entrega de los renglones adjudicados deberd efectuarse en el Programa Provincial de
Diabetes, sito en calle Belgrano N* 29, ciudad de Parani — Entre Rios - Tel: q343 -
4230649, en el horario de 08:00 a 12:00 horas en dias habiles ﬂdImnlsu‘QttlsQ
presencia de la responsable del Programa Provincial de Diabetes y dt{h(s}: del
Departamento Integral del Medicamento del Ministerio de Salud. }':”

14.3.  El domicilio citado para la entrega podri ser modificado si las c@;iﬂzs de depdsito
asi lo requieren, Tal circunstancia serd notificada fﬁhﬂﬂ]ﬂlltﬂli% por la reparticion
destinataria al adjudicatario antes de la fecha limite para la enfrega-efectiva.

14.4.  El incumplimiento de lo establecido en el Numeral af ‘fqu'I por parte del adjudicatario,
lo hara pasible de las sanciones previstas en el Decrét *795/06 MEOSE.-

“ﬁh\lx

14.5.  Deberan cumplirse las condiciones de naglaﬂo ¥ almacenamiento propias del producto

recomendadas por el Laboratorio :lﬁbnmw

15.  RECEPCION PROVISORIA C\\

- ""\.x

_.'H L
La recepcidn provisoria se rEH.'IIEHH. de acuerdo a lo establecido en el Numeral 13.3 del
presente.- A0
Py
16. DOCUMENTACION A PRESENTAR PARA EL PAGO

F J
16.1. La FACTURA  deberd confeccionarse a mombre del Ministerio de Salud de la

vai.ncia_;de“‘EntrE Rios — CUIT 30-68112523-6. Deberd redactarse en un todo de
acuerdd #.la ‘Orden de Compra respectiva v segin la normativa vigente de la AFIP,
Resolucion General N® 1.415/03, sus modificatorios y complementarios.-

16.2. < \Documentacion complementaria: El adjudicatario deberi acompafar toda la
“documentacion prevista en la respectiva Orden de Compra, condicién indispensable para

' que, junto al INFORME DE RECEPCION, sc proceda a la elaboracion del Acta de
Aprobacion de Materiales y la posterior elevacion del trdmite para el pago

é comespondiente.-
e

16.3. La documentacidn descripta precedentemente deberd presentarse en la Direccion de
Contrataciones del Ministerio de Salud sita en calle 25 de Mayo N°® 181 — 2do Piso,
Parana — Entre Rios, (Tel: 0343-4209620).-
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17. INFORME DE RECEPCION

En un plazo de CINCO (5) dias hébiles de la recepcion provisoria, ¢l Departamento
Integral del Medicamento conjuntamente con ¢l Programa Provincial de Diabetes,
ambos dependientes de la Direccidn General de Prestaciones del Ministerio de Salud de
la Provincia de Entre Rios, emitirin un Informe de Recepcion que sc adjuntard como
Anexo al Acta de Aprobacidn de Materiales, prevista en los Numcrales 32 a 34 y
concordantes del Pliego de Condiciones Generales.-

18. RECEPCION DEFINITIVA

Con el informe de recepcién mencionado en el numeral anterior sc .mi&.lﬂécﬂrﬁ la
recepeion definitiva, A tal efecta, la Direccidn de Contrataciones fabtard el Acta de
Aprobacion de Materiales con la constancia de cantidad, marca;-lote, vencimientos ¥
demis caracteristicas de la Orden de Compra a que correspondan,=.

19.  FORMALIDADES DE PAGO v

iy, %

T H"'-\..% - -::I . i H
19.1.  El pago se realizard en Pesos Moneda Nacional. P‘aﬁ.ﬁﬂ*i‘ﬂﬂllmmﬂﬂ serd indispensable, la

presentacion por el adjudicatario ante el Drganiﬁmﬁf}nhéargadﬁ de efectuar el pago. del
Certificado de Libre Deuda Fiscal para Provecdores del Estado o Certificado de
Regularizacion de Deuda para vacadﬂ:;'sﬁ;ﬂiﬂ. Estado, emitido por la Administracion
Tributaria de Entre Rios, conforme a las Resoltciones 16/12 y 28/12 de la ATER.-
o)
19.2. Plazo de Pago: dentro de los THEI]"LTA (30) dias hdbiles de la fecha de presentacion de
la factura en un todo de Hﬂﬂﬁd@‘ﬂ]gt‘ﬂﬂh]'ﬂﬂdﬂ en el Numeral 16. de este Pliego.-

.

193, Lugar de Pago: Ts:surc:j{sl,é'?i;t‘ﬁ jurisdiceidn que corresponda, lo que serd determinado en
el texto legal dg:-ta“qgudicacic‘m y notificade mediante la Orden de Compra

correspondiente.- | )
£

T 4
20, EFECTD,,"}"":\ VLA INTERPOSICION DE RECLAMOS, CONSULTAS Y

— A{ILA{Q&Q],D ES
fan AeN ANNSE i
e La ifiterposicion de recursos, la formulacion de reclamos en general, consultas o

¥
A

T

ST ‘\ aélaﬁci‘hnm no suspenderd el trimite licitario, salvo comunicacién expresa de la
e ‘b\ sreccion de Contrataciones del Ministerio de Salud.-

N

‘g T Wiogedmitmas
Do de GonERUeter s 1
it e S 45 Eutre Flos i e e
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