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PLIEGO DE CONDICIONES PARTICULARES
LICITACION PRIVADA N° 22/23

LICITACION - CARACTER DEL LLAMADO

De acverdo a lo dispuesto por Resolucién N°® 3384MLS. del 15/08/2023, [limase a Licitacian
Privada con la finalidad de adquirir Insumos para pacientes diabéticos en edad pedidtme, si
cobertura social, que requieren de controles especificos de su glucemia y tienen i

el
control con meonitoreo continuo de glucemia, y que son atendidos en el sector pihli sira
Provincia, en el marco del Proprama Provincial de Diabetes dependiente del o de
Salud de |2 Provincia de Entre Rios, con sujecion al Anexo de Especificaci syal
Pliego de Condiciones Generales que se acompafian y que forman parte del pliego.-
A todos los efectos del proceso licitario, el Poder Ejecutivo uelle que no sea
indelegable, actuard a través de la DIRECCION DE CONTRA' del Ministeric de
Salud.- \c~3
LUGAR Y FECHA DE APERTURA %
Sala de reuniones de la Direccion de Contratacionesdel isterio de Salud, sito en calle 25 de

Mayo N71BI, segundo piso, Parand, Entre Rio
habil siguiente a la misma hora si resultara fer

{k‘ 07/09/2023 a las 10:00 horas, o el dia
decretara asueto. -

El Director General de Administracié isteric de Salud, 0 quien cste designe v el
Director de Contrataciones del Mini alud, en la fecha y hora indicadas, procederin a
abrir los sobres recibidos labrando comespondiente, en presencia de los interesados que
concurran al acto. En el mism constar lag Ofertas recibidas, conforme las exigencias
establecidas en el Articul concordantes del Decreto N° T95/96 MEQSP. y

madificatorios.- Q

Por informes los :im$ berdn dirigirse a la Direccion de Contrataciones del Ministerio de

Salud, sito en call ayo N° 181, segundo piso, Tel: 0343- 4209620 (fax) - Parand — Entre
Rios, o via EW&@M

OBJET
El Gobieno de la Provincia de Entre Rios, a través de la Direccidn de Contrataciones
d isterio de Salud, llama a Licitacion Privada con la finalidad Insumos para pacientes

diabeficos en edad pedidtrica, sin cobertura social, que requieren de controles especificos de su
glucemia y tienen indicado el control con monitoreo continuo de glucemia, y que son atendidos
en el sector piblico 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
Especificaciones Técnicas y al Pliego de Condiciones Generales que se acompaiian y que forman

parte del presente pliego.-

A efectos de una clara ¥ precisa identificacidn del objeto de esta Licitacidn, los proponentes
deberin ajustarse a las caracteristicas minimas que se establecen a continuacidn, sin desatender
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lo requerido en el Anexo de Especificaciones Técnicas:
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Senzor, Monitoreo lucosa Intersticial. Deberd incluir Cincuenta (50)

600 | equipos de Lectara de Informacién para el dispositivo, compatibles con el sensor.
| Demds caracteristicas segtin Anexo de Especificaciones Técnicas, -

El Precie Unitario cotizado en cada renglin deberd presentarse con dos (2) digitos decimales como

| mcdximo, én coso de cotizar con mds digitos, se tomardn en cuenta solamente los primeros dos, no

| realizdndose redondeo alfEte, -

VENTA DE PLIEGOS @ :

Provincia de
| depdsito o
, Casa Central o en
90351, CBU NW°

- Los interesados podrin dirigirse a la Direccibn de Contrataciones
Salud, sito en Calle 25 de Mayo N* 181, segundo piso, de la ciudad de
Entre Rios, Tel: 0343-4209620. Se deberi previamente
transferencia bancaria pertinente en ¢l Nuevo Banco de Entre

cudlquiera de sus sucursales, en la Cuenta Cormi (<’
IB60001001000000903515, CUTT 30-99921693-] - %::‘\

Se dejara constancia de la adquisicion del pliego e;; iente licitario, mediante la
#

agregacién de una copia del comprobante respec

En el momento de adquisicion del Pliego en inas de la Direccidn de Contrataciones
del Ministerio de Salud, el adquirente de icarse ¢ indicar si lo hace en nombre de
[EFCEros, en cuyo caso, deberd nominar \ uno de los posibles oferentes. -

< Ademas, los interesados podran desiageat los Pliegos a través del sitio web del Ministeno
de Salud de Entre Rios: https:igoahy Sntrerios gov ar/msalud/Tpage id=21679 presentando
pilgin‘Pancaria o Deposito en la Cuenta Corriente N® 9035/1

del Nuevo Banco de EntradRohCBU N° 3860001001000000903515, CUIT 30-59921693-
1, en el sobre cerrado t‘l-i‘*- ferla.-

TANTE &m\:mmm de generar el comprobante de transferencia bancaria o
depdsito se de ignar el tipo ¥ nimero de licitacién de referencia.-

VAL PLIEGO: PESOS OCHOCIENTOS (5 800,00.-)

1. &ICH}N DEL PLIEGO

.\ quisicidn del pliego implicars:
L1. 7 El conocimiento, aceptacién y sometimiento a las condiciones que rigen esta Licitacién,
descriptas en el prescnte Pliego de Condiciones Particulares, en el Anexo de

Especificaciones Técnicas, en el Pliego de Condiciones Generales ¥ en el Decreto N®
795/96 M.E.Q).5.P. ¥ sus modificatorios.-

L;!; , La renuncia 2 formular objecién o reclamo en el caso que el Poder Ejecutivo declare
" fracasada esta Licitacién,-
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1.3.  Laaceptacién de la jurisdiccién de'la Chmara en lo Contenciose Administrativo con sede
en la ciudad de Parand, Provincia de Entre Rios, ¥ la renuncia a cualguier otro fuero o
Junsdiccion que les comresponda o les pudiera corresponder en el futurp.-

14.  La aceptecion de la facultad de la Comision de Compras de solicitar informacién o
documentacién adicional a los participantes, a efectuar aclaraciones al pliego v a
prorrogar plazos, todo ello a través de la Direccion de Contrataciones del Ministerio de

Salud. -
1.5. Conocimiento expreso que el o los adjudicatarios no podrén transferir el a@m
del abjeto de la presente Licitacién.- ‘Q‘

L.6. El mantenimiento de la oferta por el término de TREINTA {30@5 HABILES,
plazo que se contard desde la fecha del acto de apertura, segi tablecido en el
ARTICULO 30° del Decreto N* 795/96 M.E.O.S.P. i al ; de este plazo no
hubiera pronunciamiento administrative sobre la  adj ., la obligacion de
mantenimiento de la oferta v de su garantia se reno forma automdtica por
periodos consecutivos de TREINTA (30) dias hé Oferente no hiciese saber
su voluntad expresa de “

Podran participar del presente 11 odas las personas humanas o juridicas que
cumplan con el Numeral 2 d-:L\ Condiciones Generales.

Ademas, reunir los siguil 181104:

Encontrarse I:galm:@ﬂmida de acuerdo a las normas que rijan su actividad.-

En caso de i mediante Representante Legal, ello deberd acreditarse por
instrumentgs idos ante Escribano Piblico, los que deberdn estar legalizados. Los
repres legales o apoderados deberdn contar con facultades suficientes para firmar
las actuar hasta la adjudicacion.-

(‘%&amncmw DE LA OFERTA

GAR: Las ofertas deberdn presentarse hasta el dia y hora previste para el acto de
apertura en la Direccion de Contrataciones del Ministerio de Salud, sito en calle 25 de
Mayo N®181, segundo piso, Parana, Entre Rios.

N Todas las ofertas deberin presentarse en sobre cerrado.-
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n la cubierta BRE deber Arse:

Licitacion Privada N*_/_
Lugar, Fecha y hora de Aperiura
Ministerio de Salud de Entre Rios- Direccion de Contrataciones

4. IDIOMA
El oferente presenta su propuesta indefectiblemente en idioma espafiol. En lo a
los folletos, estos podrin estar en otro idioma pero acompafiados de cidm
correspondiente. Dicha traduccidn deberd ser realizada por un T iblico

Nacional y Certificada por el Colegio respectivo.

n

DOCUMENTACION A PRESENTAR CON LA OFERTA \(;)
Nota de presentacidn, conteniendo la siguiente Lnfunnaciﬁﬂ@lprﬂa oferente:

- Nombre o razdn social, %\5

- N°de CUIT. \
- Demicilio comercial, teléfono, fax y e-mail.

Lh
i

&+
- Domicilio constituido en la Provincia de o8, donde serdn vilidas todas las
comunicaciones y notificaciones asocia cedimiento del presente llamado.-
5.2, Documentacién que acredite oneria de los representantes legales o
apoderados de la firma of - ificada por Escribano Piblico y debidamente
colegiada. Los represen les o apoderados deberdn contar con facultades

suficientes para ﬁm‘t&1§ y actuar hasta la adjudicacién. -

5.3, Constancia de 1
de Entre Rios,#1
Diez (10) d

n en ¢l Registro de Proveedores del Estado de la Provincia
- En su defecto, la misma deberd presentarse dentro del plazo de
ntar desde la fecha de aperfura de ofertas, de conformidad con lo
Articulo 14° del Decreto N* 795/96 MEOSP v modificatorios.-

establ %
5.4, Qﬁmpm de pliego o comprobante de Transferencia Bancaria o Depdsite
¥i.-
o

%mnlmntt extendido por la Tesoreria General de la Provincia que acredite el
depdsito de la Garantia de Oferta de conformidad con lo establecido en los Numerales
22.1, 25, 26 vy concordantes del Pliego de Condiciones Generales: o en su defecto podra
presentar el Documento de Garantia de Oferta en el sobre cerrado junto con la demas

- documentacion y posteriormente la Direccion de Contrataciones del Ministerio de Salud
 procedera a su depésito.-

I*\:\;,‘mdq s¢ optard por la presentacién de la garantia de acuerdo con lo previsto en el
Numeral 26.4 del Pliego de Condiciones Generales “Piliza de Seguro” y la misma fuera
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5.6.

5.7.

5.8

5.9.

emitida por una compadia aseguradora en formato digital conforme la Ley N® 25.506 ¥
demis normas reglamentarias, se deberd adjuntar con la oferta una impresion en formato
papel de la misma suscripta en manuscrito por el interesado, representante legal de la
persona juridica o representante designado al efecto, debiendo asimismo remitir el
archivo con firma digital emitide por la compafiia aseguradora al correo electrénico

dir.contratacionesms/@gmail.com .-
Los documentos de Garantia deberin extenderse a favor del SUPE?ER

GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE ENTRE RIOS, CUIT 30-9992169 e
Gregorio de 1a Puente N° 220, Parand, Entre Rios. \V
Constancia de aceptacién de la Jurisdiccion de la Camara Laanmnciﬂsn
Administrativo con sede ¢n la ciudad de Parand, Provincia de E , COn expresa
renuncia a cuslquier otro fuero o Jurisdiccidn que les an o les pudiera
corresponder en el futuro.- <§,

Oferta econdmica, conforme a lo dispuesto en el Num | presente.-

Descripeién del Producto cotizado con espmiﬁﬁ‘ nombre y marca, presentacion,
v demas aspectos, de conformidad con lo :ﬁp{: en el Anexo-de Especificaciones
Técnicas.- &

Los oferentes deberin cumplir ego uisitos de la Resclucion 429/2015 M5,
ANEXO: Punto 11 a. De cunfnmn lo exigido en Anexo de Especificacionss

Técnicas.
ALl 5i el oferente cs mportador:
- Copia de Dispo ertificacion de Habilitacién emitido por la ANMAT.

- Copia de C& 0 de Buenas Pricticas de Fabricacion emitido por ANMAT,
- Nii ME% istro de Producto Médico (PM) emitido por la ANMAT, vigente al
la presentacidon de la oferta.

5 wones de Uso o Manual de Usuario en espafiol, cuando corresponda.

tulado segin Disposicion de ANMAT N 2318/02 Y 2319/02, de conformidad con

%\\ﬁnmu de Especificaciones Técnicas.

A.2.: 5i el oferente es Distribuidor/ Drogueria’ Vendedor,

- Copia de Habilitacion Sanitaria Jurisdiccional o documentacion vigente de tramite
1l CUrso.

- Copia de Habilitaciém de Tradnsito Interjurisdiccional cmitida por la ANMAT en
caso de corresponder.
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- Cumplimentar los puntos 1 a 5 del ftem A.1.

S.10. Toda otra informacidn o documentacion requerida en el Anexo de Especificaciones
Técmcas y/o documentacion e informacidn requerida por el Programa Provincial del
Diabetes en conjunto con el Departamento Integral del Medicamento que permita una
mejor evaluacion de la ofera.-

5.11.  Las enmiendas o raspaduras deberdn estar debidamente salvadas al pie por el oferente.

5.12.  La documentacion a incluir en el sobre se emitird por duplicado, marcando ¢ I’@Eﬂ
el original y la copia. En caso de dudas o discrepancias el texto origi N%@ ecerd

s s copis- g;’

5.13. La oferta finalmente deberd estar firmada, con aclaracién d pie, por el
interesado, representante legal de la persona juridica o represe signado al efecto. -

6. COTIZACION ‘\

6.1.  Lacotizacidn se realizard en pesos moneda nacio %‘3 especificar precio unitario
y total, expre: as v ol e a los requisitos formales
establecidos en los Numerales 12, 35 ypconeo es del Pliego de Condiciones
Generales, referente a este Gltimo deberd i puestos, tasas, fletes, carga y descarga
¥y todo gasto que se origine hasta la en lugar establecido,

6.2. Cuando en el total de algin/

como vilidos los valores g como precio unitario.-

6.3, Se podrd efectuar coti alternativas.-

6.4, Nose r&ccrnuceré@iunm en el precio unitario cotizado por ningin motive.-

6.5. El Precio cotizado en cada renglén deberd presentarse con dos (02) digitos
decim miximo, en caso de cotizar con mas digitos, se tomaran en cuenta
50 s primeros dos, no realizindose redondeo alguno. -

7. DE ENTREGA Y HORARIO

TQ da firma deberd indicar en su propuesta el plazo de entrega de los insumos cotizados, el
que no podrd exceder de VEINTE (20) DIAS HABILES y se contard a partir de la
recepcitn de la notificacion fehaciente de Ja adjudicacion -

5i no se especifica dicho plazo, se considerars que el mismo es de VEINTE (20) DIAS
HABILES, a partir de la recepcién de la Orden de Compra.-

7.2. El horario de entrega serd de 07:30 a 12:00 horas en dias hiibiles administrativos. -
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B. EVALUACION DE LAS OFERTAS

8.1. INFORME TECNICO

En un plazo no mayor de CINCO (5) dias hdbiles, el Departamento Integral del
Medicamento dependiente de la Direccidn General de Prestaciones conjuntamente con el
Programa Provincial de Diabetes dependiente del Ministerio de Salud de la Provincia de
Entre Rios, producirin un informe que haga referencia a que “si al cotejar la
recibidas y documentacion técnica presentada”, las mismas se ajustan a lo aﬁt;
si los precios de los bienes cotizados resultan acordes a los valores de . para
conocimiento y evaluacidn por parte de la Comision de Compras.- <<’

8.2, COMISION DE COMPRAS Q

El estudio de las ofertas estard a cargo de la Comisi
recepeionar ¢l informe establecido en el Mumeral 8.1.
retinan todas las exigencias formales ¥ que la doc
debidamente integrada y se cumplimenten los requifs

10T 5¢ cncuenire completa,
lecidos en los Phegos.-

Esta Comisidn estard integrada por: .’

- Secretario de Sabad.- <(¢
= Director General de Admimistraci %
- Director General de Asuntos Ty hﬁ x

El Director de Contrataciones %cmm como Secretario de la Comisidn, con voz v
sin voto, de acuerdo con o en el Articulo 547 del Decreto W 705/06 M. ED.SP.

y modificatorios.- l\
8.3. DEFECTOS FDR@EN LAS PROPUESTAS

Cuando en s se observen defectos de forma que no incidan en la esencia de las
' Qe no impidan la comparacién con las demas, se podrd requenir su
: ienta, en ¢l plazo que determine la Comision de Compras, siempre gue ello

~ ique una modificacién a las cliusulas gue expresamente determinen las

=ar

abiones estipuladas en el pliego.-
% ila oferta no fuera subsanada en el plazo que se detérmine, serd desestimada.-
2. ADJUDICACION

9.1. FORMA DE ADJUDICAR

La Comasion de Compras, luego de la evaluacidén descripta en el numeral antenor,
aconsejard la adjudicacién a la auwtoridad jurisdiccional de acuerdo al procedimiento

DIRECCION DE CONTRATACIOMES — MINISTERK) DE SALUD DE ENTRE RI0S — EXFTE. N" 2.337.720 7
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establecido en los Numerales 27, 28, 29 y 30 del Pliego de Condiciones Generales v en el
Decreto N° 795/96 MEOSP .-

9.2. NOTIFICACION DE LA ADJUDICACION

La notificacidn fehaciente de la adjudicacion al oferente se realizars mediante la remisidn
de la respectiva Orden de Compra, que serd emitida por la Direccitn de Contrataciones
del Ministerio de Salud de la Provincia de Entre Rios.-

10. GARANTIA DE ADJUDICACION \&Q

10.1. Para afianzar el cumplimiento de las obligaciones, el adjudicatario debe sentar la
garantia de adjudicacidn segin los Numerales 222 23, 25 ¥ %&i Pliego de
Condiciones Generales, en alguna de las formas estableci % Numeral 26 y
concordantes del mismo Pliego. - "33&.

Los documentos de Garantia deberin extend {‘%vnr del SUPERIDR
GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE ENTRE 30-99921693-1, Calle
Gregorio de la Puente N° 220, Parand, Entre Rjo

10.2. La garantia mencionada en el numeral it deberd depositarse en la Tesoreria
General de la Provincia y presentar ¢l comprobante del depdsito dentro del
plazo establecido en el Numeral 23 ﬂ de Condiciones Generales, en la Direccidn
de Contrataciones de] Ministeri sito en calle 25 de Mayo N° 18], segundo

piso, Tel: 0343-4209620, qu-u\ 108.=

10.3. El incumplimiento de igacion, constitucion de garantia de adjudicacidn, hard

pasible al prov pérdida del depésito de garantia de oferta que hubiere
constitide en del Estado, sin perjuicic de las demas penalidades que
cherdo

carme 4 lo previsto en el Reglamento de Contrataciones del Estado -
Decreto N“E E.0.8.P, vy modificatorios.-

11. REQ DE ENTREGA

dicatario debera:

Qb NDICIONES DE TRASLADO ¥ ALMACENAMIENTO: Jos productos médicos
debe ser realizado en condiciones adecuadas de temperatura, humedad e iluminacitn, de
acuerdo con las instrucciones del fabricante ¥ aprobadas por ANMAT, de manera de no
afectar directa o indirectamente la identidad y calidad del producto.

- Para los casos que el fabricante no indique traslado y almacenamiento en condiciones de
refrigeracion, en ambiente frio o refrigerado (Disposicién de ANMAT N® 3475005
ANEXO C), se deberd realizar a temperatura mantenida entre 15°C 8 30°C .
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12.

13.

13.1.

<&

En todos los casis se debe evitar la congelacion, la exposicion a la luz solar directa v al
calor excesivo (temperaturas por encima de 40° C).

YENCIMIENTO: El vencimiento de los productos médicos no podrd ser inferior 2 Un

(01} afio, contados a partir de la fecha de entrega, de conformidad con lo expresado en el
Anexo de Especificaciones Técnicas.-

ROTULADO: cada unidad debera contener la leyvenda:

“DISTRIBUCTON GRATUITA — PROHIBIDA SU VENTA \1
MINISTERIO DE SALUD DE LA PROVINCIA DE ENTRE

CAMBIO DE MARCAS Q%

51 el proveedor se viera imposibilitade de entregar la m %& la marca ofrecida v

adjudicada, por causas de fuerza mayor o caso o -- deberd comunicar tal

circunstancia a la Direccion de Contrataciones del R r- |:Ie, Salud, l.r.nmnnng“h la
i i amente la causal de impgs) 3 :

Dicho Organismo procederd a convoc
situacién planteada v aconsejard
reemplazo sl mn‘espnnd.mre a
administrativo ]:lertment-:—

nisién de Compras, la que evaluara la
informe del drea técnica competente, el
ridad jurisdiccional para el dictado del acto

FORMA DE ENTRE

La entrega debe fiarse del REMITO pertinente, emitido por miplicado, conforme
a las normas d la AFIP, en el que se deberd consignar:
Fecha £ entrega.

Ide n del lugar donde se entrega.-
Kﬂl entregados, descripcion, marca, lote y vencimiento. -

lwngina] del remito y sus copias deberan ser conformados por el empleado yio

13.3.

13.4.

ionario  interviniente, debiendo anotarse la  leyenda *MERCADERIA A
REVISAR™.-

El original del remito quedard en poder de la Direccién de Contrataciones del Ministerio
de Salud, el duplicado serd devuelto al proveedor y el triplicado en el lugar en que se ha
entregado.-

Se podrd rechazar parcial o totalmente la entrega, en caso que [a calidad, marca o
cantidad fuera diferente 2 la contratada, considerindose como accion dolosa, aln cuando

DIRECCION DE CONTRATACIONES - MINISTERID THE SALUD DE ENTRE REQS ~ EXFTE. N° L.EST.T20 9
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fuere necesario practicar analisis para comprobar su infraccion, siempre que de éstos
resultare una diferencia que no hubiera podido pasar inadvertida al proveedor de haber
adoptado las precauciones indispensables.-

13.5. Entrega Parcial: los receptores de lo adjudicado o la Direccion de Contrataciones del

13.6. A los fines de la comprobacitn del incumplimiento se dejard

14.

14.1

14.2

Ministerio de Salud podrin requerir directamente a la firma adjudicataria, la cnirega de
las cantidades faltantes que hubieren remitido,

En caso de rechazo por diferencia de calidad, caracteristicas, etc., el reclamo u@cr
encarado directamente por los receptores, gquienes deberdn formular a la c de
Contrataciones del Ministerio de Salud por escrito las uﬁ:mﬂm&%’eaﬁmen
oportunas, quedando a cargo de ésta la decisidn final sobre la rmpci%("

1a de ello en el
que recepcione los
firma que tenga a su

respectivo remito y se labrard acta por el personal res
insumos, entregéndose copia de la misma al represen

cargo la entrega.- &\%\\

-
Luego de notificads la adjudicacién ¥ % ento en que el adjudicatario esté en
a

LUGAR DE ENTREGA

condiciones de efectuar la entrega comunicarlo fehacientemente vy con al
menos Cinco (05) dias de anti Qﬂ la Direccién de Contrataciones al e-mail:
i ; s () Programa Provincial de Diabetes al e-mail:
diabetesentrerios@gmail.com N Departamento Integral del Medicamento al e-mail:

departamen medicamen ail. a hin de coordinar con los OTZAMISTII0S
técnicos de contro) - %& v

Los productos 1ewtios deberdn entregarse en la Coordinacidn de Programas, en ¢l
Programa ial de Diabetes, sita en Calle Belgrano N° 29 de 12 Ciudad de Parang
- Enire : dias habiles administrativos de 07:30 a 12:30 horas. Tel: 0343 -
42306 % presencia de personal responsable del Departamento Integral del
:&m ¥ de personal responsable del Programa Provincial de Diabetes.

IL@&DH}MH& citado para la entrega podrd ser modificado si las necesidades de depdsito
i

14.4

lo requieren. Tal circunstancia serd notificads fehacientemente por la reparticién
destinataria al adjudicatario antes de la fecha limite para la entrega efectiva.

El incumplimiento de lo establecido en el Numeral anterior por parte del adjudicatario lo
hard pasible de la sancién de APERCIBIMIENTO, atento a lo normado por el Art, 76
del Decreto N° 795/96 MEOSP en su incise b).-
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15,

16.
16.1.

16.2,

16.3.

17,

18.

19.
19.1.

RECEPCION PROVISORIA

La recepcitm provisoria se realizard de acuerds a lo establecido en el numeral 13.2 del
presente pliego.-

DOCUMENTACION A PRESENTAR PARA EL PAGO

La FACTURA deberd confeccionarse a nombre del Ministerio de Salud de la
Provincia de Entre Rios — CUIT 30-68112523-6. Deberd redactarse en un de
acuerdo a la Orden de Compra respectiva y segin la normativa vigente @ﬂ‘
Resolucion General N® 1.415/03, sus modificatorios ¥ complementarios.- d\;

Documentacién complementaria: El adjudicataric debers a@ toda la
documentacion prevista en la respectiva Orden de Comptra, condigs spensable para
que junto al INFORME DE RECEPCION se proceda a | ion del Acta de
Aprobacién de Materiales v la posterior clewd&rb\ e para el pago

comespondiente. - &)

La documentacion descripta precedentemnente entarse en la Direccion de
Contrataciones del Ministerio de Salud sita en ¢ 3 de Mayo N" 181 - 2do Piso,
Parand - Entre Rios, (Tel: 0343 4209&21}]__(&):

INFORME DE RECEPCION @

En un plazo de CINCO 5 HABILES de la recepcion provisoria, el
Departamento  Integral de iCamento dependiente de la Direccidn General de
Prestaciones conjuntamg el Programa Provincial de Diabetes dependiente del
Ministerio de Salud déskbPrevincia de Entre Rios, emitird un informe de recepcion de los
clementos adjudigedgs \ue se adjuntard al Acta de Aprobacién de Materiales, prevista
en los Numeral@s 39 34 del Pliego de Condiciones Generales.-

RECEER %EFI'NI'I'IFA
C

e de recepcién y la documentacion antes mencionada, se establecerd la
delinitiva. A tal efecto, la Direccion de Contrataciones labrard el Acta de
bacidn de Materiales con la constancia de cantidad, calidad v demds caracteristicas
la Orden de Compra.-

FORMALIDADES DE PAGO

El pago se realizard en Pesos Moneda Nacional. Para su realizacién serd indispensable, la
presentacion por el adjudicatario ante el Organismo encarpgado de efectuar el pago, del
Certificado de Libre Deuda Fiscal para Proveedores del Estado o Certificado de
Regularizacién de Deunda para Proveedores del Estado, emitido por la Administracidn
Tributaria de Entre Rios, conforme a las Resoluciones 16/12 y 28/12 de la ATER.-
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19.2.  Plazo de Pago: dentro de los TREINTA (30) dias hébiles de la fecha de presentacion de
la factura en un todo de acuerdo a lo establecido en el Numeral 16.1 de este Pliego.-

19.3. Lugar de Pago: se determinard en el texto legal de adjudicacion v serd notificado en la
Orden de Compra comrespondiente.

20. EFECTOS DE LA INTERPOSICION DE RECLAMOS, CONSULTAS Y
ACLARACIONES %

La interposicion de recursos, la formulacitn de reclamos en 3 ltas o
aclaraciones no suspenderd el trmite licitatorio, salvo cmnuu'n:ad-% a de la

Direccidon de Contrataciones del Ministerio de Salud.-

DIRECCION DE CONTRATACIONES (:)\&/

MINISTERIO DE SALUD

PROVINCIA DE ENTRE RIOS §\
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