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Hospital San Rafael de Alajuela
Sub drea de Contratacion Administrativa
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) COMPRA 2017CD-000074-2205
PESAS, FERULAS, BOTAS, INMOVILIZADOR, DISPOSITIVOS TORNIQUETE
Y VENDAJE

AVISO # 03

La Sub Area de Contratacion Administrativa del Hospital San Rafael de Alajuela,
comunica a los interesados en este concurso, que debido a la solicitud de
aclaracion que se presenté al cartel original, se mantiene la apertura para el
dia 21 de JULIO a las 09:00 am. Se adjunta cartel definitivo.

Alajuela, a las 10:00 horas del dia 11 de JULIO del 2017; el suscrito Cristian
Ruiz Rostran, cédula de identidad 8-0080-0305, funcionario del Sub Area de
Contratacion Administrativa del Hospital San Rafael de Alajuela, procede a
notificar el presente acto administrativo a:

NOMBRE DE
NOMBRE DEL OFERENTE TELEFONO FAX QUIEN CONFIRMA
1. HOSPIMEDICA S.A 2219-9434 2219-9450
2. J;ij)DUCTDS ORTOPEDICOS BSSE G 2002.8712
3. ALFA MEDICA S.A 2281-3718 2281-3624
GRUPO SALUD LATINA S.A 2215-4215 2215-4214
;’l’;‘?&%‘:g i‘_’ON & 2268-6898 /4700-1002 2268-3836

Nota: Favor devolver la notificacion firmada y sellada al fax: 24-36-10-37 6 24-36-
10-39

De conformidad con lo serialado por la Contraloria General de la Repiiblica en
Resolucion #RC-161-2001. En caso de que se omita devolver el oficio sin firmar y
sello se tendra el mismo por notificado.




CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

HOSPITAL SAN RAFAEL DE ALAJUELA

SUB AREA DE CONTRATACION ADMINISTRATIVA
CONCURSO:

CONTRATACION DIRECTA
2017CD-000074-2205

CARTEL DEFINITIVO
OBJETO CONTRACTUAL.:

PESAS, FERULAS, BOTAS, INMOVILIZADOR,
DISPOSITIVOS TORNIQUETE Y VENDAJE.

SERVICIO SOLICITANTE

ORTOPEDIA.

FECHA'Y HORA DE APERTURA

21 DE JULIO DEL 2017 A LAS 09:00 A.M.




Caja Costarricense de Seguro Social
Hospital San Rafael de Alajuela

Sub drea de Contratacion_Administrativa
B 24.36-14-73 R 24-36-10-37 6 24-36-10-39

CONDICIONES GENERALES

El Hospital San Rafael de Alajuela de la Caja Costarricense del Seguro Social recibird ofertas
por escrito hasta las 09:00 horas del dia 21 de JULIO del 2017, fecha y hora en que se
realizara el acto de apertura de ofertas en la oficina de la Subarea de Contratacién
Administrativa, ubicadas en el primer piso del edificio del Hospital, el cual se encuentra en la
Alameda Tomas Guardia, 100 sur del ICE, Alajuela.

2)

3)

4)

5)

6)

7

8)

9)

OBJETO DE LA CONTRATACION

El objeto de la presente contratacion es la adquisicion de PESAS, FERU LAS, BOTAS,
INMOVILIZADOR, DISPOSITIVOS TORNIQUETE Y VENDAJE, segun el pliego
de especificaciones técnicas desarrolladas en el presente cartel.

La estimacion del costo total es de ¢ 37.100.098.40, que corresponde a la partida
presupuestaria 2219 contando con dicho monto en el presupuesto ordinario de este afio.

OFERTAS

Correspondera a la Subarea de Contratacién Administrativa del Hospital San Rafael de Alajuela,
la tramitacion del presente procedimiento de adquisicion, y proporcionara cualquier informacién
adicional necesaria respecto a las especificaciones y documentacion relacionada con esta
contratacién, previa coordinacién con la unidad técnica responsable. Para consultas comunicarse
al teléfono 2436-1473, fax 2436-1037 o 2436-1039.

Los carteles o pliegos de condiciones validos, son solamente aquellos comunicados por la
institucion por las vias establecidas para ese efecto; en virtud de ello, no es posible garantizar la
fidelidad de la informacion contemplada en paginas disponibles en la red de Internet de uso
privado o no oficiales de la CCSS, por lo tanto no se asume responsabilidad sobre su contenido.

La sola presentacion de la oferta se entenderd como una manifestaciéon inequivoca de la
voluntad del oferente de contratar con pleno sometimiento a las condiciones y especificaciones
del cartel y las disposiciones legales y reglamentarias.

La oferta econodmica debera venir con la firma original del representante legal, o una persona
autorizada por el representante legal; ademas dehera aportar copia de la cédula de identidad por
ambos lados de la persona que firma la oferta y de la persona que autoriza a firmar la oferta.

La oferta presentada debera ser clara, por lo que el oferente debera desarrollar la misma, linea
por linea, con la finalidad de permitir analizar si la empresa participante cumple con
absolutamente todas las disposiciones solicitadas en las especificaciones tecnicas del presente
cartel de compra.

Las cotizaciones de precios deberan detallarse para cada bien, para ofertas en plaza, incluidos
todos los impuestos y gastos que lo afecten (indicados por separado).

Las ofertas deben sefialar claramente su vigencia, la cual debera ser no menor de 20 dias
habiles contados a partir de la fecha de apertura, misma que se entendera en caso de omisién
en la oferta.

10) El precio ofertado sera considerado firme, definitivo y en plaza.

11) Laforma de pago a utilizar es la usual de la CCSS, se realizara como maximo 30 dias naturales
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12)

posterior a la recepcién definitiva del producto.

En atencion de la Directriz N° 52-MP emitida por la Presidencia de la Republica se prescinde de
la presentacion de los siguientes documentos:

o Personeria juridica de la empresa, su presentacion se reserva solo para el

adjudicatario en etapa posterior, so pena de la declaracion de insubsistencia en caso de no
presentarla segun lo previsto en cada caso particular.

o Cédula fisica del firmante de la oferta, se debe indicar el niumero de cedula del
firmante para, en caso pertinente hacer las consultas necesarias en los diferentes registros y/o
sistemas.

13) Presentar las siguientes declaraciones juradas:

14)

15)
16)

17)

18)

19)

20)

e Declaracion jurada de que no lo afectan las prohibiciones para contratar, establecidas en
el Articulo 22 y 22 bis de la Ley de Contratacion Administrativa.

o Declaracion jurada de que se encuentra al dia en las obligaciones relativas al régimen de
impuestos nacionales.

e Declaracién jurada de que mercaderia entregada y que ha sido rechazada por las
instancias técnicas de la CCSS fue retirada de las bodegas de la Institucién, propias o
alquiladas.

e Declaracion jurada de que cumple con las obligaciones laborales y de seguridad social
impuestas por el derecho costarricense a favor de sus trabajadores o en su defecto como
trabajador independiente de acuerdo con el régimen institucional aplicable.

e Declaracion jurada de que se encuentra al dia en el pago de cualquier deuda firme,
liquida, cierta determinada y debidamente comunicada que registre la Institucion a su
favor producto de anteriores contrataciones incumplidas

El oferente debe presentar en la oferta el desglose de la estructura del precio con todos
los elementos que lo componen.

El oferente debe indicar en su oferta el pais de origen del producto ofertado.
El oferente debe indicar el nimero de proveedor inscrito ante la CCSS.

En caso de omitirse algun punto del cartel, la Administracion podra subsanar la informacion
conforme a la Ley de Contratacién Administrativa y su Reglamento.

En caso de no subsanarse dicha informacion se procedera aplicar lo dispuesto en el numeral 82
del Reglamento General de Contratacion Administrativa., que indica: "Si la prevencién para
subsanar no es atendida en tiempo, la Administracién procedera a descalificar al oferente de que
se trate, siempre que la naturaleza del defecto lo amerite y a ejecutar, previa audiencia, la
garantia de participacion”.

La oferta sera rechazada cuando presente un precio inaceptable, segun lo dispuesto en
el Reglamento a la Ley de Contratacién Administrativa.

En lo no contemplado en las presentes condiciones generales rige lo dispuesto en la Ley de
Contratacion Administrativa y su reglamento asi como las condiciones generales para la
contratacion administrativa institucional publicadas en el Diario Oficial La Gaceta No. 73 del 16 de
abril 2009, sus modificaciones publicadas en el Diario Oficial La Gaceta No. 160 del 18 de agosto
de 2009 y reforma publicada en La Gaceta No. 86 del 05 de mayo 2010 asi mismo las demas
especificaciones técnicas propias del cartel de este concurso, y toda aquella normativa vigente
aplicable segun la naturaleza de lo requerido.
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21)

22)

23)

24)

25)

26)

27)

28)

29)

30)

APERTURA Y VENCIMIENTO DE LA COMPRA

La fecha limite para la recepcion de las ofertas correspondera al dia y hora programada para la
apertura, de inmediato se realizara dicho acto en la Sub. Area de Contratacion Administrativa del
Hospital San Rafael de Alajuela y/o en la sala disponible para este efecto.

Los proveedores interesados en participar en esta contratacion, deberan presentar sus ofertas
por escrito y en sobre cerrado, en la Sub. Area de Contratacion Administrativa del Hospital San
Rafael de Alajuela.

En la parte exterior del sobre se debe indicar claramente el niumero de concurso, el objeto del
mismo y la identificacién del oferente con el siguiente formato:

CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL
HOSPITAL SAN RAFAEL DE ALAJUELA
CONCURSO N°:

OBJETO:

NOMBRE DEL OFERENTE:

No se aceptaran ofertas presentadas por correo electrénico, fax o teléfono.

Para efectos de notificaciones se requiere: nombre de la empresa o persona
fisica, direccidbn exacta, niumeros de teléfonos, numero de fax, correo electronico o
cualquier otro medio de comunicacion.

La oferta debe hacerse en idioma espariol, sin tachaduras, borrones y alteraciones que
puedan producir dudas sobre el texto, debiendo salvarse todo error por nota, antes de la
apertura de ofertas.

La oferta debera ser presentada en forma ordenada, separando la informacion legal,
técnica y de precios en forma clara.

Se les recuerda que la Ley de Contratacion Administrativa no prevé recursos de objecién ni
solicitudes de prorrogas a la fecha de apertura para los concursos de las compras directas de
escasa cuantia.

El oferente interesado podra realizar la revisién del expediente de compra en un horario de lunes
a jueves de 1:00 p.m. a 3:00 p.m. y los viernes de 1:00 p.m. a 2:00 p.m.

METODO DE CALIFICACION

Una vez que se ha determinado las ofertas que cumplen con los aspectos legales,
administrativos y técnicos y que son admisibles para una eventual adjudicacién, se procedera a
aplicar el sistema de evaluacion de ofertas definido en el presente cartel tomando en cuenta los
siguientes aspectos:

Base de calificacién: la calificacion se realiza con base a cien, lo cual implica que la maxima
cantidad que puede obtener una oferta es de cien puntos.

Criterios de redondeo: para los célculos de puntaje que impliquen el manejo de decimales se
utilizara el truncar en dos decimales.

Seleccion del adjudicatario: la eleccion del adjudicatario recaera en la oferta que obtenga el
mayor puntaje.
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e Criterios de desempate: en caso de presentarse empate entre dos o mas ofertas en Ia

31)

32)

33)

34)

35)

36)

37)

38)

39)

40)

41)

calificacion, prevalecera la oferta presentada primero en la esta oficina de Contratacion
Administrativa.

ADJUDICACION

La adjudicacion se efectuard dentro de un plazo maximo de 10 dias habiles posteriores a la
fecha de apertura de ofertas. No obstante, la CCSS, con fundamento en el articulo 87 del
Reglamento General de Contratacion Administrativa, podra prorrogar este plazo, en caso de
requerirse, de lo cual dara aviso escrito a las partes.

La CCSS se reserva el derecho de adjudicar en forma parcial o total por item el presente
concurso asi como el derecho de adjudicar o no este concurso, si considera que las ofertas no
satisfacen los intereses de la Institucién o por falta de contenido econémico.

Quien resultare Adjudicatario quedara sometido a las clausulas contenidas en el presente
Cartel, a la Ley de Contratacion Administrativa y al Reglamento de Contratacion Administrativa,
el Codigo de Comercio de Costa Rica, Ley de Protecciéon al Trabajador, Ley de Salarios
Minimos, Cédigo de Trabajo. La inobservancia comprobada de dichas disposiciones por parte
del adjudicatario dara lugar a que el Hospital disuelva el Contrato y ejecute la garantia de
cumplimiento.

GARANTIAS DE CUMPLIMIENTO, ESPECIES FISCALES Y TIMBRES DE LEY

El Proveedor Adjudicado debera rendir una Garantia de Cumplimiento de un 5% del monto
adjudicado en los siguientes casos:

Toda compra igual o mayor a ¢10, 000,000.00.
Aquellas compras cuyas entregas sean pactada en forma parcial.

La vigencia de la garantia de cumplimiento debera ser de cuatro meses adicionales a la fecha
probable de la recepcion definitiva del objeto contractual.

La garantia de cumplimiento debera depositarse dentro de los 5 dias siguientes a la firmeza del
acto de adjudicacién, caso contrario la Administracién declarara insubsistente el concurso sin
perjuicio de las eventuales responsabilidades que procedan por el incumplimiento.

En caso de reajustes de precios del bien y/o servicio contratado, la garantia de cumplimiento
debera ser ajustada al monto correspondiente.

Esta garantia tiene como propésito asegurar la correcta ejecucién del contrato segtn las
clausulas de la presente licitacién y de lo ofrecido expresamente por el o los adjudicatarios en
su propuesta.

En caso de que se den atrasos en la entrega del bien y/o servicio por cualquier motivo, el
contratista debera prorrogar la garantia de cumplimiento por un periodo igual al del atraso total
ocurrido.

El adjudicatario estd obligade a aportar un equivalente al 0.25% del monto adjudicado por
concepto de especies fiscales o un entero de gobierno por el monto correspondiente, asi como
el monto correspondiente por reintegro de papel de acuerdo a lo establecido en el cddigo fiscal.

De conformidad con la Ley Reguladora de todas las Exoneraciones, su derogatoria y sus
Excepciones y el Reglamento para la Importacion de Medicamentos y para la Exoneracion de
Materias Primas, Insumos y todo Producto Intermedio o Final que se utilice en la elaboracion de
Medicamentos y otros Equipos Médicos, los medicamentos asi como demas bienes incluidos en
los anexos 1, 2, 3 y 4 se encuentran exentos del pago de tributos y sobretasas.
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42)

43)

44)

45)

46)

47)
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COORDINADORA S.A.C.A.

En caso de que la adjudicataria no cumpla con la presentacién de los requisitos antes
sefialados, la Administracion podra declarar el contrato como insubsistente y procedera
de acuerdo con lo sefialado en el articulo 199 del Reglamento de la Ley de Contratacion
Administrativa, lo que implica la posibilidad de readjudicar el negocio a la oferta que siendo
admisible, haya resultado segunda en la metodologia de evaluacion.

ENTREGA DEL PRODUCTO

El oferente adjudicado debera realizar la entrega del producto en las instalaciones de la
Subarea de Almacenamiento y Distribucion del Hospital San Rafael de Alajuela. El horario de
recepcion es de lunes a jueves de 7:.00 a.m. a 12:00 p.m. y de 1 p.m. a 2:30 p.m., viernes de 7:00
a.m. a 12:00 p.m. y de 1:00 p.m. a 2:00 p.m.(este horario no aplica para despensa de viveres)

MULTAS

Clausula penal: Los atrasos o anticipos no autorizados por esta unidad, en la entrega del
suministro, seran sancionados mediante las clausulas penales normadas en las condiciones
generales para la contratacién administrativa institucional publicadas en el Diario Oficial La Gaceta
No. 73 del 16 de abril 2009 y su reforma publicada en la Gaceta n°® 53 del 17 de marzo 2014.

Multa: En caso de que la adjudicataria entregue un producto que no cumpla con lo requerido en
el cartel y no proceda a realizar las correcciones que le indique la Administracion en el plazo
sefalado por esta Ultima, se procedera a cobrar una multa equivalente al 0.5% por cada dia habil
de atraso en la no correccion de lo indicado, hasta un maximo de 25% del monto total de la
respectiva entrega, luego de lo cual se procedera a realizar el proceso para determinar la eventual
ejecucién de garantia de cumplimiento, valoracién de posibles dafios y perjuicios, resolucién del
contrato.

FACTURACION

El oferente adjudicado podra presentar en el momento de la entrega del producto contratado a
la Subarea de Almacenamiento y Distribucion del Hospital San Rafael de Alajuela la factura
comercial y factura global de la CCSS indicando el nimero de proveedor ante la CCSS, numero
de cuenta bancaria y nombre del Banco donde realizar el depésito de pago respectivo.

Las facturas presentadas deberan cumplir con lo dispuesto por el articulo 18 del Reglamento de
la Ley General del impuesto sobre ventas.

HOSPITAL SAN RAFAEL DE ALAJUELA
SUBAREA DE CONTRATACION ADMINISTRATIVA.

ENCARGADO DE CARTELES
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Especialidad: Ortopedia
Tel. 2436-1117

- Objeto de la contratacion:

“PESAS, FERULAS, BOTAS, INMOVILIZADORES, DISPOSITIVOS
TORNIQUETE Y VENDAJE”

ASPECTOS TECNICOS

Codigo de la
ol

 Cantidad

Detalle de lo solicitado e
- solicitada |

Pesas rusas, con las siguientes caracteristicas:
e Con agarradera
e Peso: 5libras (2,27 Kg)
Con recubrimiento de vinil 24,00
e  Construida en una sola pieza de hierro
e Serequiere para aplicar traccion en los miembros inferiores
e 20 UD de Ortopedia y 4 UD de Fisiatria
F'esas rusas, con las siguientes caracteristicas;
e Con agarradera
o Peso 10 libras (4,54 Kg)
2 2-30-01-1030  UD e Con recubrimiento de vinil 15,00
o  Consfruida en una sola pieza de hierro
e Serequiere para aplicar traccidn en los miembros inferiores
¢ 10 UD de Ortopediay 5 UD de Fisiatria

Férula sintética de fibra de vidrio con poliuretano, con las siguientes
caraclenstlcas

e  Que se pueda estirar

e Que sea suave y moldeable

e  Que permita realizar cortes de ajuste

3 2-30-02-0090 UD e Que sea confortable para el paciente 30,00
e  Con fraguado rapido entre 3 a 5 minutos

e Medida: 25cm+ 1cmx 4,6 metros £ 30 cm

e  Ajuste rapido para la inmovilizacion temprana

e Parael apoyo y la inmovilizacion de fracturas recientes y lesiones de tejidos
blandos

f | 230:01-1030 D

Ferula sintética de fibra de vidrio con poliuretano, con las siguien
caractenstmas

e Que se pueda estirar

e Que sea suave y moldeable

: ¢ Que permita realizar cortes de ajuste

4 2-30-02-0091 up e Que sea confortable para el paciente 45,00
¢  Con fraguado rapido entre 3 a 5 minutos

e Medida: 5cm £ 1 cm x 4,6 metros £+ 30 cm.
e  Ajuste rapido para la inmovilizacion temprana

e  Parael apoyo y la inmovilizacion de fracturas recientes y lesiones de tejidos
blandos

5 2-30-02-0002 up

Ferula smtettca de fibra de vidrio con poliuretano, con las 5|QU|entes 60.00
caractenstlcas
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¢  Que sea suave y moldeable
e  Que permita realizar cortes de ajuste
e  Que sea confortable para el paciente
¢ Con fraguado rapido entre 3 a 5 minutos
e Medida: 7,5 cm+ 1 cm x 4,6 metros + 30 cm.
e  Ajuste rapido para la inmovilizacion temprana
e Parael apoyo y la inmovilizacion de fracturas recientes y lesiones de tejidos
bland
Férula sintética
caracteristicas:

¢  Que se pueda estirar

e  Que sea suave y moldeable
e  Que permita realizar cortes de ajuste
- 2-:30-02-0093 - UD e  Que sea confortable para el paciente 60,00
e Con fraguado répido entre 3 a 5 minutos
. e Medida: 10 cm % 1 cm x 4,6 metros + 30 cm,
' e  Ajuste rapido para la inmovilizacion temprana

e Parael apoyo y la inmovilizacion de fracturas recientes y lesiones de tejidos
blandos

ibra de vidrio con poliuretano, con las siguientesf

caracteristicas:

e Que se pueda estirar

o  Que sea suave y moldeable
e Que permita realizar cortes de ajuste
2-30-02-0094 | UD e Que sea confortable para el paciente 60,00
¢ Con fraguado rapido entre 3 a 5 minutos
e Medida: 12,5 cm £ 1 cm x 4,6 metros + 30 cm.
' e Ajuste rapido para la inmovilizacién temprana

e Parael apoyo y la inmovilizacion de fracturas recientes y lesiones de tejidos

- caracteristicas:
5 e Que se pueda estirar

e Que sea suave y moldeable
- _ ¢ Que permita realizar cortes de ajuste
2-30-02-0095 UD e Que sea confortable para el paciente 50,00
: e Con fraguado rapido entre 3 a 5 minutos
e Medida: 15 cm £ 1 cm x 4,6 metros + 30 cm.
o Ajuste rapido para la inmovilizacion temprana

e Parael apoyo y la inmovilizacion de fracturas recientes y lesiones de tejidos
blandos

2-30-02-0200 UD e Medidas de 36 a42 0 de 36 a 44 . 10,00
e Disefio ergonomico
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e Con suele anti-vibracion y absorbente al impacto
¢  Con fajas de velcro que facilitan un ajuste rapido y facil
¢  Que promueve la inmovilizacion en pie y tobillo durante la marcha

e  Facilite la recuperacién/curacion de los pacientes con pie diabéticos, lesion
en tendén de Aquiles, fractura de metatarso y tarso, fractura calcaneo vy
astragalo

e  Con sistema de amortiguacion que reduce el impacto de la marcha sobre las
lesiones 5

s Similar al modelo Shoebaum

Bota anti-rotacion, con las siguientes caractenshcas

e Medidas de42524550de 44 a48.5

e Disefio ergonémico

e  Con suele anti-vibracién y absorbente al impacto
: e  Con fajas de velcro que facilitan un ajuste répido y facil
10 2-30-02-0201 UD ¢ Que promueve la inmovilizacion en pie y tobillo durante la marcha 10,00

e Facilite la recuperacion/curacion de los pacientes con pie diabéticos, lesion
en tendon de Aquiles, fractura de metatarso y tarso, fractura calcaneo vy
astragalo

e  Con sistema de amortiguacion que reduce el impacto de la marcha sobre las
lesiones

e  Similar al modelo Shoebaum

FerulalCojin de abduccion en espuma de cadera, con las siguientes
caracteristicas:

e Desechable
e Espuma crtopédica antialérgica de poliuretano
11 2-72-01-0105  UD e Con cuatro fajas de velcro cocidas y suaves para ajustar a las piernas 40,00

e Que los costados de la espuma venga con curvaturas para acomodar
adecuadamente las piernas al cojin.

e Empacada de manera individual, con el fin de evitar que se ensucie mientras
se encuentra almacenada

Dispositivo de torniquete, talla Mediur:r{ circunferencia de 24 a 40 cm, presmn -
<190mmHg con Ias siguientes caracteristicas:

e  Estéril
e Desechable |
12 2-72-02-0014 = UD e  Con agarradera para tomar y halar 10,00

e Compuesto de una banda de silicona y malla tubular

e  Que exanguine la sangre de la extremidad del paciente y cree un punto de
oclusion

e Para usar en m|embro mferlor

Inmowllzador de hombro con las 5|gu|entes caracteristicas:
= e Disefio confortable
s Que sea facil de poner
13 2-72-02-2042 ; ub e  Que elimine la presion sobre el cuello 90,00
f e Parareparaciones del manguito rotador :
e Material: Nylon F’Uliéster Spandex, Poliuretano
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con la ventilacion

e Con un cojin contorneado que proporcione la abduccion necesaria que eleve
la presion en el nervio ulnar

e Medidas y cantidades:

Tamafio Cantidad
M 45
L 45
Total 90

e Similara Ultraslmq IV cod|g0 11- 0445 X

Dlsposuwo de torniquete, tal!a Large, cwcunferencm de 30 a 60 cm, presion
<190mmHg, con las siguientes caracteristicas:

e  Esteéril
| ¢ Desechable :
14 2-72-02-8116 . UD e  Con agarradera para tomar y halar -~ 10,00

e Compuesto de una banda de silicona y malla tubular

¢ Que exanguine la sangre de la extremidad del paciente y cree un punto de |
oclusion

e Parausar en m|embr0 inferior

DISpOSItIVO de 1orn|quete talfa X-Large, circunferencia de 50 a 90 cm, presién
- <190mmHg, con las siguientes caracteristicas:

e Estéril
e Desechatle

15 272-02-8117 UD e  Con agarradera para tomar y halar 10,00
e  Compuesio de una banda de silicona y malla tubular

¢ Que exanguine la sangre de la extremidad del paciente y cree un punto de
oclusién

e Para usar en miembro inferior

| Tabhlla para dedo {stax finger splints), con las mgurenles caracteristicas:

e Libre de latex
e Material; plastico
e Para tratar lesiones de mallet finger
16 9.79-05-0115  UD e Que sel aplique fé{:il y r?pidamentle 5,00
e Que brinde un alineamiento efectivo
e Tablilla ligera, robusta y con perforacion
¢  Que la cinta adhesiva eleve |a articulacién distal
¢ Que proporcione proteccion y soporte a la lesion en la yema del dedo y uia
e  Debe ser un kit que contenga dlferentes tamafos o tallas desde el 1 al 7
Vendaje de fijacion, con las siguientes caracterishcas. '
e Respirable
e  Autoadhesiva
17 | 2-94-01-8450 - uD e Libre de latex 100,00
e Vendaje circular
e Que brinde confort
e  Que sea de algodon y poliamida
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o Medida: de 4 metros estirado de largo como minimo x 6 cm + 1 cm ancho
e Que sea resistente y con cierta elastica
e  Que no se adhiera a la piel, pelo o ropa

e Para ejercer sujecién y apoyo constante en tratamiento de esquinces,
tendinitis, ligamentos desagarrados o heridos, reduccion de las fracturas,
cuidados post operatorio, etc.

e  Similar al vendaje RINKILASTIC de KOB

Vendaje de fijacion, con las siguientes caracterlshcas
e Respirable
e Autoadhesiva
e Libre de latex
e Vendaje circular
e Que brinde confort
18 2.94-01-8450 = UD ¢ Que sea de algodon y poliamida 200,00
e Medida: de 4 metros estirado de largo como minimo x 8 ¢cm + 0,5 cm ancho |
e Que sea resistente y con cierta elastica
e Que no se adhierz a la piel, pelo o ropa

e Para ejercer sujecion y apoyo constante en tratamiento de esquinces,
tendinitis, ligamentos desagarrados o heridos, reduccion de las fracturas,
cuidados post operatorio, etc. |

¢  Similar al vendaje RINKILASTIC de KOB

Vendaje de fijacién, con las siguientes caracteristicas:
e Respirable
e Autoadhesiva
e Libre de latex
e Vendaje circular
s Que brinde confort
e  Que sea de algodon y poliamida

e Medida: de 4 metros estirado de largo como minimo x 10 ¢m £ 0,5 cm
ancho

¢  Que sea resistente y con cierta elastica
e Que no se adhiere a la piel, pelo o ropa

e Para ejercer sujecion y apoyo constante en tratamiento de esqumces
tendinitis, ligamentos desagarrados o heridos, reduccion de las fracturas,
cuidados post operatorio, etc. =

e Similar al vendaje RINKILASTIC de KOB

CONDICIONES ESPECIFICAS

A.  Notas técnicas

19 294018450 UD | 300,00

e Paralos items del 3 al 8: deben cumplir con lo siguiente:
o Venir en presentacion de rollos y que se pueda cortar el material segun la necesidad.
o Que venga algedonado por ambos lados

o Que la fibra venga entrecruzada para aumentar su resistencia
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e Los oferentes deben indicar en su oferta claramente el fabricante, marca y codigo de parte o referencia de
los productos.

e Los insumos que se solicitan estériles, deben tener una fecha de vencimiento de la esterilidad de 12
meses a partir de la recepcion definitiva de la mercaderia. En caso de presenta fecha menor, debe
comprometerse al cambio respectivo, cuando sea necesario.

B. Empaque

Para los items del 3 al 19: En empaque del fabricante, pero el mismo de traer la etiqueta con el nombre del producto,
cadigo del producto, medidas, fabricante y fecha de vencimiento y esterilidad si lo requiere.

Los empagques deben proteger a la mercaderia de la humedad y del polvo.

Estos productos deben venir bien empacados.

C.  Garantia

Para todos los Items: la empresa adjudicada debe garantizar el articulo contra defectos de fabrica, por un minimo
de 12 meses a partir de la fecha de recepcion definitiva de la mercaderia en la Subarea de Almacenamiento y Distribucion.

D.  Muestra

Se requiere la entregar muestras para los siguientes items:

o item 3 al 8, una muestra de cada medida, no obstante si ofertan la misma marca del mismo fabricante se acepta
dos o fres muestras para todas las medidas o items, la muestra puede ser de cualquiera de las medidas
solicitadas en dichos items, con estas se busca comprobar las siguientes caracteristicas:

»,
Exd

Que sea suave y se amolde

Que fragile rapido de 3 a 5 minutos
Que la fibra venga entrecruzada

Que venga algodonado en ambos lados

*,
g

-
o

+
.

La prueba sera realizada por un técnico de la especialidad de ortopedia, la prueba consistira en revisar
visualmente las vendas y usarla en un paciente.

o [tem 13, una muestra para determinar si el disefio del inmovilizador cumple el objetivo para el cual se solicita
‘reparaciones del manguito rotador”.

La prueba sera realizada por un técnico o médico de la especialidad de ortopedia, la prueba consistira en revisar

visualmente y colocarlo en un paciente.

e item del 17 al 19: una muestra de cada medida, no obstante si ofertan la misma marca del mismo fabricante se
acepta una muestra para todas las medidas o items, con estas se busca comprobar las siguientes
caracteristicas:

-,
R

Respirable

Autoadhesiva

Que sea resistente y con cierta elastica

Que ejerza sujecion y apoyo para las lesiones que se solicitan

*,
L

e
e

-
L

NOTAS:

e Las muestras de los items del 3 al 8 y del 17 al 19: no seran devueltas, ya que se usara.

e Lamuestra del item 13: seré devuelta.

e Las muestras deben venir cerradas en un solo sobre, identificando al item que corresponden.
e Las muestras deben corresponde con los productos ofertados.
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E.  Literatura

Para todos los items:

o  Ficha o especificaciones técnicas, original o fotocopia, donde pueda identificarse el producto ofrecido y sus
caracteristicas, presentar el nimero de referencia del catdlogo del fabricante, No se aceptan hojas
descargadas de Internet.

*  Toda la documentacion debe venir en el idioma espaifiol o con su traduccion.

=  Enlas hojas se debe identificar a cual item corresponde cada una.

e Certificado EMB junto con el anexo donde se pueda verificar el nimero de parte, codigo o referencia del
producto ofertado (excepto item 1 y 2).

Notas:

= Siel certificado EMB no cuenta con anexo y no indica en ninguna parte el codigo o referencia del
equipo ofertado, el oferente deoera entregar un documento emitido por el Ministerio de Salud que
indique qué codigos o referencias y productos se registraron bajo el EMB proporcionado en la
oferta.

= Siel certificado EMB viene registrado bajo una empresa diferente a la que esta participando en el
presente concurso, el oferente debe cumplir con el art. 22 del Decreto Ejecutivo n° 34482-S y
anexar un documento emitido por el Ministerio de Salud que indique alguna de las siguientes dos
opciones:

" una carta que estan inscritos como distribuidores autorizados o que la
informacion esté consignada en el sistema Registrado o

= una carta o un certificado del Ministerio donde tenga autorizado el uso de
dicho registro

= Si el producto no requiere de EMB presentar una carta emitida del Ministerio de Salud
donde indique que no lo requiere

F.  Frecuencia de entrega

o Para ltems 1, 2,9, 10, 12, 14, 15 y 16: Unica entrega

e Para los ifems 3 al 8, 11, 13y 17 al 19: Cuatrimestral

G, Tiempo de Entrega

La primera entrega se realizara 30 dias habiles posteriores a la comunicacion del retiro de la Orden de Compra.
No obstante, se acepta un menor plazo o tiempo de entrega al indicado anteriormente, siempre y cuando los oferentes
especifiquen el plazo de entrega ofrecido (es decir, que indiquen la cantidad de dias que ofrecen).

Fara los items 3 al 8, 11, 13 y 17 al 19: Las siguientes entregas se realizara cada cuatro meses contados a partir
de la fecha de la primera entrega.

Siempre y cuando las entregas se realicen dentro del rango establecido por la administracion. En caso de
corresponder la fecha de entrega a sébado, Domingo o Feriado, se trasladara al primer dia habil siguiente
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Ttem Total 1° Entrega ' Enfrega | 3°1 "i—r.i%%
1 24,00 24 .
2 15,00 15
3 30,00 10 10 10
4 45,00 15 15 15
5 60,00 2 20 20
6 60,00 20 20 20
7 60,00 20 20 20
B 50,00 15 20 15
9 10,00 I
10 10,00 I
11 40,00 10 20 I
12 10,00 10
90,00 in 30 30
15 Talla M 13 15 15
Talla L 15 15 5
14 10,00 10
15 10,00 I
16 5,00 5
17 100,00 30 40 30
18 200,00 70 60l 70
19 300,00 el 100 108

efe a.i. Clinico
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“PESAS, FERULAS, BOTAS, INMOVILIZADORES, DISPOSITIVOS
TORNIQUETE Y VENDAJE”

1. PROCEDIMIENTO DE PONDERACION DE ELEGIBLES

La evaluacion se aplica siempre y cuando cumpla con las especificaciones administrativas, técnicas y legales
solicitadas en el cartel. No se consideraran las ofertas que no se ajusten a los requisitos previamente solicitados. El
oferente debe anexar la informacion que estime pertinente para verificar el cumplimiento del aspecto evaluado. Los
resultados parciales y totales se redondearan en enteros y centésimos. La calificacion se hara de 0 a 100 puntos.

En concordancia con lo establecido en el Reglamento General de Contratacion Administrativa, y con el proposito de
disponer de un instrumento de comparacion de las ofertas, se sequira la forma de evaluacion que se muestra mas
adelante.

2. Sistema de ponderacion

No. Factor a ponderar Porcentaje Criterios de valoracién
1 | Precio total del item ofertado:
Para que una oferta sea calificada, debe cumplir con las 100% Precio mencr ofrecido x 100%
especificaciones técnicas, condiciones administrativas y legales Precio a evaluar
r del cartel.
Total 100%
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