Proceso de compra

Nudmero del proceso de compra
418-0314-CDI23

Nidmero de expediente
EX-2023-10355989- -GCABA-HGAJAF

Nombre del proceso de compra
Serv. Oncologia - Radioterapia de intensidad modulada tronoencefalico - ACUNA PABLO

Unidad Operativa de Adquisiciones
418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ

Informacion basica del proceso

N° de proceso
418-0314-CDI23

Nombre de proceso

Serv. Oncologia - Radioterapia de intensidad modulada tronoencefalico - ACUNA PABLO

Objeto de la contratacién
Serv. Oncologia - Radioterapia de intensidad modulada tronoencefalico - ACUNA PABLO

Procedimiento de seleccion

Contratacién directa
Etapa

Unica

Modalidad

Sin Modalidad

Alcance

Nacional

Moneda

* ARS-Peso Argentino

Monedas de cotizacion



Tipo de cotizaciéon: Por renglon

Tipo de cotizacion

Por cantidad de renglén: parcial

Por renglones: parcial

Tipo de adjudicacién

Por cantidad de renglén: parcial

Por renglones: parcial

Tipo documento que genera el proceso

Orden de compra

Cantidad de Ofertas al proceso

No acepta mas de una oferta
Lugar de recepcién de documentacion fisica

CERVINO 3356

Plazo mantenimiento de la oferta

60 Dias habiles Acto de apertura

Teléfono de contacto de la UOA

4808-2600

Encuadre legal

Ley N° 2.095 (Texto Consolidado por Ley N° 6.347) y Decreto N° 74/21 Art. 28

Acepta redeterminacién de precios
No

Requiere pago

No

Otras condiciones

Posee pliego técnico
No

Otros requisitos obligatorios

Inciso

Inciso 2: Prestaciones de Salud y/o Programas Sociales

Etapas del proceso de licitacion

Autorizacion del pliego
Autorizacion de llamado
Acto de apertura
Comisién evaluadora



Acepta prérroga

Si

Valor de unidad de compra
120,00

Solicitudes de gasto asignadas al proceso

Nuamero solicitud
de gasto Estado Unidad Ejecutora

Autorizada en 418 - HTAL. JUAN A.
Proceso FERNANDEZ

418-1596-5SG23

Detalle de productos o servicios

Objeto
Nidmero del
renglon gasto Cdédigo delitem Descripcion

1 3-5-2-0 33.11.001.0001.91 SERVICIO EXTERNO PARA

Fecha
Rubro Tipo de urgencia creacion

Salud Contratacion_Directa 13/3/2023

Precio
Cantidad unitario Subtotal Acciones
1,00 ARS ARS Q

PACIENTE - RADIOTERAPIA  Unidad 900000,00 900000,00

DE INTENSIDAD
MODULADA Demas

especificaciones deberan

ser indicadas por la
reparticion solicitante.
Modelo: Segun
requerimientos médicos
para el paciente.

Ver mas

Cronograma

Fecha y hora estimada de publicacién en el portal
16/3/2023 12:00:00

Fecha y hora inicio de consultas
17/3/2023 07:00:00

Fechay hora final de consultas

TOTAL: ARS 900.000,00

Exportar resultados a Excel



javascript:WebForm_DoPostBackWithOptions(new WebForm_PostBackOptions("ctl00$CPH1$UCVistaPreviaPliego$UC_SolicitudesGasto$gvSolicitudesGasto$ctl02$lnkSolicitudGasto", "", false, "", "/SGA/VistaPreviaSolicitudGasto.aspx?qs=4rs90JGbu0kIf3LMY3G4MdUKnh7FAw2Kyx|kqsgaYjFiyUUS4b1BDExgxWML2p4ttqtz3diICA3u7wkB4QVcjHFTnzTCyqqUNDEXHwgzqCXijUhyhqhz3h9zOFqPeGPamEW|zSqu1k4CmgB8tyeoHNyKpLcOcfQSA7TYKwDP7wbhfmRmKtv7T9q6ZetybrPwDpyngzehMHD958l8apCIBe3nGMLLXjIrA1HNAyXw5ngppwPQaYnlg28CB2KRy2lUBhxy4z0b88/x/cqddtZFF|lT6xhPo9NJ6YIz8kAqrzYQ20Fk3KYUwdAMixVsyk/krFb/RhhOBP3DJ2TOoEZV5vNIHTNXPKYtt6NRoLbdU5QXI/yCggEWfh6eVqvQ8WM05JCji1cpHTCjhGUe2HyPkvlO4XgnYvwoXJT7AUuVRyflEPXPCk05SQtXtI9bLBfbRSbC2D2bK|V|KwM0ZEd9lHQw0sGNPvgst77D9soh79P0PAeFSkzJ92teHnLNElBcO5V|3mbvAIBk5ewNxmTkZUHMvLG5WLxvMpmOIvQPkok=%22,%20false,%20true))
javascript:__doPostBack('ctl00$CPH1$UCVistaPreviaPliego$UC_DetalleProductos$lnkDescargarExcel','')
javascript:__doPostBack('ctl00$CPH1$UCVistaPreviaPliego$UC_DetalleProductos$gvLineaPliego$ctl02$lnkVerItem','')

20/3/2023 07:00:00
Fechay hora inicio recepcién de documentos en soporte fisico

16/3/2023 12:00:00

Fecha y hora fin recepcién de documentos en soporte fisico
22/3/2023 07:00:00

Fecha y hora acto de apertura
22/3/2023 07:00:00

Pliego de bases y condiciones generales

Documento Numero disposicion aprobatoria Fecha creaciéon Acciones
Pliego de Bases y Condiciones Generales Disposicién Aprobatoria 2/3/2021 Q
Q

Requisitos minimos de participacion

I. Requisitos econdmicos y financieros

No se ingresaron requisitos econémicos.

Il. Requisitos técnicos

N° de requisito Descripcién Tipo de
documento
1 Se solicita Radioterapia de Intensidad Modulada en tronco- No requiere
encefalico (bulbo protuberancial) y Mesencéfalo. Consultas: adjuntar
4808-2600 internos: 1000/1001/1002 documentacion

lll. Requisitos administrativos

N° de requisito Descripcién Tipo de
documento
1 SE SOLICITA ADJUNTAR EN CARACTER OBLIGATORIO EN LA Requiere
OFERTA LA SIGUIENTE DOCUMENTACION DE FORMA adjuntar
ELECTRONICA: * CERTIFICADO DE DEUDORES MOROSOS documentacion

ALIMENTARIOS. « DECLARACION JURADA PARA CONTRATAR. * electrénica
CERTIFICADOS DE ANMAT CORRESPONDIENTES (INCLUIR

CERTIFICADOS DE LOS INSUMOS COTIZADOS). NOTA: SE

SOLICITA INGRESAR LA DOCUMENTACION COMO ANEXOS EN

REQUISITOS ADMINISTRATIVOS Y DE SER POSIBLE EN UN UNICO

ARCHIVO. EN CASO DE REQUERIR GARANTIA ADJUNTAR LA

MISMA EN BAC.
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N° de requisito Descripcién Tipo de

documento
2 SE SOLICITA, EN CASO DE CORRESPONDER, ESPECIFICAR No requiere
DENTRO DEL DETALLE DEL INSUMO/SERVICIO CARGADO EN BAC adjuntar
("ESPECIFICACIONES DEL PROVEEDOR") LA SIGUIENTE documentacién
INFORMACION: DIFERENCIAS EN LOS VENCIMIENTOS DEL
PRODUCTO COTIZADO Y/O LAS ENTREGAS A REALIZAR - PARA
REPARACIONES: GARANTIA DE LA REPARACION - PARA
ADQUISICION DE EQUIPAMIENTO: GARANTIA DEL EQUIPO
Clausulas particulares
Documento Nudmero SADE Numero especial Fecha vinculacién Opciones
Clausulas Particulares  PLIEG-2023-10784224- -HGAJAF 16/3/2023 Q

Garantias

Garantia de impugnacioén al pliego
Porcentaje

3,00%

La garantia de impugnacion al pliego sera entre el uno por ciento (1%) y el tres por ciento (3%) del presupuesto
oficial o monto estimado de la compra.

Garantia de mantenimiento de oferta
Si No
Requiere incorporar garantia de mantenimiento de oferta cuando el monto de la misma no supere las 100.000

unidades de compra y para las excepciones enumeradas en el articulo 103 de la Ley 2095 (texto consolidado
segun Ley N° 6.017).

Garantia de cumplimiento de contrato
Si No
Requiere incorporar garantia de cumplimiento de contrato cuando el monto del instrumento contractual no

supere las 100.000 unidades de compray para las excepciones enumeradas en el articulo 103 de la Ley 2095
(texto consolidado segun Ley N° 6.017).

Si  No

Requiere incorporar contragarantia.

Monedas habilitadas para presentacion de Garantias
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* Peso Argentino

Monto y duraciéon del contrato

Monto
$900.000,00

Moneda
ARS - Peso Argentino

Periodicidad recepcién
Diario
Fecha estimada del inicio del contrato

A partir del perfeccionamiento del documento contractual

Duracion del contrato

12 Meses
Supervisor
Nombre Apellido Tipo documento Numerodocumento Cargo Unidad Ejecutora
Maria Paula Molina DNI 24893682 Analista 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ

Evaluadores del proceso de compra

Nombre y apellido Unidad Ejecutora

FERNANDA ISABEL HERNANDEZ 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ
Alejandra Merino 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ
Roberto Cillis 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ
EDGARDO OLIVETTI 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ
TATIANA SOLEDAD MICO 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ
WALTER DANIEL GOMEZ 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ
ROBERTO ESTEBAN DI BELLA 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ
LILIANA SUSANA VOTO 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ
AMELIA RITA BERNASCONI 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ
MARIA CARMEN LUCIONI 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ

Maria Paula Molina 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ



Nombre y apellido Unidad Ejecutora

FERNANDA GABRIELA CARRO 418 - HTAL. JUAN A. FERNANDEZ

Cantidad de Evaluadores considerados: 3

Sustentabilidad

¢El pliego posee requisitos y/o Recomendaciones de sustentabilidad?
No
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