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PLIEGO DE CONDICIONES PARTICULARES

LICITACION PRIVADA N° 37723

LICITACION - CARACTER DEL LLAMADO

De acuerdo a lo dispuesto por Resolucion N°4792 de fecha 03/11/23, llimase a Li o
Privada con la finalidad de adquirir Cuatre (04) Estufas de Cultive, con destino @tﬂ&
efectores de la Provincia dependientes de este Ministerio de Salud de la Prnximi@'« Rios,
con sujecton al Anexo de Especificaciones Técnicas y al Pliego de Cu-rbdln:mne(" les que se
acompaian ¥ que forman parte del presente pliego.-

A todos los efectos del proceso licitario, el Poder Ejecuti % uello que no sea
indelegable, actuard a través de la DIRECCION DE EDHTRPG%’ ES del Ministerio de

Salud.- \\\i\')

LUGARY FECHA DE APERTURA

Sala de reumiones de fa Direccion de Contratacion :su.-rm de Salud, sito en calle 25 de
Mayo N® 181, segundo piso. Parana. Entre Rio Iﬁ."]].l'H a las 10:00 horas. o el dia
habil siguiente a la misma hora s1 resultara fe decretara asucto.-

El Director General de .-idm'misr.rﬂq..i nisterio de Salud, o quien este designe v el
Director de Contrataciones del Mini Salud, en la fecha v hora indicadas, prm&der&rt a
abrir los sobres recibidos labrandos commespondiente, en presencia de los interesados que
concurran al acto. En el mism%ﬁa' constar las Ofertas recibidas, conforme las exigencias
establecidas en @l ﬁnicuiq% v concordantes del Decreto N* 79596 M.LEOS.P. v

modificatorios.- Q)

Por informes los int berin dirigirse a la Direccitn de Contrataciones del Ministerio de
Salud, sito en calle ayo N 181, segundo piso, Tel: 0343 - 4209620 - Parang - Entre
Rios, o via e-my ircontratacionesms@ gmail.com .-

ORIJIET

bil:ﬁ‘lﬂ de la Provincia de Entre Rios. a través de la Direccidn de Contrataciones

erie de Salud, llama a Licitacion Privada con la finalidad de adguirir Cuoatro (04)

de Cultive, con destino a Diferentey efectores de la Provincia dependientes de este

MEITI:'I.EIZ-I:HH- de Salud de la Provincia de Entre Rios, con sujecidn al Anexo de Especificaciones

Téenicas v al Pliego de Condiciones Generales que se acompafian y gue forman parte del
presente pliego.-
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A efectos de una clara y precisa identificacion del objeto de este llamado a Licitacion, las
caraeteristicas del Equipamiento se describen en forma clara y detallada en el Ancxo de
Especificaciones Téenicas, ¢l cual forma parie del presente pliego.-

- Remglhin | Cawtidad | Descripeida

' Estufas de Cultivos. Demds caracteristicas segin el Anexo de
i (4 - "

. Especificaciones Téenicas.-

El Precio Unitario cotizado en cada renglin debera presentarse con dos (2) digitos decimales |

coma mdximo, en caso de cotizar con mds digitos, se fomardn en cuenta selamente los

primeros dos, no realizdndose redondeo alguno.- N J
4

Destinos: "i}\\v

- Una (01} al Hospital “Pera™ de la localidad de Galarza: ('jk

- Una (01} al Hospital “San José™ de la localidad de San Jos¢; <-'\,

- Una(01) al Hospital “Eva Duarte” de la localidad de Ceibas; q:)

- Una(01) al Hospital “San Miguel™ de la localidad de Bovril.- \g\b
VENTA DE PLIEGOS r&i(,:

- Los interesados podrin dirigirse a la Direccidn @Iacinus del Ministerio de

Salud, sito en Calle 25 de Mayo N° 181, segund la ciudad de Parand, Provincia

de Entre Rios, Tel: 0343-4209620. Se debera iamente acreditar el depésito o
transferencia bancaria pertinenie en el N Banco de Entre Rios 5.A., Casa Central o
en cualquiern de sus sucursales, en ia Comiente N°® 9035/1, CBU N°
3860001001000000903515, CUIT 3 1.

Se dejard constancia de la ad iah del pliego en el expediente licitario, mediante
la agregacion de una copia d robante respectivo.-

En ¢l momento de Mqﬂn ion del Pliego en las oficinas de la Direccion de
Contrataciones del Mintsterio de Salud, el adquirente debera identificarse ¢ indicar si lo

hace en nombre . en cuvo caso, debera nominar al menos uno de los posibles
oferentes.-
- Ademas, resados podran descargar los Pliegos a través del sitio web del

Salud de Entre Rios: hitps://www ios, pov. ar/msalod/? =21679
comprobante  de Transferencia Bancaria o Deposito en la Cuenta
N®  9035/1 del MNuevo Banco de Entre Rios, CBU N°
1001 000000903515, CUTT 30-99921693-1, en el sobre cerrado de la oferta.-

Mims

Q\ MPORTANTE: Al momento de generar ¢l comprobanie de transferencia bancana o
depdsito se deberd consignar el tipo y nimero de licitacién de referencia.-

VALOR DEL PLIEGO PESOS OCHOCIENTOS (5 800.-)

1. ADQUISICION DEL PLIEGD
La adguisicién del pliego implicara:

1.1.  Fl conocimiento, aceplacién y sometimiento a las condiciones que rigen esta Licitacion,
descriptas en el presente Pliego de Condiciones Particulares, en el Anexo de

MMRECCION DE CONTRATACIONES = MINISTERND DE SALUD DR ENTRE RIS - EXFTE N° L31%610
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1.2.

L3

1.4.

L3,

1.6,

.

Especificaciones Técnicas, en el Pliego de Condiciones Generales ¥ en el Decreto
NTT795/96 M.E.O.5.P. v sus modificatorios. -

La renuncia a formular objecién o reclamo en el caso que el Poder Ejecutivo declare
fracasada esta Licitacion.-

La aceptacion de la jurisdiccion de la Camara en lo Contencioso Administrativo con sede
en la ciudad de Parand, Provincia de Entre Rios, v la renuncia a cualquier otro fuera o
Jurisdiceion que les corresponda o les pudiera corresponder en el futuro.-

La aceptacion de la facultad de la Comision de Compras de solicitar ingi
documentacion adicional a los participantes, a efectuar aclaracione
prorrogar plazos, todo ello a través de la Direccitn de Contratacio Qt{
Salud.- %

El conocimiento expreso que el o los adjudicatarios no ir el cumplimiento

del objeto de la presente Licitacion. - &
L')m (30) DIAS HABILES.

. segin lo establecido en el
i al vencimiento de este plazo no
bré la adjudicacion, la obligacion de
renovarin en forma automdtica por
is habiles, si el Oferente no hiciese saber
atenimiento de la Oferta™ con no menos

El mantenimiento de la oferta por el término d
plaze que se comtard desde la fecha del acio
ARTICULO 30° del Decreto N® 795/96 M.E.O.S
hubiera pronunciamiento  administrative
mantenimiento de la oferta v de su garady
periodos consecutivos de TREINT A
su voluntad expresa de “no_renovs
de CINCO (5) dias de antelaci

OFERENTES - PERSO

Podrin participar del pyésghte Namado todas Jas personas humanas o juridicas que

Emnnu@m&nw constituida de acuerdo a las normas que rijan su actividad -

E (; participar mediante Representante Legal, la misma deberi acreditarse por
entos extendidos ante Escribano Pablico. los que deberdn estar legalizados. Los
sentantes legales o apoderados deberdn contar con facultades suficientes para firmar

{:} s ofertas y actuar hasta la adjudicacion.-

3.

PRESENTACION DE LA OFERTA

LUGAR: Las ofertas deberdn presentarse hasta el dia v hora previsto para el acto de
aperiura en la Direceitn de Contrataciones del Ministerio de Salud, sito en calle 25 de
Mayo N* 181, segundo piso, Parand, Entre Rios.

Todas las ofertas deberiin presentarse en sobre cerrado.-

BIRECCHIN DF, CONTRATACIONES < MINISTERID DE SALUD DE ENTRE RIDS - EXPTE. N1 819 673 3



5.

5.1.

Sl

. B

En la cubierta DEL SOBRE deberid consignarse:

Licitacion Privada N* /7
Lugar, Fecha y hora de Apertura
Minivterio de Salud de Entre Rios- Direccion de Contrafaciones

INOMA

Fl oferente presenta su propuesta indefectiblemente en idioma espafiol. En lo
los folletos, estos podrin estar cn otro idioma pero acompafiados de
correspondiente, Dicha traduccion deberd ser realizada por un Tra{u&)

Nacienal v Certificada por el Colegio respectivo. (\(v

DOCUMENTACION A PRESENTAR CON LA OFERTA \{\b

Nota de presentacion, conteniendo la siguiente infnmim@pmﬂ ofcrente:
- Nombre o razin social.-
- N°deCUIT.- %\—)
- Domieilio comercial, teléfono, fax v e-mail.-
- Domicilio constituide én la Provincia de E s, donde serdn vilidas todas las
proced

comunicaciones y notificaciones asociadas al imiento del presente llamado.-

os representantes legales o apoderados
Piblico ¥ debidamente colegiada, Los
contar con facultades suficientes para l[irmar

Documentacidn que acredite la perse
de la firma oferente, cenificada
representantes legales o apoderados d
las oferias ¥ actuar hasta la adj;Qt\ -

¢l Registro de Provecdores del Estado de la Provineia
“hgt defecto, la misma deberd presentarse dentro del plazo de
sde la fecha de apertura de ofertas, de conformidad con lo
147 del Decreto N° 795/96 M.E.O.8.P. vy modificatonios.-

Constancia de Inscrip
de Entre Rios, vigen
Diez (107 dins, a ¢

establecido en el {QJ

Reeibo d: de pliego o comprobante de Transferencia Bancaria o Deposito

mpt§

nte extendido por Ia Tesoreria General de la Provincia que acredite el
isito de ln Garantia de Oferta de conformidad con lo establecido en los Numerales
, 25, 26 ¥ concordantes del Pliego de Condiciones Generales; o en su defecto podra
resentar el Documento de Garantia de Oferta en ¢l sobre cerrado junto con la demas
documentacion v posteriormente la Direccion de Contrataciones del Ministerio de Salud
procedera a su depdsito.-

Cuando se optard por la presentacion de la garantia de acuerdo con lo previsto en el
Numeral 26.4 del Pliegoe de Condiciones Generales “Pdliza de Segure” v la misma fuera
emitida por una compafiia aseguradora en formaio digital conforme la Ley N 25.506 y
demas normas reglamentarias, se deberd adjumar con la oferta una impresion en formato
papel de la misma suseripta en manuscrito por ¢l inferesado, representante legal de la
persona juridica o representianie designado al efeclo, debiendo asimismo remitir el

DIRECCHON DE CONTRATACHINES - MINISTERIO DE SALUT DE ENTRE RIOS - EXPTE & 1 H19.622 4
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5.7.

5.8.

5.9,

. b P

5.1

513,

6.

archivo con firma digital emitido por la compafia aseguradora al comeo electronico
dir.cont ionesms’a gmail.com -

Los documentos de Garantin deberin extenderse a Tavor del SUPERIOR
GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE ENTRE RIOS, CUIT 30-99921693-1, Calle
Gregorio de la Puente N° 220, Parand, Entre Rios.

Constancia de aceptacién de la Jurisdiccion de la Camara en lo Contencioso
Administrativo con sede en la ciudad de Parana, Provincia de Entre Rios, ¢ 54
renuncia a cualquier otro fuere o Jurisdiccidn que les correspondan ; iera
corresponder en el futuro.- L%)\\(\

Oferta econdmica, de acuerdo a lo previsto en el numeral 7 del ;m:s%ﬁcgn,-

Presentar autorizacion, original o copia autenticada, del T

para ofertar, instalar, capacitar, brindar soporte téenico

conformidad con lo establecido en el Anexo de Especificatic
., o

¢ y/o importador
ion de repuesios, de
4T éenicas.-

. ; N
Adjuntar deseripeién téenica completa en uﬂcll;ﬁﬁ\%n especiticacion de la Marea,

modelo v adjuntar folletos ilustrativos don n apreciarse clarnmente las
caracteristicas téenmicas, de conformid con *lo establecido en el Anexo de
Especificaciones Técnicas.- <<_,

Informacion referente a la Garan vision de Repuestos Criticos v Servicio
Téenico, de conformidad con lo prévi ¢l numeral 6 del presente pliego v de acuerdo
de lo establecido en el Anexo (K\ ficaciones Técnicas.-

Adjuntar por lo meno i Manual de Uso v el indice de Manual Téenico,
impreso, en castella aso de considerarse necesario se le solicitard el manual
comrespondiente “ta evaluacion técnica, de conformidad con lo establecido
en el Anexo de E aciones Técnicas.-

5
Las enmim@ﬁpﬂdum deberan estar debidamente salvadas al pie por el oferente.

La dn@‘ cion a incluir en el sobre s¢ emitird por duplicado, marcando con elaridad
jgihal’y la copia. En caso de dudas o discrepancias ¢l texto original prevalecera sobre

[
\Q'L\.a oferta finalmente debera estar firmada, con aclaracién de firma al pie, por ¢l

5%

inferesado, representante legal de la persona juridica o representante designado al efecto.-

GARANTIA, PROVISION DE RESPUESTOS CRITICOS Y SERVICIO
TECNICO.

Todo proponente debera especificar e incluir en su oferta lo siguiente:

HEECCION DE CONTHRATACIKENES = MINISTERID DB SALUD DE ENTRE RIS - EXPTE. N 2.3159.822 5
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6.1.  Elplazo de garantia contra todo defecto de fabricacion y/o funcionamiento de los
cquipos, el que no podré ser inferior a Doce {12) meses comados a partir de la Recepeion
Definitiva.-

6.2.  Garantizar la provision de repuestos eriticos, durante un periodo minimo de Cineo
(05) afios, contados a partir de la Recepcion Definitiva.-

6.3, Especificar con nombre, domicilio y teléfono del servicio téenico calificado
(Ingeniero, Bicingenicro y/o Técnico especializado) en la zona.-

7. COTIZACION {b

7.1. La cotizacion se realizard en Pesos Moneda Nacional. Debera e
Unitario v Total, y en letras v _pameros, ajustandose a los r
establecidos en los numerales 12, 35 y concordantes del Pliego de Cghgicionies Generales,

5l ioine hast en el | tah

“..'
7.2. Cuando en el towal de algin/os renglon/es se n]ﬂ‘% errores de cileulos se

tomarin como vilidos los que figuren como precio un'rtaei:)-
7.3. Se podrd efectuar cotizaciones alternativas.- ‘\‘%'

7.4. No se reconocetin variaciones en los gﬁ‘)ﬁimﬁm por ningun motivo.-

7.5 El Precio Unitario cotizado en on deberd presentarse con dos (02) digitos

decimales como miximo, en ca lizar con mas digitos, s¢ tomaran en cuenia
solamente los primeros dos, no 1 redondeo alguno.-

8 PLAZO DE EHT@
Toda firma debera ind "\u su propuesta ¢l plazo de entrega del equipamiento cotizado, el

gue no podri exce te (20) Dia y se contard a partir de la recepcion de la
notificacion fe e 1a adjudicacion.-

it de la recepeidn de la Orden de Compra.-

Hsﬂt;)
9 Q; ALUACION DE LAS OFERTAS

51 no se ;,-55 a dicho plazo, se considerard que el mismo es de Veinte (20) Dias

(@u INFORME TECNICO

n un plazo no mayor de CINCO (5) dias hdbiles, el Departamento Bioingenieria del
Ministerio de Salud de la Provincia de Entre Rios, producird un informe que haga referencia
a gue “si al cotejar las ofertas recibidas v la documentacién téenica presentada”, las
mismas se ajustan a lo requerido, y si los precios cotizados “resultan acordes a los valores
de mercado™, para conocimiento y evaluacion por parte de la Comision de Compras,

9.2. COMISION DE COMPRAS

El estudio de las ofertas estard a cargo de la Comision de Compras, que luego de recepeionar
el informe emitido por ¢l Departamento Bioingenieria del Ministerio de Salud de la
Provincia de Entre Rios. de acuerdo a lo establecido en el Numeral 9.1 del presente,

MHRECCION DE CONTRATACIONES = MINISTIERID DE SALLUD DE ENTRE REXS - EXFTE. N° 2LHI.022 &
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verificard que se rednan todas las exigencias formales v que la documentacian se encuentre
completa, debidamente integrada ¥ s¢ cumphimenten los requisitos establecidos en los
Pliegos.-

Esta Comision estard integrada por funcionarios del Ministerio de Salud:
= Secretario de Salud -
Director General de Administracién.-
- Director General de Asuntos Juridicos.-

%ﬂ ¥

- o

El Director de Contrataciones, quién actuard como Secretario de la Comisio
sin voto. de acuerdo con lo previsto en el Articulo 54° del Decreio N° 795

¥ modificatorios.- %

9.3, DEFECTOS FORMALES EN LAS PROPUESTAS {::)

Cuando en las ofertas se observen defectos de forma qu@% en la esencia de las

mismas ¥y no impidan la comparacion con las s¢ podrd requerir su
perfeccionamiento, en el plazo que determine la Comj ompras, siempre que ello
no signifigue una modificacion a las cliusul presamente  determinen las
condiciones estipuladas en el pliego.- §

i
Si la oferta no fuera subsanada en el plazo %j determine, serd desestimada.

o)

L2 Comisidén de Com de la evaluacién descripta en el numeral anterior,
seonsejard la adjudic a autoridad jurisdiceional de acuerdo al procedimiento
establecido en los 27, 28, 29 v 30 del Pliego de Condiciones Generales y en el
Decreto N 7935 .

10, ADJUDICACION

1Ll. FORMA DE ADJUDICAR

10.2. wmmm%’»mz LA ADJUDICACION

La fehaciente de la adjudicacion al oferente se realizard mediante Ia remision
‘liva Orden de Compra, que serd emitida por la Direecion de Contrataciones
misterio de Salud de la Provincia de Entre Rios.-

1 \ RANTIA DE ADJUDICACION

1.1 Para afianzar ¢l cumplimiento de las obligaciones, ¢l adjudicatario debera presentar la
garantia de adjudicacidn segin los Numerales 22,2, 23, 25 ¥y 26.5 del Pliego de
Condiciones Generales. en alguna de las formas establecidas en ¢! Numeral 26 v
concordantes del mismo Pliego.-

HRECCION DE CONTRATACIONES — MINISTERIO DE SALUD DE ENTRE RIOS - EXPTH, N1 319622 7



11.2.

11.3.

12,

12.1.

12.1.

13.

Los documentos de Garantin deberan extenderse a favor del SUPERIOR
GOBIERNO DE LA PROVINCIA DE ENTRE RIOS, CUIT 30-99921693-1, Calle
Gregorio de la Puente N® 220, Parand, Entre Rios.

La garantia mencionada en el numeral anterior deberd depositarse en la Tesoreria
General de la Provincia y presentar el respectivo comprobante del depasito dentro del
plazo esiablecido en el Numeral 23 del Pliego de Condiciones Generales, en la Direccion
de Contrataciones del Ministerio de Salud, sito en calle 25 de Mayo N° 181, segundo
piso, Tel: 01343-4209620, Parand Enire Rios.-

El incumplimiento de esta obligacion, constitucion de parantia de adjudicaci

pasible al proveedor de la pérdida del deposito de parantia de oferta E\Q lere
constituido en beneficio del Estado, sin perjuicio de las demas p@ts que
correspondan de acuerdo a lo previsto en el Reglamento de Contratacien | Estado -
Decreta N® 795/96 M.E.O.5.F. y modificatorios.- %e(,

EL ADJUDICATARIO DEBERA \\Qn

Entregar los equipos en ¢l Ministerio de Salud do gsonal del Departamento
Bioingenieria verificard su funcionamiento.- %\\

Entregar Dos (02) juegos de Manual de Uso v h@ écnico completo, impresoes, en
castellano, con descripcion del funcionamienid,” diagramas en bloque, plan de
manienimiento preventivo con detalle de | edimientos a realizar, procedimientos de
deteccion de fallas, codigo de errores, E}E tof, planos electronicos de localizacion de

componentes, codigo de fallas de sofl
\¥

) pilitado de emtregar la mercaderia de la marca ofrecida y
adjudicada por causas«JUgrza mayor o caso fortuito, deberd comunicar tal circunstancia

eatationes del Ministerio de Salud, aco ando la umenta
153 . ibilidad invocada ;

CAMBIO DE MARCAS

¥procedera a convocar a la Comision de Compras, la que evaluard la
situacigplantéada v aconsejard, previo informe del drea técnica competente, el
ree --n% si correspondiere a la autoridad jurisdiccional para el diciado del acto

% rativo pertinente.-

u.\ﬂé’}mma DE ENTREGA

15.::} La entrega deberd acompafiarse del REMITO pertinente, emitido por triplicado, conforme

142

a las normas dictadas por la AFIP, en el que se deberd consignar:

e [Fecha v hora de entrega.
o Identificacion del lugar donde se entrega.-
« Equipo entregado, descripeion, marca, modelo y nimero de serie.-

El original del remito v sus copias deberin ser conformados por el empleado y'o
funcionario  interviniente, debiendo anotarse la  levenda “MERCADERIA A
REVISAR".-

DIRECCION I CONTRATACIONES - MINISTERIO DE SALUD DE ENTRE RIOS - EXFTE N° 2819622 g
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14.3.  El original del remito quedara en poder de la Direccidn de Contratacionies del Ministerio
de Salud, el duplicado serd devuelto al proveedor y el triplicado en el lugar en que se ha
entregado.-

14.4. Se podra rechazar parcial o totalmente la entrega, en caso que la calided, marca o
cantidad fuera diferente a la contratada, considerdndose como aceion dolosa, atin cuando
fuere necesario practicar andlisis para comprobar su infraccion, siempre que de éstos
resultare una diferencia que no hubiera podido pasar inadvertida al proveedor de haber
adopiado las precauciones indispensables, - O

N

14.5. A los fines de la comprobacion del incumplimiento se dejard constancia en el

respectivo remito y se labrard acta por el personal responsable wne ¢l
equipamiento, entregandose copia de la misma al representante de la %ﬂ tenga a su

cargo la entrega.- (:)
I5.  LUGAR DE ENTREGA ®\.

I5.1. Luego de notificada la adjudicacion v en el momen el adjudicatario esté en
condiciones de efectuar la entrega, deberd com fehacientemente ¥ con al
menos Cineo (05) dias habiles de anticipacion riamento Bioingenieria al -

mail: dptobivingenieriasalud@gmail.com - (Te -4209612); v a la Direccidn de

Contrataciones al c-mail: dir.contratacio ileom - (Tel.: 0343-4209620). a

% se en el Ministerio de salud, sito calle 25 de
idias hdbiles administrativos de 7:30 hs. a 1230

15.2. Los equipos adjudicados deberin
Mayo N 139 — Parand, Enre Ry

hsi.- Y,

153. El domicilio citado par t?e\-gﬂ podra ser modificado si las necesidades de depdsito
asi lo requiri¢ren. Ell wnicado fehacientemente por la reparticion destinataria al
proveedor antes de correspondiente. -

154. El in:mpliﬂ?dz lo establecido en el Numeral anterior por parte del adjudicatario lo
hara pasi ciones previstas en ¢l Decreto N 795/96 M.E.O.S.P.-

N PROVISORIA

ente pliego.-

1. RE
Qﬁ(‘;é-:pciﬁn provisoria se realizard de acuerdo a lo eswablecido en el numeral 14.2 del
1

3 DOCUMENTACION A PRESENTAR PARA EL PAGO

17.1. La FACTURA deberd confeccionarse a nombre del Ministerio de Salud de la
Provincia de Entre Rios — CUIT 30-68112523-6. Deberd redactarse en un todo de
acuerdo a la Orden de Compra respectiva y segin la normativa vigente de la AFIP,
Resolucidn General N® 1.415/03, sus modificatorios y complementarios.-

DIRECCION [ CONTRATACIONES — MIKISTERID D SALUD DE ENTRE KIOS - EXPTE. N*2.810,:422 Q



17.2.

17.3.

19.

20,

20.1.

20.1.

20.3.

21.

Q\S\

ntacid mple arin: El adjudicatario deberd acompafiar toda la
documentacion prevista en la respectiva Orden de Compra, condicion indispensable para
que junto al INFORME DE RECEPCION sc proceda a la claboracion del Acta de
Aprobacian de Materiales y Ia posterior elevacion del tramite de pago correspondiente.-

La documentacion descripta precedentemente deberd presentarse en la Direccion de
Contrataciones del Ministerio de Salud -

INFORME DE RECEPCION

En un plazo de CINCO (5) dias el Departamento Bioingenieria del MimswﬁSF@ud

emitirh un informe de recepeidn de los elementos adjudicados, que se adjun i
de Aprobacién de Materiales, prevista en los Numerales 32 a 34 d "ﬂ\:‘ de
Condiciones Generales.-

RECEPCION DEFINITIVA ('S(./
ﬁ. se establecerd la

s labrard el Acta de
v demads caracteristicas

Con el informe de recepcion ¥ la documentacion antes m
recepcion definitiva. A 1al efecto, la Direccion de Con
Aprobacion de Materiales con la constancia de cantidadfc

de la Orden de Compra.- \\%
N\

“Para su realizacion serd indispensable, la
igmo encargado de efectuar el pago, del
Certificado de Libre Deuda Fisc roveedores del Estado o Cerificado de
Regularizacion de Dewda para Prave del Estado, emitido por la Administracion
Tributaria de Entre Rios, conl Resoluciones 16/12 y 28/12 de la ATER.-

Plaze de Pago: dentro @IHTA {(30) dias hibiles de la fecha de presentacion de

la factura en un todo o a lo establecido en el Numeral 17.1. de éste Pliego.-

FORMALIDADES DE PAGO

El pago se realizard en Pesos Moneda Na
presentacion por el adjudicatario ante

Lugar de Pago: Si%rminm en el texto legal de adjudicacion v serd notificado en la
Orden de Co ¢ pondiente, -

NES

EF{@(} LA INTERPOSICION DE RECLAMOS, CONSULTAS Y
AC

i osicion de recursos, la formulacion de reclamos en general, consultas o
aciones no suspenderd el tramite licitario, salve comunicacion expresa de la
ireccion de Contrataciones del Ministerio de Salud.-

GOBIERNO DE ENTRE RIOS
MINISTERIO DE SALUD

DIRECCION DE CON

TACIONES

DR ECCIEN DE CONTRATACIONES — MINISTERIC DE SALLTY DE ENTRE RIOS - ENPTE. N* LEI9.A22 1]



