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SIMBOLOGIA UTILIZADA:

N° | Simbolo Descripcion
1 [ABC] / [ ] La informacién solicito.dc dentro de los corchetle’s sombreados debe ser
completada por la Entidad durante la elaboracién de las bases.
Es una indicacién, o informacién que deberd ser completada por la
2 [ABC] / [ ] Entidad con posterioridad al otorgamiento de la buena pro para el caso
especifico de la elaboracién de la PROFORMA DEL CONTRATO; o por
los proveedores, en el caso de los ANEXOS de la oferta.
Importante Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta por el
3 érgano encargado de las contrataciones o comité de seleccién, segun
s Abe corresponda, y por los proveedores.
Advertencia Se refiere a advertencias a tener en cuenta por el érgano encargado de
4 . Abc las contrataciones o comité de seleccién, segin corresponda y por los
proveedores.
i Se refiere a consideraciones importantes a tener en cuenta por el
Importante para la Entidad . . . L ,
5 érgano encargado de las contrataciones o comité de seleccién, segin
. Xyz corresponda, y deben ser eliminadas una vez culminada la elaboracién
de las bases.

CARACTERISTICAS DEL DOCUMENTO:

Las bases estdndar deben ser elaboradas en formato WORD, y deben tener las siguientes caracteristicas:

N° | Caracteristicas Parametros
1 Mdrgenes Superior : 2.5 cm Inferior: 2.5 cm
9 Izquierda: 2.5 cm Derecha: 2.5 cm
2 Fuente Arial
Normal: Para el contenido en general
3 Estilo de Fuente Cursiva: Para el encabezado y pie de pdagina
Para las Consideraciones importantes (Item 3 del cuadro anterior)
4 Color de Fuente Automdtico: Para el contenido en general
Azul : Para las Consideraciones importantes (ltem 3 del cuadro anterior)
16 : Para las dos primeras hojas de las Secciones General y Especifica
11 : Para el nombre de los Capitulos.
5 Tamafio de Letra 10 : Para el cuerpo del docur.nenfo er’1 g?enerql
9 : Para el encabezado y pie de pdgina
Para el contenido de los cuadros, pudiendo variar, segin la necesidad
8 : Para las Notas al pie
Justificada: Para el contenido en general y notas al pie.
6 Alineacién Centrada : Para la primera pdginag, los titulos de las Secciones y nombres
de los Capitulos)
7 Interlineado Sencillo
. Anterior : 0
8 Espaciado Posterior : O
9 Subrayado Para los nombres de las Secciones y para resaltar o hacer hincapié en algin
concepto
INSTRUCCIONES DE USO:

1. Una vez registrada la informacién solicitada dentro de los corchetes sombreados en gris, el texto deberd
quedar en letra tamafio 10, con estilo normal, sin formato de negrita y sin sombrear.

2. La nota IMPORTANTE no puede ser modificada ni eliminada en la Seccién General. En el caso de la Seccidn
Especifica debe seguirse la instruccién que se indica en dicha nota.

Elaboradas en enero de 2019

Modificadas en marzo, junio y diciembre de 2019, julio 2020, julio 2021, noviembre 2021
y diciembre 2021
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DEBER DE COLABORACION

La Entidad y todo proveedor que se someta a las presentes Bases, sea como participante,
postor y/o contratista, deben conducir su actuacion conforme a los principios previstos en la Ley
de Contrataciones del Estado.

En este contexto, se encuentran obligados a prestar su colaboracién al OSCE y a la Secretaria
Técnica de la Comisién de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI, en todo momento
segln corresponda a sus competencias, a fin de comunicar presuntos casos de fraude, colusién
y corrupcioén por parte de los funcionarios y servidores de la Entidad, asi como los proveedores y
demas actores que participan en el proceso de contratacion.

De igual forma, deben poner en conocimiento del OSCE y a la Secretaria Técnica de la
Comision de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI los indicios de conductas
anticompetitivas que se presenten durante el proceso de contratacién, en los términos del
Decreto Legislativo N° 1034, "Ley de Represion de Conductas Anticompetitivas”, o horma que la
sustituya, asi como las demés normas de la materia.

La Entidad y todo proveedor que se someta a las presentes Bases, sea como participante,
postor y/o contratista del proceso de contratacion deben permitir al OSCE o a la Secretaria
Técnica de la Comisién de Defensa de la Libre Competencia del INDECOPI el acceso a la
informacion referida a las contrataciones del Estado que sea requerida, prestar testimonio o
absolucion de posiciones que se requieran, entre otras formas de colaboracion.
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SECCION GENERAL

DISPOSICIONES COMUNES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

(ESTA SECCION NO DEBE SER MODIFICADA EN NINGUN EXTREMO, BAJO SANCION DE NULIDAD)
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CAPITULO |
ETAPAS DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

1.1.

1.2.

1.3.

REFERENCIAS

Cuando en el presente documento se mencione la palabra Ley, se entiende que se esta
haciendo referencia a la Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del Estado, y cuando se
mencione la palabra Reglamento, se entiende que se esta haciendo referencia al Reglamento
de la Ley de Contrataciones del Estado aprobado por Decreto Supremo N° 344-2018-EF.

Las referidas normas incluyen sus respectivas modificaciones, de ser el caso.

CONVOCATORIA

Se realiza a través de su publicacién en el SEACE de conformidad con lo sefialado en el
articulo 54 del Reglamento, en la fecha sefialada en el calendario del procedimiento de
seleccion, debiendo adjuntar las bases y el resumen ejecutivo.

REGISTRO DE PARTICIPANTES

El registro de participantes se lleva a cabo desde el dia siguiente de la convocatoria hasta la
fecha y hora sefialada en el calendario, de forma ininterrumpida. En el caso de un consorcio,
basta que se registre uno (1) de sus integrantes.

Importante

e Para registrarse como participante en un procedimiento de seleccion convocado por las
Entidades del Estado Peruano, es necesario que los proveedores cuenten con inscripcion
vigente y estar habilitado ante el Registro Nacional de Proveedores (RNP) que administra
el Organismo Supervisor de las Contrataciones del Estado (OSCE). Para obtener mayor
informacion, se puede ingresar a la siguiente direccion electronica: www.rnp.gob.pe.

e Los proveedores que deseen registrar su participacion deben ingresar al SEACE utilizando
su Certificado SEACE (usuario y contrasefia). Asimismo, deben observar las instrucciones
sefialadas en el documento de orientacién “Cémo participar en un proceso de Subasta
Inversa Electrénica (SEACE v3.0)” publicado en https://www2.seace.gob.pe/.

e En caso los proveedores no cuenten con inscripcion vigente en el RNP y/o se encuentren
inhabilitados o suspendidos para ser participantes, postores y/o contratistas, el SEACE
restringira su registro, quedando a potestad de estos intentar nuevamente registrar su
participacion en el procedimiento de seleccidn en cualquier otro momento, dentro del plazo
establecido para dicha etapa, siempre que haya obtenido la vigencia de su inscripcion o
guedado sin efecto la sancién que le impuso el Tribunal de Contrataciones del Estado.

Para registrarse como tal, el proveedor debe:

a) Ingresar al SEACE con el usuario y contrasefia contenidos en el Certificado SEACE,
asignado al momento de efectuar su inscripcion en el RNP.

b) Declarar la aceptacion de las condiciones de uso del sistema para participar en la Subasta
Inversa Electronica. Para tal efecto, y con caracter de declaracion jurada, debera aceptar
el formulario que le mostrara el SEACE.

®)



http://www.rnp.gob.pe/
http://www.seace.gob.pe/
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1.4.

1.5.

REGISTRO DE OFERTAS

Los documentos que acompafian a las ofertas, se presentan en idioma espafiol. Cuando los
documentos no figuren en idioma espafiol, se presenta la respectiva traduccion por traductor
publico juramentado o traductor colegiado certificado, segun corresponda, salvo el caso de la
informacidn técnica complementaria contenida en folletos, instructivos, catalogos o similares,
que puede ser presentada en el idioma original. El postor es responsable de la exactitud y
veracidad de dichos documentos.

Las declaraciones juradas, formatos o formularios previstos en las bases que conforman la
oferta deben estar debidamente firmados por el postor (firma manuscrita o digital, segun la
Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales'). Los demas documentos deben ser
visados por el postor. En el caso de persona juridica, por su representante legal, apoderado o
mandatario designado para dicho fin y, en el caso de persona natural, por este 0 su
apoderado. No se acepta el pegado de la imagen de una firma o visto. Las ofertas se
presentan foliadas.

El monto de la oferta incluye todos los tributos, seguros, transporte, inspecciones, pruebas v,
de ser el caso, los costos laborales conforme a la legislacién vigente, asi como cualquier otro
concepto que pueda tener incidencia sobre el costo del bien 0 suministro a contratar, excepto
la de aquellos postores que gocen de alguna exoneracién legal, no incluyen en su oferta los
tributos respectivos

El monto total de la oferta y los subtotales que lo componen deben ser expresados con dos
decimales.

Para registrar su oferta a través del SEACE el participante debe:

a) Registrar los datos de su representante legal en el formulario correspondiente. De
presentarse en consorcio, debe consignar los datos del consorcio, incluyendo los del
representante legal comun.

b) Adjuntar el archivo digital conteniendo los documentos escaneados de su oferta, de
acuerdo a lo requerido en las bases, segun los literales a), b) c) y e) del articulo 52 del
Reglamento y los requisitos de habilitacién, exigidos en la Ficha Técnica y/o documentos
de informacién complementaria publicados a través del SEACE, asi como en la normativa
que regula el objeto de la contratacién con caracter obligatorio, segiin corresponda.

c) Registrar el monto total de la oferta o respecto del item al cual se presenta, el cual sera
utilizado por el sistema para dar inicio al periodo de lances en linea. En los procesos
convocados bajo el sistema a precios unitarios, el precio unitario se determina al
momento del perfeccionamiento del contrato con base al monto final de la oferta
ganadora.

El participante puede realizar modificaciones a la oferta registrada so6lo hasta antes de haber
confirmado su presentacién. En los procedimientos segun relacién de items, el registro se
efectlia por cada item en el que se desea participar, mediante el formulario correspondiente.

PRESENTACION DE OFERTAS

El participante debe presentar su oferta a través del SEACE. Para tal efecto, el sistema
procedera a solicitarle la confirmacion de la presentacion de la oferta para, de hacerse asi,
generar el respectivo aviso electronico en la ficha del procedimiento, indicando que la oferta

ha sido presentada.

En la Subasta Inversa Electrénica convocada segun relacién de items, la presentacién de

1

Para

mayor informacion sobre la normativa de firmas y certificados  digitales ingresar a:

https://www.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/firmar-y-certificados-digitales
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ofertas se efectlla en una sola oportunidad y por todos los items registrados.

Importante

Los integrantes de un consorcio no pueden presentar ofertas individuales ni conformar mas de un
consorcio en un procedimiento de seleccion, o en un determinado item cuando se trate de
procedimientos de seleccidn segln relacion de items.

APERTURA DE OFERTAS Y PERIODO DE LANCES

Esta etapa se desarrolla a través de los siguientes dos ciclos consecutivos:

16.1

1.6.2

APERTURA DE OFERTAS

El sistema realiza esta etapa en la fecha y hora sefialada en el cronograma publicado
en el SEACE. Para tal efecto, verifica el registro y presentacion de dos (2) ofertas como
minimo por item, para continuar con el ciclo de periodo de lances, caso contrario, el
procedimiento es declarado desierto.

PERIODO DE LANCES

El periodo de lances permite a los postores mejorar los montos de sus ofertas a través
de lances sucesivos en linea. La mejora de precios de la oferta queda a criterio de cada
postor. Para tal efecto, el postor debe realizar lo siguiente:

a) Acceder al SEACE, a través de su usuario y contrasefia, en la fecha y hora
indicadas en el calendario del procedimiento.

b) Ingresar a la ficha del procedimiento y seguidamente acceder a la opciébn mejora de
precios.

¢) Hacer efectiva su participacién en la mejora de precios mediante lances en linea.
Para ello el postor visualizara el monto de su oferta, mientras que el SEACE le
indicara si su oferta es la mejor o si esta perdiendo o empatando la subasta hasta
ese momento.

El postor puede mejorar su propia oferta durante el periodo establecido en el calendario
del procedimiento. Esta obligado a enviar lances siempre inferiores a su ultimo precio
ofertado.

Cinco (5) minutos antes de la finalizacién del horario indicado en el calendario del
procedimiento para efectuar los lances en linea, el sistema enviara una alerta indicando
el cierre del periodo de lances, durante el cual los postores pueden enviar sus Ultimos
lances. Cerrado este ciclo no se admitiran mas lances en el procedimiento.

DETERMINACION DEL ORDEN DE PRELACION

Una vez culminada la etapa de apertura de ofertas y periodo de lances, el sistema procesa
los lances recibidos del item o items de la Subasta Inversa Electrénica, ordenando a los
postores por cada item segin el monto de su Ultimo lance, estableciendo el orden de
prelacién de los postores.

Para

efectos de conocer el ganador del proceso, el sistema genera un reporte con los

resultados del ciclo del periodo de lances, permitiendo a la Entidad visualizar el Gltimo monto
ofertado por los postores en orden de prelacién, lo cual quedara registrado en el sistema.

En caso de empate, el sistema efectla automéaticamente un sorteo para establecer el postor
gue ocupa el primer lugar en el orden de prelacion.
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1.8.

1.9.

OTORGAMIENTO DE LA BUENA PRO

Una vez generado el reporte sefialado en el numeral anterior, el érgano encargado de las
contrataciones o el comité de seleccién, segln corresponda, debe verificar que los postores
gue han obtenido el primer y el segundo lugar hayan presentado la documentacién requerida
en las bases. En caso de subsanacion, se procedera de conformidad con lo sefialado en el
articulo 60 del Reglamento y la Directiva sobre “Procedimiento de Seleccion de Subasta
Inversa Electronica”, quedando suspendido el otorgamiento de la buena pro.

En caso que la documentacion relina las condiciones requeridas por las bases, el 6rgano
encargado de las contrataciones o el comité de seleccidn, seglin corresponda, otorga la
buena pro al postor que ocupé el primer lugar. En caso que no relna tales condiciones,
procede a descalificarla y revisar las demas ofertas respetando el orden de prelacion.

Para otorgar la buena pro a la oferta de menor precio que retna las condiciones exigidas en
las bases, el érgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién, segun
corresponda, debe verificar la existencia, como minimo, de dos (2) ofertas validas, de lo
contrario declara desierto el procedimiento de seleccién.

En el supuesto que la oferta de menor precio supere el valor estimado de la convocatoria,
para efectos que el 6rgano encargado de las contrataciones o el comité de seleccién, segun
corresponda, otorgue la buena pro debe contar con la disponibilidad presupuestal
correspondiente y la aprobacion del Titular de la Entidad, que no puede exceder de cinco (5)
dias habiles, contados desde la fecha prevista en el calendario para el otorgamiento de la
buena pro, bajo responsabilidad. Tratdndose de compras corporativas el referido plazo como
maximo es de diez (10) dias habiles

El érgano encargado de las contrataciones o comité de seleccién, segln corresponda,
elabora el acta de otorgamiento de la buena pro con el resultado del primer y segundo lugar
obtenido por cada item, el sustento debido en los casos en que los postores sean
descalificados, detallando asimismo las subsanaciones que se hayan presentado. Dicha acta
debe ser publicada en el SEACE el mismo dia de otorgada la buena pro.

CONSENTIMIENTO DE LA BUENA PRO

El consentimiento de la buena pro se produce a los cinco (5) dias habiles siguientes de la
notificacion de su otorgamiento en el SEACE, sin que los postores hayan ejercido el derecho
de interponer el recurso de apelacion; salvo que su valor estimado corresponda al de una
licitacion publica, en cuyo caso se produce a los ocho (8) dias habiles de la notificacion de
dicho otorgamiento.

El consentimiento del otorgamiento de la buena pro se publica en el SEACE al dia habil
siguiente de producido.

Importante

Una vez consentido el otorgamiento de la buena pro, el érgano encargado de las contrataciones
o el érgano de la Entidad al que se haya asignado tal funcion realiza la verificacién de la oferta
presentada por el postor ganador de la buena pro conforme lo establecido en el numeral 64.6
del articulo 64 del Reglamento
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CAPITULO I
SOLUCION DE CONTROVERSIAS DURANTE EL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

2.1.

2.2.

RECURSO DE APELACION

A través del recurso de apelacion se pueden impugnar los actos dictados durante el
desarrollo del procedimiento de seleccion hasta antes del perfeccionamiento del contrato.

El recurso de apelacion se presenta ante la Entidad convocante, y es conocido y resuelto por
su Titular, cuando el valor estimado sea igual 0 menor a cincuenta (50) UIT. Cuando el valor
estimado sea mayor a dicho monto, el recurso de apelacién se presenta ante y es resuelto
por el Tribunal de Contrataciones del Estado.

En los procedimientos de seleccion segun relacion de items, el valor estimado total del
procedimiento determina ante quién se presenta el recurso de apelacion.

Los actos que declaren la nulidad de oficio, la cancelacion del procedimiento de seleccion y
otros actos emitidos por el Titular de la Entidad que afecten la continuidad de este, se
impugnan ante el Tribunal de Contrataciones del Estado.

Importante

e Una vez otorgada la buena pro, el érgano encargado de las contrataciones o el comité de
seleccion, segun corresponda, estd en la obligacion de permitir el acceso de los
participantes y postores al expediente de contratacion, salvo la informacion calificada
como secreta, confidencial o reservada por la normativa de la materia, a mas tardar dentro
del dia siguiente de haberse solicitado por escrito.

e A efectos de recoger la informacion de su interés, los postores pueden valerse de distintos
medios, tales como: (i) la lectura y/o toma de apuntes, (ii) la captura y almacenamiento de
imagenes, e incluso (iii) pueden solicitar copia de la documentacion obrante en el
expediente, siendo que, en este Ultimo caso, la Entidad deberd entregar dicha
documentacion en el menor tiempo posible, previo pago por tal concepto.

e Elrecurso de apelacién se presenta ante la Mesa de Partes del Tribunal o ante las oficinas
desconcentradas del OSCE, o en la Unidad de Tramite Documentario de la Entidad, segln
corresponda.

PLAZOS DE INTERPOSICION DEL RECURSO DE APELACION

La apelacion contra el otorgamiento de la buena pro o contra los actos dictados con
anterioridad a ella se interpone dentro de los cinco (5) dias habiles siguientes de haberse
notificado el otorgamiento de la buena pro, salvo que su valor estimado corresponda al de
una licitacién publica, en cuyo caso el plazo es de ocho (8) dias habiles.

La apelacion contra los actos dictados con posterioridad al otorgamiento de la buena pro,
contra la declaracién de nulidad, cancelaciéon y declaratoria de desierto del procedimiento, se
interpone dentro de los cinco (5) dias hébiles siguientes de haberse tomado conocimiento del
acto que se desea impugnar, salvo que su valor estimado corresponda al de una licitacion
publica, en cuyo caso el plazo es de ocho (8) dias habiles.
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CAPITULO 1Il
DEL CONTRATO

3.1

3.2.

PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO

Los plazos y el procedimiento para perfeccionar el contrato se realiza conforme a lo indicado en
el articulo 141 del Reglamento.

El contrato se perfecciona con la suscripcion del documento que lo contiene, salvo en los
contratos cuyo monto del valor estimado no supere los doscientos mil Soles (S/ 200,000.00), en
los que se puede perfeccionar con la recepcién de la orden de compra, conforme a lo previsto
en la seccion especifica de las bases.

En el caso de procedimientos de seleccion por relacion de items, se puede perfeccionar el
contrato con la suscripcion del documento o con la recepcion de una orden de compra, cuando
el valor estimado del item corresponda al parametro establecido en el parrafo anterior.

Importante

El 6rgano encargado de las contrataciones o comité de seleccion, segun corresponda, debe
consignar en la seccion especifica de las bases la forma en que se perfeccionara el contrato, sea
con la suscripcion del contrato o la recepcion de la orden de compra. En caso la Entidad
perfeccione el contrato con la recepcién de la orden de compra no debe incluir la proforma del
contrato establecida en el Capitulo V de la seccién especifica de las bases.

Para perfeccionar el contrato, el postor ganador de la buena pro debe presentar los
documentos sefalados en el articulo 139 del Reglamento y los previstos en la seccién
especifica de las bases.

GARANTIAS
Las garantias que deben otorgar los postores y/o contratistas, segun corresponda, son las de
fiel cumplimiento del contrato y por los adelantos.
3.2.1. GARANTIA DE FIEL CUMPLIMIENTO
Como requisito indispensable para perfeccionar el contrato, el postor ganador debe
entregar a la Entidad la garantia de fiel cumplimiento del mismo por una suma

equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato original. Esta se mantiene
vigente hasta la conformidad de la recepcién de la prestacion a cargo del contratista.

Importante
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e En los contratos periédicos de suministro de bienes que celebren las Entidades
con las micro y pequefias empresas, estas Ultimas pueden otorgar como garantia
de fiel cumplimiento el diez por ciento (10%) del monto del contrato original,
porcentaje que es retenido por la Entidad durante la primera mitad del nimero total
de pagos a realizarse, de forma prorrateada en cada pago, con cargo a ser
devuelto a la finalizacion del mismo, conforme lo establece el articulo 149 del
Reglamento.

e En los contratos cuyos montos sean iguales 0 menores a doscientos mil Soles (S/
200,000.00), no corresponde presentar garantia de fiel cumplimiento de contrato.
Dicha excepcion también aplica a los contratos derivados de procedimientos de
seleccion por relacion de items, cuando el monto del item adjudicado o la
sumatoria de los montos de los items adjudicados no supere el monto sefialado
anteriormente, conforme a lo dispuesto en el literal a) del articulo 152 del
Reglamento.

3.2.2. GARANTIA POR ADELANTO

En caso se haya previsto en la seccion especifica de las bases la entrega de adelantos,
el contratista debe presentar una garantia emitida por idéntico monto conforme a lo
estipulado en el articulo 153 del Reglamento.

REQUISITOS DE LAS GARANTIAS

Las garantias que se presenten deben ser incondicionales, solidarias, irrevocables y de
realizacion automatica en el pais, al solo requerimiento de la Entidad. Asimismo, deben ser
emitidas por empresas que se encuentren bajo la supervisién directa de la Superintendencia de
Banca, Seguros y Administradoras Privadas de Fondos de Pensiones y que cuenten con
clasificacion de riesgo B o superior. Asimismo, deben estar autorizadas para emitir garantias; o
estar consideradas en la Ultima lista de bancos extranjeros de primera categoria que
periédicamente publica el Banco Central de Reserva del Peru.

Importante

Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por el postor ganador de la
buena pro y/o contratista cumplan con los requisitos y condiciones necesarios para su aceptacion
y eventual ejecucion, sin perjuicio de la determinacién de las responsabilidades funcionales que
correspondan.

Advertencia

Los funcionarios de las Entidades no deben aceptar garantias emitidas bajo condiciones
distintas a las establecidas en el presente numeral, debiendo tener en cuenta lo siguiente:

1. La clasificadora de riesgo que asigna la clasificacién a la empresa que emite la garantia
debe encontrarse listada en el portal web de la SBS (http://www.sbs.gob.pe/sistema-
financiero/clasificadoras-de-riesgo).

2. Se debe identificar en la pagina web de la clasificadora de riesgo respectiva, cudl es la
clasificacién vigente de la empresa que emite la garantia, considerando la vigencia a la
fecha de emision de la garantia.

3. Para fines de lo establecido en el articulo 148 del Reglamento, la clasificacién de riesgo
B, incluye las clasificaciones B+ y B.

4. Si la empresa que otorga la garantia cuenta con mas de una clasificacion de riesgo
emitida por distintas empresas listadas en el portal web de la SBS, bastara que en una de
ellas cumpla con la clasificacion minima establecida en el Reglamento.

En caso exista alguna duda sobre la clasificacion de riesgo asignada a la empresa emisora
de la garantia, se debera consultar a la clasificadora de riesgos respectiva.

De otro lado, ademas de cumplir con el requisito referido a la clasificacion de riesgo, a
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3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

efectos de verificar si la empresa emisora se encuentra autorizada por la SBS para emitir
garantias, debe revisarse el portal web de dicha Entidad (http://www.sbs.gob.pe/sistema-
financiero/relacion-de-empresas-gue-se-encuentran-autorizadas-a-emitir-cartas-fianza).

Los funcionarios competentes deben verificar la autenticidad de la garantia a través de los
mecanismos establecidos (consulta web, teléfono u otros) por la empresa emisora.

EJECUCION DE GARANTIAS

La Entidad puede solicitar la ejecucién de las garantias conforme a los supuestos

contemplados en el articulo 155 del Reglamento.

ADELANTOS

La Entidad puede entregar adelantos directos al contratista, los que en ningln caso exceden en

conjunto del treinta por ciento (30%) del monto del contrato original, siempre que ello haya sido

previsto en la seccién especifica de las bases.

PENALIDADES

3.6.1. PENALIDAD POR MORA EN LA EJECUCION DE LA PRESTACION
En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucion de las prestaciones objeto
del contrato, la Entidad le aplica automéaticamente una penalidad por mora por cada dia
de atraso, de conformidad con en el articulo 162 del Reglamento.

3.6.2. OTRAS PENALIDADES
La Entidad puede establecer penalidades distintas a la mencionada en el numeral
precedente, segun lo previsto en el articulo 163 del Reglamento y lo indicado en la
seccién especifica de las bases.
Estos dos tipos de penalidades se calculan en forma independiente y pueden alcanzar
cada una un monto maximo equivalente al diez por ciento (10%) del monto del contrato
vigente, o de ser el caso, del item que debid ejecutarse.

INCUMPLIMIENTO DEL CONTRATO

Las causales para la resolucion del contrato, seran aplicadas de conformidad con el articulo 36

de la Ley y 164 del Reglamento.

PAGOS

El pago se realiza después de ejecutada la respectiva prestacion, pudiendo contemplarse
pagos a cuenta.

La Entidad paga las contraprestaciones pactadas a favor del contratista dentro de los diez (10)
dias calendario siguientes de otorgada la conformidad de los bienes, siempre que se verifiquen
las condiciones establecidas en el contrato para ello, bajo responsabilidad del funcionario
competente.

La conformidad se emite en un plazo méaximo de siete (7) dias de producida la recepcién salvo
que se requiera efectuar pruebas que permitan verificar el cumplimiento de la obligacién, en



http://www.sbs.gob.pe/sistema-financiero/relacion-de-empresas-que-se-encuentran-autorizadas-a-emitir-cartas-fianza
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cuyo caso la conformidad se emite en un plazo maximo de quince (15) dias, bajo
responsabilidad del funcionario que debe emitir la conformidad.

En el caso que se haya suscrito contrato con un consorcio, el pago se realizara de acuerdo a lo
que se indique en el contrato de consorcio.

Advertencia

3.9.

En caso de retraso en los pagos a cuenta o pago final por parte de la Entidad, salvo que se
deba a caso fortuito o fuerza mayor, esta reconoce al contratista los intereses legales
correspondientes, de conformidad con el articulo 39 de la Ley y 171 del Reglamento,
debiendo repetir contra los responsables de la demora injustificada.

DISPOSICIONES FINALES
Todos los demas aspectos del presente procedimiento no contemplados en las bases se

regiran supletoriamente por la Ley y su Reglamento, asi como por las disposiciones legales
vigentes.
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SECCION ESPECIFICA

CONDICIONES ESPECIALES DEL PROCEDIMIENTO DE
SELECCION

(EN ESTA SECCION LA ENTIDAD DEBERA COMPLETAR LA INFORMACION EXIGIDA, DE ACUERDO A LAS
INSTRUCCIONES INDICADAS)
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CAPITULO |
GENERALIDADES

1.1. ENTIDAD CONVOCANTE

Nombre . HOSPITAL SANTA ROSA

RUC N° : 20350526073

Domicilio legal

Teléfono: © 969308511 - 956740453

Correo electrénico:

1.2. OBJETO DE LA CONVOCATORIA

logihsrmdd.@gmail.com / marconina_hsr@hotmail.com

Jr. Cajamarca N° 171 — Puerto Maldonado — Madre de Dios.

El presente procedimiento de seleccion tiene por objeto la contratacion de Adquisicion de
productos farmacéuticos para el Hospital Santa Rosa de Puerto Maldonado, Distrito y Provincia
de Tambopata, Regién de Madre de Dios.

ITEM UNIDAD
PAQUETE DESCRIPCION DE CANTIDAD
MEDIDA
1 SOLUCIONES
1.01 |AGUA DESTILADA 1L INY UNIDAD 10,300
5 ANTIBIOTICOS, RELAJANTES MUCSULAR Y
ANTIFLAMATORIOS
2.01 |ACICLOVIR (COMO SAL SODICA) 250 mg INY UNIDAD 500
2.02 |ACIDO FOLICO 500 ug TAB UNIDAD 3,300
2.03 | AMIKACINA SULFATO 2 mL 500 mg INY UNIDAD 5,200
504 |AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO 60 mL 250 mg + 62.5 | UNIDAD 50
mg/5 mL SUS
2.05 CLORFENAMINA MALEATO 4 mg TAB UNIDAD 1,000
2.06 |CLOTRIMAZOL 500 mg OVU UNIDAD 100
2.07 DICLOFENACO 3 mL 25 mg/mL INY UNIDAD 700
2.08 FERROSO SULFATO HEPTAHIDRATO 300 mg TAB UNIDAD 2,900
2.09 FLUCONAZOL 150 mg TAB UNIDAD 2,900
2.10 FURAZOLIDONA 100 mg TAB UNIDAD 400
2.11 FUROSEMIDA 40 mg TAB UNIDAD 2,600
2.12 DEXTROSA 20 mL 333 mg/mL (33 %) INY UNIDAD 6,800
2.13 ITRACONAZOL 100 mg TAB UNIDAD 1,900
2.14 KETAMINA 10 mL 50 mg/mL INY UNIDAD 100
2.15 LEVOFLOXACINO 500 mg TAB UNIDAD 9,000
2.16 LEVOTIROXINA SODICA 100 ug TAB UNIDAD 200
2.17 METFORMINA CLORHIDRATO 500 mg TAB UNIDAD 1,600
2.18 METRONIDAZOL 500 mg OVU UNIDAD 200
2.19 METRONIDAZOL 500 mg TAB UNIDAD 200
2.20 NITROFURANTOINA 120 mL 25 mg/5 mL SUS UNIDAD 24




-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

2.21 NITROFURANTOINA 100 mg TAB UNIDAD 100
2.22 NOREPINEFRINA 4 mL 1 mg/mL INY UNIDAD 900
2.23 ORFENADRINA CITRATO 2 mL 30 mg/mL INY UNIDAD 1,200
2.24 PREDNISONA 20 mg TAB UNIDAD 100
2.25 SALBUTAMOL 10 mL 5 mg/mL FCO UNIDAD 100
2.26 | TIAMAZOL 5 mgTAB UNIDAD 300
3 ANSIOLITICOS, ANTICONVULSIVANTES Y
ANTIFLAMATORIOS
3.01 |ADENOSINA 2 mL 6 mg/2mL INY UNIDAD 100
3.02 BENZOATO DE BENCILO 120 mL 25 g/100 mL LOC UNIDAD 60
3.03 |ACICLOVIR 3.5 g 3 g/100 g UNG UNIDAD 10
3.04 PIRIDOSTIGMINA BROMURO 60 mg TAB UNIDAD 750
3.05 CEFUROXIMA 50 mL 250 mg/5 mL SUS UNIDAD 100
3.06 CIPROFLOXACINO 5 mL 3 mg/ mL SOL UNIDAD 80
3.07 CLOZAPINA 100 mg TAB UNIDAD 3100
3.08 DIAZEPAM 10 mg TAB UNIDAD 200
3.09 DOPAMINA CLORHIDRATO 5 mL 40 mg/mL INY UNIDAD 200
3.10 FENITOINA SODICA 5 mL 50 mg/mL INY UNIDAD 200
3.11 FENOXIMETILPENICILINA POTASICA 1000000 Ul TAB UNIDAD 100
3.12 DEXTROSA 100 mL 5 g/100mL (5%) INY UNIDAD 400
3.13 HALOPERIDOL 20 mL 2 mg/1 mL SOL UNIDAD 100
3.14 KETOCONAZOL 200 mg TAB UNIDAD 100
3.15 METILPREDNISOLONA 4 mL 500 mg INY UNIDAD 200
3.16 METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO 2 mL 5 mg/mL INY UNIDAD 7,800
3.17 | TRIAMCINOLONA ACETONIDO 1 mL 40 mg INY UNIDAD 12
3.18 | TRIAMCINOLONA ACETONIDO 5 mL 50 mg/smL INY UNIDAD 200
3.19 | VERAPAMILO CLORHIDRATO 80 mg TAB UNIDAD 300
3.20 PREDNISOLONA 5 mL 10 mg/mL SUS UNIDAD 48
3.21 SALES DE REHIDRATACIO N ORAL 20.5 g/L PLV UNIDAD 5,100
3.22 | TIMOLOL MALEATO 5 mL 5 mg/ mL SOL UNIDAD 12
4 ANTIHIPERTENSIVOS, HIPOGLUCEMIANTES Y
ANTIBIOTICOS
4.01 BETAMETASONA 20 g 50 mg/100 g CRM UNIDAD 500
4.02 BISMUTO SUBSALICILATO 150 mL 87.33 mg/5 mL SUS UNIDAD 100
4.03 BISOPROLOL 5mg TAB UNIDAD 4,100
4.04 BUPIVACAINA (SIN PRESERVANTES) 20 mL 5 mg/mL INY UNIDAD 1,300
4.05 CALCIO CARBONATO 500 mg TAB UNIDAD 1,400
4.06 CARVEDILOL 6.25 mg TAB UNIDAD 600
4.07 CARVEDILOL 12.5 mg TAB UNIDAD 500
4.08 CILASTATINA + IMIPENEM 500 mg + 500 mg INY UNIDAD 900
4.09 CLOPIDOGREL BISULFATO 75 mg TAB UNIDAD 600
4.10 CLOBETASOL 20 g 50 mg/100 g CRM UNIDAD 200
411 DICLOXACILINA 120 mL 250 mg/5 mL SUS UNIDAD 100
4.12 DINITRATO DE ISOSORBIDA 10 mg TAB UNIDAD 700
413 ESTRIOL 15 g 100 mg/100 g CRM UNIDAD 12
414 FERROSO SULFATO HEPTAHIDRATO 180 mL 15 mg/5 mL UNIDAD 30

JBE
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4.15 SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA 400 mg + 80 mg TAB UNIDAD 400
4.16 INSULINA HUMANA 10 mL 100 Ul/mL INY UNIDAD 200
417 I]_'\(ljglﬂ]}xﬁ :EgFANA HUMANA ADN RECOMBINANTE 10 mL UNIDAD 200
4.18 METILDOPA 250 mg TAB UNIDAD 1,100
4.19 NIFEDIPINO 10 mg TAB UNIDAD 1,500
5 ANTIHISTAMINICOS, ANSIOLITICOS E HIPOLIPEMIANTES
5.01 ACICLOVIR 200 mg TAB UNIDAD 1,000
5.02 ACIDO ACETILSALICILICO 100 mg TAB UNIDAD 23,000
5.03 ACIDO TRANEXAMICO 10 mL 1 g INY UNIDAD 500
5.04 ACIDO TRANEXAMICO 250 mg TAB UNIDAD 1,000
5.05 ALBENDAZOL 200 mg TAB UNIDAD 1,500
5.06 ALOPURINOL 100 mg TAB UNIDAD 400
5.07 ALOPURINOL 300 mg TAB UNIDAD 100
5.08 AMIODARONA 200 mg TAB UNIDAD 100
5.09 AMITRIPTILINA 25 mg TAB UNIDAD 500
5.10 AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO 500 mg + 125 mg TAB | UNIDAD 500
511 ATORVASTATINA 20 mg TAB UNIDAD 4,300
5.12 ATORVASTATINA 40 mg TAB UNIDAD 9,200
5.13 ATROPINA SULFATO 1 mL 500 ug INY UNIDAD 3,700
5.14 ATROPINA SULFATO 1 mL 1 mg/mL INY UNIDAD 800
5.15 AZITROMICINA 500 mg TAB UNIDAD 1,200
516 E\ESLOMETASONA DIPROPIONATO 200 DOSIS 250 ug/DOSIS UNIDAD 70
5.17 BENCILPENICILINA PROCAINICA 1000000 UI INY UNIDAD 250
5.18 BROMURO DE IPRATROPIO 200 DOSIS 20 mcg AER UNIDAD 400
5.19 BETAMETASONA 1 mL 4 mg INY UNIDAD 400
5.20 BISACODILO 5 mg TAB UNIDAD 700
521 BUDESONIDA 200 DOSIS 200 ug/DOSIS AER UNIDAD 50
5.22 CALCIO GLUCONATO 10 mL 100 mg/mL INY UNIDAD 6,400
5.23 CARBAMAZEPINA 200 mg TAB UNIDAD 4,100
5.24 CARBIDOPA + LEVODOPA 25 mg + 250 mg TAB UNIDAD 5,700
5.25 CARVEDILOL 25 mg TAB UNIDAD 500
5.26 CEFALEXINA 500 mg TAB UNIDAD 16,000
5.27 CEFTRIAXONA SODICA 1 g INY UNIDAD 2,000
5.28 CEFUROXIMA 500 mg TAB UNIDAD 1,100
5.29 CIPROFLOXACINO 500 mg TAB UNIDAD 23,300
5.30 CLARITROMICINA 500 mg TAB UNIDAD 900
5.31 CLINDAMICINA (COMO FOSFATO) 4 mL 600 mg INY UNIDAD 4,400
5.32 CLONAZEPAM 500 ug (0.5 mg) TAB UNIDAD 2,900
5.33 CLONAZEPAM 2 mg TAB UNIDAD 2,200
5.34 CLORFENAMINA MALEATO 1 mL 10 mg/mL INY UNIDAD 2,100
5.35 CLORFENAMINA MALEATO 120 mL 2 mg/5 mL JBE UNIDAD 300
5.36 CODEINA 60 mL 15 mg/5 mL JBE UNIDAD 600
6 OPIODES
CODEINA 2 mL 30 mg/mL INY UNIDAD 2,600
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7 CAFEINA
CAFEINA CITRATO 1ML 20MG/ML INY UNIDAD 500
8 NARCOTICOS, BARBITURICOS Y ANTIHIPERTENSIVOS
8.01 |DEXAMETASONA FOSFATO 2 mL 4 mg/2mL INY UNIDAD 7,300
8.02 |DIAZEPAM 2 mL 5 mg/mL INY UNIDAD 300
8.03 |DILTIAZEM 60 mg TAB UNIDAD 1,900
8.04 |DIMENHIDRINATO 50 mg TAB UNIDAD 200
8.05 |DINITRATO DE ISOSORBIDA (SUBLINGUAL) 5 mg TAB UNIDAD 300
8.06 |ENALAPRIL MALEATO 10 mg TAB UNIDAD 7,600
8.07 |ENALAPRIL 20 mg TAB UNIDAD 4800
8,08 II”—InZIll\INEJ:RINA (COMO CLORHIDRATO O TARTRATO) 1 mL 1 UNIDAD 300
8.09 |ERITROMICINA 500 mg TAB UNIDAD 500
8.10 |ESCOPOLAMINA N-BUTILBROMURO 10 mg TAB UNIDAD 6,800
8.11 |FENITOINA SODICA 2 mL 100 mg INY UNIDAD 2,700
8.12 |FENOBARBITAL SODICO 100 mg TAB UNIDAD 1,300
8.13 |FENTANILO 10 mL 50 ug/mL INY UNIDAD 100
8.14 | FITOMENADIONA 1 mL 10 mg/mL INY UNIDAD 3,800
8.15 |FLUOXETINA CLORHIDRATO 20 mg TAB UNIDAD 3,000
8.16 | GABAPENTINA 300 mg TAB UNIDAD | 14,900
8.17 |GEMFIBROZILO 600 mg TAB UNIDAD 1,200
8.18 | GENTAMICINA SULFATO 2 mL 40 mg/mL INY UNIDAD 300
8.19 |GENTAMICINA SULFATO 2 mL 80 mg/mL INY UNIDAD 1,000
8.20 |HALOPERIDOL 1 mL 5 mg INY UNIDAD 1,500
8.21 |HIDROCLOROTIAZIDA 25 mg TAB UNIDAD 600
8.22 |HIERRO SACARATO 5 mL 20 mg Fe/ mL INY UNIDAD 1,500
8.23 |HIDROCORTISONA SUCCINATO SODICO 2 mL 250 mg INY UNIDAD 50
8.24 |HIDROXOCOBALAMINA 1 mL 1 mg INY UNIDAD 500
8.25 |IBUPROFENO 400 mg TAB UNIDAD 400
8.26 |LORATADINA 10 mg TAB UNIDAD 2,500
8.27 |LOSARTAN 50 mg TAB UNIDAD | 18,000
8.28 |METFORMINA CLORHIDRATO 850 mg TAB UNIDAD | 34,200
9 CARBAPENEM
MEROPENEM 500 mg INY UNIDAD 7200
10 | ANTICOAGULANTES, ANTIFLAMATORIOS E INHIBIDORES
DE LA BOMBA DE PRTONES
10.01 | WARFARINA SODICA 5 mg TAB UNIDAD 1,500
10.02 |MIDAZOLAM 5 mL 5 mg INY UNIDAD 3,400
10.03 |MISOPROSTOL 200 ug TAB UNIDAD 300
10.04 |NAPROXENO 500 mg TAB UNIDAD | 27,400
10.05 |NIFEDIPINO 30 mg TAB UNIDAD 900
10.06 |OMEPRAZOL 20 mg TAB UNIDAD | 16,400
10.07 |ORFENADRINA 100 mg TAB UNIDAD 1,900
10.08 |POTASIO CLORURO 10 mL 20 g/100mL INY UNIDAD 7,200
10.09 |PREDNISONA 5mg TAB UNIDAD 1,500
10.10 |PREDNISONA 50 mg TAB UNIDAD 800




-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

10.11 SULFADIAZINA DE PLATA 50 g 1 g/100 g (1 %) CRM UNIDAD 250
11 ANESTESICOS GENERALES
PROPOFOL 20 mL 10 mg/mL INY UNIDAD 4,500
12 ANTIPSICOTICO, ANSIOLITICOS Y ANTITIROIDEO
12.01 RISPERIDONA 2 mg TAB UNIDAD 9,200
12.02 SERTRALINA 50 mg TAB UNIDAD 9,300
12.03 SODIO BICARBONATO 20 mL 8.4 g/100mL (8.4 %) INY UNIDAD 10,800
12.04 DIMENHIDRINATO 5 mL 50 mg INY UNIDAD 1,000
12.05 LACTULOSA 180 mL 3.33 g/5 mL SUS UNIDAD 700
12.06 TAMSULOSINA 400 ug TAB UNIDAD 2,500
12.07 TIAMAZOL 20 mg TAB UNIDAD 400
12.08 TIAMINA CLORHIDRATO 100 mg TAB UNIDAD 2,600
13 ANTITUSIGENO, ANTIMICOTICO Y ANTIFLAMATORIO
13.01 AMOXICILINA 60 mL 250 mg/5 mL SUS UNIDAD 50
13.02 ATENOLOL 100 mg TAB UNIDAD 200
13.03 BENZATINA BENCILPENICILINA 1200000 Ul INY UNIDAD 150
13.04 CIPROFLOXACINO 100 mL 200 mg INY UNIDAD 6,000
13.05 CLOTRIMAZOL 20 g 1 g/100 g CRM UNIDAD 700
13.06 DEXAMETASONA 4 mg TAB UNIDAD 3,700
13.07 ?ESTROMETORFANO BROMHIDRATO 120 mL 15 mg/5 mL UNIDAD 100
13.08 FENOBARBITAL SODICO 2 mL 100 mg/mL INY UNIDAD 50
13.09 METAMIZOL SODICO 2 mL 1 g INY UNIDAD 19,000
13.10 MUPIROCINA 15 g 2 g/100 g CRM UNIDAD 300
13.11 NITROGLICERINA 5 mL 25 mg INY UNIDAD 200
13.12 OXACILINA 500 mg INY UNIDAD 600
13.13 PARACETAMOL 60 mL 120 mg/5 mL JBE UNIDAD 400
13.14 PARACETAMOL 500 mg TAB UNIDAD 37,400
13.15 SIMETICONA 15 mL 80 mg/mL SUS UNIDAD 500
13.16 SODIO CLORURO 100 mL 900 mg/100 mL (0.9 %) INY UNIDAD 10,800
14 SOLUCIONES SALINAS
wa01_|SO00 CLORURO DS ¥ 1L IVECTIOLEEHOMA | o | ssovo
15 ANTICONVULSIVANTES Y OPIODES
15.01 TRAMADOL 1 mL 50 mg INY UNIDAD 18,500
15.02 TRAMADOL 50 mg TAB UNIDAD 7,500
15.03 VALPROATO SODICO 500 mg TAB UNIDAD 33,000

1.3. EXPEDIENTE DE CONTRATACION

1.4.

El expediente de contratacion fue aprobado mediante Memorando 0179-2022-GOREMAD/HSR-
DE, el 25 de Marzo del 2022.

FUENTE DE FINANCIAMIENTO

Recursos Directamente Recaudados (RDR), Donaciones y Transferencias (DT).
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1.5. SISTEMA DE CONTRATACION

El presente procedimiento se rige por el sistema de SUMA ALZADA, de acuerdo con lo
establecido en el expediente de contratacion respectivo.

1.6. DISTRIBUCION DE LA BUENA PRO
No aplica.
1.7. ALCANCES DEL REQUERIMIENTO

El alcance de la prestacion esta definido en las Especificaciones Técnicas y los Requisitos de
Habilitacion, que forman parte de la presente seccion en los Capitulos Il y IV.

1.8. COSTO DE REPRODUCCION Y ENTREGA DE BASES

Los participantes registrados tienen el derecho de solicitar un ejemplar de las bases, para cuyo
efecto deben cancelar el costo de reproduccion de las Bases el importe de S/. 5.00 (Cinco con
00/100 Soles) en el &rea de Tesoreria de la Entidad, ubicado en Jr. Cajamarca N° 171 — Puerto
Maldonado. Las bases deben ser recabadas en la Unidad de Logistica.

1.9. BASE LEGAL

- Ley 31365 — Ley de Presupuesto del Sector Publico para el Afo Fiscal 2022.

- Ley 31366 — Ley de Equilibrio Financiero del Presupuesto del Sector Publico del afio fiscal
2022.

- Ley N° 28411.- Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto.

- Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del Estado y su modificacion efectuada mediante
Decreto Legislativo N°1444.

- Decreto Supremo N° 344-2018-EF, Reglamento de la Ley N° 30225, Ley de Contrataciones
del Estado.

- Directiva N° 001-2019-OSCE/CD, “Bases y Solicitud de Expresion de Interés Estandar para
los Procedimientos de Seleccién a Convocar en el marco de la Ley N° 30225” y sus
modificatorias.

- Decreto Supremo N° 162-2021-EF, modifica el Reglamento de la Ley N° 30225; Ley de
Contrataciones del Estado, aprobado mediante Secreto Supremo N° 344-2018-EF, y dictan
otras disposiciones.

- Ley N° 29459 Ley de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios.

- Decreto Supremo N° 018-2011/SA “Modifican la Tercera Disposicion Complementaria
Transitoria del Decreto Supremo N° 028-2010-SA, que regula algunos aspectos de los
Articulos 10° y 11° de la Ley N° 29459, Ley de los Productos Farmacéuticos, Dispositivos
Médicos y Productos Sanitarios.

- Decreto Supremo N° 014-2011-SA, Reglamento para Establecimientos Farmacéuticos.

- Resolucién Ministerial N° 132-2015/MINSA, que aprobé el Manual de Buenas Practicas de
Almacenamiento de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios
en Laboratorios, Droguerias, Almacenes Especializados y Almacenes Aduaneros.

- Resolucién Ministerial N° 833-2015/MINSA, Aprueba el Manual de Buenas Practicas de
Distribucién y Transporte de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios.

- Ley N° 27444 — Ley del Procedimiento Administrativo General.

- Ley N° 27806, Ley de Transparencia y acceso a la Informacion Publica.

- Ley N° 27927, Ley que modifica la Ley 27806 — Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacién Publica.

- Decreto Legislativo N° 295 — Cadigo Civil.

- Directivas, Pronunciamientos y Opiniones del OSCE.

Las referidas normas incluyen sus respectivas modificaciones, de ser el caso.

_®
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CAPITULO I
DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

2.1.

2.2.

CALENDARIO DEL PROCEDIMIENTO DE SELECCION

Segun el cronograma de la ficha de seleccion de la convocatoria publicada en el SEACE.

CONTENIDO DE LAS OFERTAS

La oferta contendra la siguiente documentacion:

2.2.1. Documentacioén de presentacion obligatoria

a)

b)

c)

d)

Declaracion jurada de datos del postor. (Anexo N° 1).

Documento que acredite la representacion de quien suscribe la oferta.

En caso de persona juridica, copia del certificado de vigencia de poder del
representante legal, apoderado o mandatario designado para tal efecto.

En caso de persona natural, copia del documento nacional de identidad o
documento anélogo, o del certificado de vigencia de poder otorgado por persona
natural, del apoderado o mandatario, segun corresponda.

En el caso de consorcios, este documento debe ser presentado por cada uno de
los integrantes del consorcio que suscriba la promesa de consorcio, segin
corresponda.

Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las Entidades estan
prohibidas de exigir a los administrados o usuarios la informacién que puedan
obtener directamente mediante la interoperabilidad a que se refieren los articulos
2 y 3 de dicho Decreto Legislativo. En esa medida, si la Entidad es usuaria de la
Plataforma de Interoperabilidad del Estado — PIDE? y siempre que el servicio web
se encuentre activo en el Catdlogo de Servicios de dicha plataforma, no
correspondera exigir el certificado de vigencia de poder y/o documento nacional
de identidad.

Declaracion jurada de acuerdo con el literal b) del articulo 52 del Reglamento.
(Anexo N° 2).

Declaracion jurada de cumplimiento de las Especificaciones Técnicas contenidas
en el Capitulo Il de la presente seccién. (Anexo N° 3)

Promesa de consorcio con firmas legalizadas, de ser el caso, en la que se
consigne los integrantes, el representante comun, el domicilio comdn y las
obligaciones a las que se compromete cada uno de los integrantes del consorcio
asi como el porcentaje equivalente a dichas obligaciones (Anexo N° 4)

2

Para mayor informacién de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/
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f)  El postor debe incorporar en su oferta los documentos que acreditan los
“Requisitos de Habilitaciéon” que se detallan en el Capitulo IV de la presente
seccion de las bases.

En el caso de consorcios, cada integrante del consorcio que se hubiera
comprometido a ejecutar las obligaciones vinculadas al objeto de la convocatoria
debe acreditar estos requisitos.

Importante

El monto total de la oferta o respecto del item al que se presenta al que se refiere el
literal ¢) del numeral 1.4 de la seccion general de las bases se presenta en soles.

Advertencia

El 6rgano encargado de las contrataciones o comité de seleccién, segln corresponda, no
podra exigir al postor la presentacién de documentos que no hayan sido indicados en los
acapites “Documentacién de presentacién obligatoria” y “Documentaciéon de presentacion
facultativa”.

2.3. REQUISITOS PARA PERFECCIONAR EL CONTRATO

El postor ganador de la buena pro debe presentar los siguientes documentos para perfeccionar
el contrato:

a) Garantia de fiel cumplimiento del contrato.

b) Contrato de consorcio con firmas legalizadas ante Notario de cada uno de los integrantes,
de ser el caso.

c) Cdbdigo de cuenta interbancaria (CCl) o, en el caso de proveedores no domiciliados, el
namero de su cuenta bancaria y la entidad bancaria en el exterior.

d) Copia de la vigencia del poder del representante legal de la empresa que acredite que
cuenta con facultades para perfeccionar el contrato, cuando corresponda.

e) Copia de DNI del postor en caso de persona natural, o de su representante legal en caso
de persona juridica.

Advertencia

De acuerdo con el articulo 4 del Decreto Legislativo N° 1246, las Entidades estan prohibidas
de exigir a los administrados o usuarios la informacion que puedan obtener directamente
mediante la interoperabilidad a que se refieren los articulos 2 y 3 de dicho Decreto Legislativo.
En esa medida, si la Entidad es usuaria de la Plataforma de Interoperabilidad del Estado —
PIDE® y siempre que el servicio web se encuentre activo en el Catalogo de Servicios de dicha
plataforma, no corresponderé exigir los documentos previstos en los literales e) y f).

f)  Domicilio para efectos de la notificacion durante la ejecucion del contrato.
g) Detalle qe los precios del monto de la oferta de cada uno de los bienes que conforman el
paquete”.

Importante

e En caso que el postor ganador de la buena pro sea un consorcio, las garantias que presente
este para el perfeccionamiento del contrato, asi como durante la ejecucién contractual, de
ser el caso, ademas de cumplir con las condiciones establecidas en el articulo 33 de la Ley y

Para mayor informacion de las Entidades usuarias y del Catalogo de Servicios de la Plataforma de Interoperabilidad del
Estado — PIDE ingresar al siguiente enlace https://www.gobiernodigital.gob.pe/interoperabilidad/

4 . . -
Incluir solo en caso que la convocatoria del procedimiento sea por paquete.

@ Y,
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en el articulo 148 del Reglamento, deben consignar expresamente el nombre completo o la
denominacion o razon social de los integrantes del consorcio, en calidad de garantizados, de
lo contrario no podran ser aceptadas por las Entidades. No se cumple el requisito antes
indicado si se consigna Unicamente la denominacion del consorcio, conforme lo dispuesto
en la Directiva “Participacion de Proveedores en Consorcio en las Contrataciones del
Estado”.

o En los contratos periddicos de suministro de bienes que celebren las Entidades con las
micro y pequefias empresas, estas Ultimas pueden otorgar como garantia de fiel
cumplimiento el diez por ciento (10%) del monto del contrato original, porcentaje que es
retenido por la Entidad durante la primera mitad del nimero total de pagos a realizarse, de
forma prorrateada en cada pago, con cargo a ser devuelto a la finalizacion del mismo,
conforme lo establece el numeral 149.4 del articulo 149 del Reglamento. Para dicho efecto
los postores deben encontrarse registrados en el REMYPE, consignando en la Declaracion
Jurada de Datos del Postor (Anexo N° 1) o en la solicitud de retencién de la garantia durante
el perfeccionamiento del contrato, que tienen la condicién de MYPE, lo cual sera verificado
por la Entidad en el link http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2 opcién consulta de
empresas acreditadas en el REMYPE.

e En los contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos mil Soles (S/
200,000.00), no corresponde presentar garantia de fiel cumplimiento de contrato. Dicha
excepcion también aplica a los contratos derivados de procedimientos de seleccion por
relacion de items, cuando el monto del item adjudicado o la sumatoria de los montos de los
items adjudicados no supere el monto sefialado anteriormente, conforme a lo dispuesto en
el literal @) del articulo 152 del Reglamento.

Importante

e Corresponde a la Entidad verificar que las garantias presentadas por el postor ganador de la
buena pro cumplan con los requisitos y condiciones necesarios para su aceptacion y
eventual ejecucion, sin perjuicio de la determinacién de las responsabilidades funcionales
que correspondan.

e De conformidad con el Reglamento Consular del Per aprobado mediante Decreto Supremo
N° 076-2005-RE para que los documentos publicos y privados extendidos en el exterior
tengan validez en el Perq, deben estar legalizados por los funcionarios consulares peruanos
y refrendados por el Ministerio de Relaciones Exteriores del Per(, salvo que se trate de
documentos publicos emitidos en paises que formen parte del Convenio de la Apostilla, en
cuyo caso bastara con que estos cuenten con la Apostilla de la Haya®.

e La Entidad no puede exigir documentacion o informacion adicional a la consignada en el
presente numeral para el perfeccionamiento del contrato.

PERFECCIONAMIENTO EL CONTRATO

El contrato se perfecciona con la suscripcién del documento que lo contiene. Para dicho efecto
el postor ganador de la buena pro, dentro del plazo previsto en el articulo 141 del Reglamento,
debe presentar la documentacion requerida en la Unidad de Logistica del Hospital Santa
Rosa, sito en Jr. Cajamarca N° 171 — Puerto Maldonado, en el horario de 07:00 a 15:00
horas

5

Segun lo previsto en la Opinién N° 009-2016/DTN.
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CAPITULO 1l
ESPECIFICACIONES TECNICAS

Importante

De conformidad con el numeral 29.8 del articulo 29 del Reglamento, el area usuaria es responsable
de la adecuada formulacion del requerimiento, debiendo asegurar la calidad técnica y reducir la
necesidad de su reformulaciéon por errores o deficiencias técnicas que repercutan en el proceso de
contratacion. Asimismo, de acuerdo a lo previsto en el numeral 29.10 del mismo articulo, el
requerimiento recoge las caracteristicas técnicas ya definidas en la Ficha Técnica del Listado de
Bienes y Servicios Comunes.

1. Denominacion y finalidad publica de la contratacion

Denominaciéon

Adquisicion de productos farmacéuticos para el Hospital Santa Rosa de Puerto
Maldonado, Distrito y Provincia de Tambopata, Regién de Madre de Dios.

Finalidad publica

Se busca adquirir productos farmacéuticos para la atencién a pacientes de los diferentes
servicios del Hospital Santa Rosa de Puerto Maldonado.

2. Caracteristicas del bien a contratar

Unidad de

Denominacion del bien segun la Ficha Técnica . Cantidad
medida

ITEM PAQUETE N°01 — SOLUCIONES

AGUA PARA INYECCION, INYECTABLE, 1L, UNIDAD 10,300

FRASCO

ITEM PAQUETE N° 02 - ANTIBIOTICOS, RELAJANTES MUSCULAR Y
ANTIFLAMATORIOS

ACICLOVIR, 250 mg, INYECTABLE UNIDAD 500
ACIDO FOLICO, 0,5 mg, TABLETA UNIDAD 3,300
AMIKACINA, 500 mg/2mL, INYECTABLE, 2 mL UNIDAD 5,200
AOXCLINA - ACROCLVULANCO 505 | sy |50
CLORFENAMINA, 4mg, TABLETA UNIDAD 1,000
CLOTRIMAZOL, 500mg, OVULO UNIDAD 100
DICLOFENACO, 75mg/3mL, INYECTABLE, 3mL UNIDAD 700
SULFATO FERROSO, 300mg, TABLETA UNIDAD 2,900
FLUCONAZOL, 150 mg, TABLETA UNIDAD 2,900
FURAZOLIDONA, 100 mg, TABLETA UNIDAD 400
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FUROSEMIDA, 40 mg, TABLETA UNIDAD 2,600
GLUCOSA, 33,3%, INYECTABLE, 20mL UNIDAD 6,800
ITRACONAZOL, 100 mg, TABLETA UNIDAD 1,900
KETAMINA, 500 mg/10 mL INYECTABLE,10 mL UNIDAD 100
LOVOFLOXACINO, 500 mg, TABLETA UNIDAD 9,000
LOVOTIROXINA DE SODIO, 100 mcg, TABLETA UNIDAD 200
METFORMINA, 500 mg, TABLETA UNIDAD 1,600
METRONIDAZOL, 500 mg, OVULO UNIDAD 200
METRONIDAZOL, 500 mg, TABLETA UNIDAD 200
NITROFURANTOINA, 25 mg/5MIl, SUSPENSION, UNIDAD 24
120 mL

NITROFURANTOINA, 100 mg, TABLETA UNIDAD 100
NOREPINEFRINA, 4mg/4 MI, INYECTABLE, 4 Ml UNIDAD 900
ORFENADRINA, 60 mg/2MI, INYECTABLE, 2 Ml UNIDAD 1,200
PREDNISONA, 20 mg, TABLETA UNIDAD 100
SALBUTAMOL, 5mg/mL, SOLUCION, 10 Ml UNIDAD 100
TIAMAZOL, 5 mg, TABLETA UNIDAD 300

ITEM PAQUETE N° 03 - ANSIOLITICOS, ANTICONVULSIVANTES Y
ANTIFLAMATORIOS

FOSFATO DE ADENOSINA, 6 mg/2 mL,

INYECTABLE, 2 mL UNIDAD 100
BENZOATO DE BENCILO, 25%, LOCION

TOPICA, 120 MI UNIDAD 60
ACICLOVIR, 3%, UNGUENTO OFTALMICO, 3.5 g UNIDAD 10
BROMURO DE PIRIDOSTIGMINA, 60 mg,

BROMUR UNIDAD 750
anIEFUROXIMA, 250 mg/5mL, SUSPENSION, 50 ONIDAD 100
CIPROFLOXACINO, 0.3%. SOLUCION

OFTALMICA, 5mL UNIDAD 80
CLOZAPINA, 100 mg, TABLETA UNIDAD 3,100
DIAZEPAM, 10 mg, TABLETA UNIDAD 200
DOPAMINA, 200 mg/5ml, INYECTABLE, 5 MI UNIDAD 200
FENITOINA, 250 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL UNIDAD 200
FENOXIMETILPENICILINA DE POTASIO, 1 000

000 Ul, TABLETA UNIDAD 100
GLUCOSA. 5%, INYECTABLE, 100 mL, FRASCO UNIDAD 400
HALOPERIDOL, 2mg/mL, SOLUCION, 20 mL UNIDAD 100
KETOCONAZOL, 200 mg, TABLETA UNIDAD 100
METILPREDNISOLONA, 500 mg, INYECTABLE UNIDAD 200
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g/IrEn'II'_OCLOPRAMIDA, 10 mg/2mL, INYECTABLE, UNIDAD 7.800

;I'nll?_IAMCINOLONA, 40 mg/imL, INYECTABLE, 1 UNIDAD 12

'I'\;IIIQIAMCINOLONA, 50 mg/5 MI, INYECTABLE, 5 UNIDAD 200

VERAPAMILO, 80 mg, TABLETA UNIDAD 300

PREDNISOLONA, 1%, SUSPENSION

OFTALMICA, 5 Ml UNIDAD 48

SALES DE REHIDRATACION ORAL, 20,5 g/L,

POLVO UNIDAD 5,100

TIMOLOL, 0,5%, SOLUCION OFTALMICA, 5 Ml UNIDAD 12

ITEM PAQUETE N° 04 - ANTIHIPERTENSIVOS, HIPOGLUCEMIANTES Y

ANTIBIOTICOS

BETAMETASONA, 0,05%, CREMA, 20 g UNIDAD 500

SUBSALICILATO DE BISMUTO, 87,33 mg/5 mL,

SUSPENSION, 150 mL UNIDAD 100

BISOPROLOL, 5 mg, TABLETA UNIDAD 4,100
3 -

BUPIVACAINA, 0,5%, INYECTABLE, 20 mL (sin UNIDAD 1,300

preservante)

CARBONATO DE CALCIO, 500 mg, TABLETA UNIDAD 1,400

CARVEDILOL, 6,25 mg, TABLETA UNIDAD 600

CARVEDILOL, 12,5 mg, TABLETA UNIDAD 500

IMIPENEM + CILASTATINA, 500 mg + 500 mg,

INYECTABLE UNIDAD 900

CLOPIDOGREL, 75 mg, TABLETA UNIDAD 600

CLOBETASOL, 0,05%, CREMA, 20 g UNIDAD 200

DICLOXACILINA, 250 mg/5 MI, SUSPENSION, UNIDAD 100

120 Ml

DINITRATO DE ISOSORBIDA, 10 mg, TABLETA UNIDAD 700

SUCCINATO DE ESTRIOL, 0,1%, CREMA

VAGINAL, 15 g UNIDAD 12

SULFATO FERROSO, 15 mg de Fe/5 mL,

JARABE, 180 mL UNIDAD 30

SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA, 400 mg

+ 80 mg, TABLETA UNIDAD 400

INSULINA HUMANA RECOMBINANTE, 100

Ul/mL, INYECTABLE, 10 mL UNIDAD 200

INSULINA ISOFANA HUMANA (NPH) (ADN

RECOMBINANTE), 100 Ul/mL, INYECTABLE, 10 UNIDAD 200

mL

METILDOPA, 250 mg, TABLETA UNIDAD 1,100

NIFEDIPINO, 10 mg, TABLETA UNIDAD 1,500

ITEM PAQUETE N° 05 - ANTIHISTAMINICOS, ANSIOLITICOS E HIPOLIPEMIANTES

10 Ml

ACICLOVIR, 200 mg, TABLETA UNIDAD 1,000
ACIDO ACETILSALICILICO, 100 mg, TABLETA UNIDAD 23,000
ACIDO TRANEXAMICO, 1g/10MI, INYECTABLE, UNIDAD 500
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ACIDO TRANEXAMICO, 250 mg, TABLETA UNIDAD 1,000
ALBENDAZOL, 200 mg, TABLETA UNIDAD 1,500
ALOPURINOL, 100 mg, TABLETA UNIDAD 400
ALOPURINOL, 300 mg, TABLETA UNIDAD 100
AMIODARONA, 200 mg, TABLETA UNIDAD 100
AMITRIPTILINA, 25 mg, TABLETA UNIDAD 500
?IZ\/ISOH)](QI](,Z_II_LAI\E?E-T,:CIDO CLAVULANICO, 500 mg + UNIDAD 500
ATORVASTATINA, 20 mg, TABLETA UNIDAD 4,300
ATORVASTATINA, 40 mg, TABLETA UNIDAD 9,200
ATROPINA, 0,5 mg/MI, INYECTABLE, 1 Ml UNIDAD 3,700
ATROPINA, 1 mg, INYECTABLE, 1 Ml UNIDAD 800
AZITROMICINA, 500 mg, TABLETA UNIDAD 1,200
O, Z0neAtbss AROSOL | s | 79
:?\IEYNE%_LFZEICIIIECILINA PROCAINICA, 1 000 000 UI, UNIDAD 250
BETAMETASONA, 4 mg/mL, INYECTABLE, 1 Ml UNIDAD 400
EIES_I,_AACSD[')AI\E% 5mg, TABLETA DE LIBERACION UNIDAD 700
:?\IUH[,)AI?_,SA%II\I(;DNAZ (ngodrysc;g/dosm, AEROSOL PARA UNIDAD 50
2tUCONAO DE CALCIO, 10%, INYECTABLE, 10 UNIDAD 6,400
CARBAMAZEPINA, 200 mg, TABLETA UNIDAD 4,100
_(?:BRII_?:I;[T)E\)PA + LEVODOPA, 25 mg + 250 mg, UNIDAD 5,700
CARVEDILOL, 25 mg, TABLETA UNIDAD 500
CEFALEXINA, 500 mg, TABLETA UNIDAD 16,000
CEFTRIAXONA, 1g, INYECTABLE UNIDAD 2,000
CEFUROXIMA, 500 mg, TABLETA UNIDAD 1,100
CIPROFLOXACINO, 500 mg, TABLETA UNIDAD 23,300
CLARITROMICINA, 500 mg, TABLETA UNIDAD 900
CLINDAMICINA, 600 mg/4 MI, INYECTABLE, 4 Ml UNIDAD 4,400
CLONAZEPAM, 0,5 mg, TABLETA UNIDAD 2,900
CLONAZEPAM, 2 mg, TABLETA UNIDAD 2,200
CLORFENAMINA, 10 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL UNIDAD 2,100
CLORFENAMINA, 2 mg/5mL, JARABE, 120 mL UNIDAD 300
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FOSFATO DE CODEINA, 15 mg/5 mL,

SOLUCION, 60 mL UNIDAD 600
ITEM PAQUETE N° 06 - OPIODES
CODEINA, 60 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL UNIDAD 2,600
ITEM PAQUETE N° 07 - CAFEINA

UNIDAD
CITRATO DE CAFEINA, 20 mg/mL, INYECTABLE, UNIDAD 500

1mL

ITEM PAQUETE N° 08 - NARCOTICOS, BARBITURICOS Y ANTIHIPERTENSIVOS

DEXAMETASONA, 4 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 Ml UNIDAD 7,300
DIAZEPAM,10 mg/2MI, INYECTABLE, 2 Ml UNIDAD 300
DILTIAZEM, 60 mg, TABLETA UNIDAD 1,900
DIMENHIDRINATO, 50 mg, TABLETA UNIDAD 200
gLNé'[:T\IAgSAIEE ISOSORBIDA, 5 mg, TABLETA UNIDAD 300
ENALAPRIL, 10 mg, TABLETA UNIDAD 7,600
ENALAPRIL, 20 mg, TABLETA UNIDAD 4,800
EPINEFRINA, 1 mg/MI, INYECTABLE, 1 Ml UNIDAD 300
ERITROMICINA, 500 mg, TABLETA UNIDAD 500
_IE_igl?EF_’raLAMINA BUTILBROMURO, 10 mg, UNIDAD 6,800
FENITOINA, 100 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 Ml UNIDAD 2,700
FENOBARBITAL, 100 mg, TABLETA UNIDAD 1,300
FENTANILO, 0,5 mg/10 MI, INYECTABLE, 10 MI UNIDAD 100
FITOMENADIONA, 10 mg/mL, INYECTABLE, 1 Ml UNIDAD 3,800
FLUOXETINA, 20 mg, TABLETA UNIDAD 3,000
GABAPENTINA, 300 mg, TABLETA UNIDAD 14,900
GEMFIBROZILO, 600 mg, TABLETA UNIDAD 1,200
GENTAMICINA, 80 mg/2 MI, INYECTABLE, 2 Ml UNIDAD 300
GENTAMICINA, 160 mg/2 MI, INYECTABLE,2 Ml UNIDAD 1,000
HALOPERIDOL, 5 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL UNIDAD 1,500
HIDROCLOROTIAZIDA, 25 mg, TABLETA UNIDAD 600
HIERRO, 100 mg/5MI, INYECTABLE, 5 Ml UNIDAD 1,500
HIDROCORTISONA, 250 mg, INYECTABLE UNIDAD 50
TII\EAJIROXOCOBALAMINA, 1 mg/Ml, INYECTABLE, UNIDAD 500
IBUPROFENO, 400 mg, TABLETA UNIDAD 400
LORATADINA, 10 mg, TABLETA 2,500
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LOSARTAN, 50 mg, TABLETA UNIDAD 18,000
METFORMINA, 850 mg, TABLETA UNIDAD 34,200
ITEM PAQUETE N° 09 - CARBAPENEM

MEROPENEM, 500 mg, INYECTABLE UNIDAD 7,200

ITEM PAQUETE N° 10 - ANTICOAGULANTES, ANTIFLAMATORIOS E INHIBIDORES

DE LA BOMBA DE PRTONES

WARFARINA, 5 mg, TABLETA UNIDAD 1,500
MIDAZOLAM, 5 mg/5 MI, INYECTABLE, 5 Ml UNIDAD 3,400
MISOPROSTOL, 200 mcg, TABLETA UNIDAD 300
NAPROXENO, 500 mg, TABLETA UNIDAD 27,400
sggﬁljl:;\:ggbio mg, TABLETA DE LIBERACION UNIDAD 900
SEATEAPSS\A%SA_, 20 mg, TABLETA DE LIBERACION UNIDAD 16,400
SFF;SESQICD;,RDI/'_\\IA, 100 mg, TABLETA LIBERACION UNIDAD 1,900
EZAII_ORURO DE POTASIO, 20%, INYECTABLE, 10 UNIDAD 7,200
PREDNISONA, 5 mg, TABLETA UNIDAD 1,500
PREDNISONA, 50 mg, TABLETA UNIDAD 800
SULFADIAZINA, 1%, CREMA, 50 g UNIDAD 250
ITEM PAQUETE N° 11 - ANESTESICOS GENERALES

PROPOFOL, 1%, INYECTABLE, 20 MI UNIDAD 4,500

ITEM PAQUETE N° 12 - ANTIPSICOTICO, ANSIOLITICOS Y ANTITIROIDEO

RISPERIDONA, 2 mg, TABLETA UNIDAD 9,200
SERTRALINA, 50 mg, TABLETA UNIDAD 9,300
ECI)CI\::\'RBONATO DE SODIO, 8,4%, INYECTABLE, UNIDAD 10,800
aIIMENHIDRINATO, 50 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 UNIDAD 1,000
LACTULOSA, 3,3 g/5 mL, SOLUCION, 180 Ml UNIDAD 700

T Ao ETA O
TIAMAZOL, 20 mg, TABLETA UNIDAD 400

TIAMINA, 100 mg, TABLETA UNIDAD 2,600

ITEM PAQUETE N° 13 - ANTITUSIGENO, ANTIMIC

OTICO Y ANTIFLAMATORIO

AMOXICILINA, 250 mg/5 mL, SUSPENSION, 60

UNIDAD 50
mL
ATENOLOL, 100 mg, TABLETA UNIDAD 200
BENZATINA BENCILPENICILINA, 1 200 000 UlI,
IMYECTABLE UNIDAD 150
CIPROFLOXACINO, 200 mg/100 mL, UNIDAD 6,000

INYECTABLE, 100 mL
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CLOTRIMAZOL, 1%, CREMA, 20 g UNIDAD 700
DEXAMETASONA, 4 mg, TABLETA UNIDAD 3,700
?;OX;IEOMETORFANO, 15 mg/5 mL, JARABE, UNIDAD 100
:;I;:_NOBARBITAL’ 200 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 UNIDAD 50
2M51-||—_AM|ZOL DE SODIO, 1 g/2 mL, INYECTABLE, UNIDAD 19,000
MUPIROCINA, 2%, CREMA, 159 UNIDAD 300
NITROGLICERINA, 5 mg/mL, INYECTABLE, 5 mL UNIDAD 200
OXACILINA, 500 mg, INYECTABLE UNIDAD 600
E]?_RACETAMOL' 120 mg/5 mL, SOLUCION, 60 UNIDAD 400
PARACETAMOL, 500 mg, TABLETA UNIDAD 37,400
SIMETICONA, 80 mg/MI, SUSPENSION, 15 Ml UNIDAD 500
gt?EgESOODE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 100 UNIDAD 10,800
ITEM PAQUETE N° 14 - SOLUCIONES SALINAS

E;ggggo DE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 1L, UNIDAD 96,000
ITEM PAQUETE N° 15 - ANTICONVULSIVANTES Y OPIODES

TRAMADOL, 50 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL UNIDAD 18,500
TRAMADOL, 50 mg, TABLETA UNIDAD 7,500
ACIDO VALPROICO, 500 mg, TABLETA DE UNIDAD 33.000

LIBERACION RETARDADA

2.1 Caracteristicas técnicas

Ficha técnica




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL.BIEN
Denominadion dal bien : AGUA PARA INYECCION, INYECTABLE, 1 L, FRASCO
Denominadén téonica : AGUA PARA INYECCION, INYECTABLE, 1 L, FRASCO
Unidad de medida : UNIDAD
Desaipdongeneral  : Medicamento de uso en seres humanos.

2. CARACTERISTICAS ESPECIHCAS DEL BIEN

2.1 Del bien
Ingrediente fama:é..ﬁoo' AGA PARA'INYE(I}CN o AGA Regstros  sanitarios
adtivo- IFA ESTERIL PARA INYECCION vigentes, segn o
Conoentracién - esteblecido en ©
INYECTABLE, commprende a las fomas %stro OCWIHE o
Fora famracéutica famecduticss  detallades: saludén | (S0 e
inlvectable y dsovente paa uso Prodkct
eral con
preein. — ' Famaoautiocos,
1. INTRAMUSCULAR Dispositivos  Medioos
INTRAVENOSA, SUBCUTANEAO | Y Produdos
Vi inistracic 2 INTRAMUSCULAR INTRA Senitarios,  gprobado
a de administradon e | WENOSA e
N 016-2011-SA vy
3. INTRAVENCSA Mcakyias.
B medicamento debe cunpir con las espedficacones téonicas autoizadas en su regstro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a diedocho (18) meses a momento
de la entrega en & amacén de la entidad; asimisno, para €l caso de suinistros periédioos de
bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigenaa minima de guince (15) meses.

Precision 1: BExoepadonaimente, la entidad podra predisar, en las bases del procedmiento de
selecadn (Capitulo 11l Espedficadones Téonicas y/o proforma de contrato), una vigenaa minima
del bien, inferior a la establedda en € parafo precedente; solarente en € caso que la
indagaddn de mercado evidende gue la referida vigenda minima no pueda ser cunrplida por
meas de un proveedor en el mercado. Ddastlmmseraevauajaporlaemcm,ocrsw‘a'tb
la findlidad de la contratacion.

2.2 Envasey embalaje
Los envases inmediato y medato del medicamento deben cunplir con las espedficadones
téonicas autorizadas en su registro sanitano, de acuerdo a lo estableddo en & Regamento para
e Registro, Contrd y Mgilanda Sanitaria de Produdtos Fanmmeoéuticos, Dispositivos Meédioos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supreno N 016-2011-SA y nodificatanias.
Ervase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B contenido méxino sera hasta 12 unidades.

Erbage H medicamento debe enbdarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
aurplimento de las Buenas Pradicas de Alimacenamiento, estableddas en la nomratividad
vigente emitida por la Autoridad Necional de Produdtos Famacéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM

2.3 Rotuado
Debe coresponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es ddigatoria la indusion del inserto, con la informadén autoizada en su regstro sanitario.

\ersion 08 Pagmnaide1
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DEL. BIEN

Denominadon del bien : ACICLOMR 250 mg, INYECTABLE

Denominaddn téonica : ACICLOVIR, 250 g, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD

Desaipdongeneral  : Medicamento de uso en seres hurancs. Se acepta la denominadon
Addowvir (como sa sadica) 250 mg Inyectable.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL. BIEN

2.2

Del bien

Concentraddn 250 mg 0250 ny/ 10 miL Reg p
- arento para
INYECTABLE, conrprende a las fomas Regist Cortred
famecéuticas detallades: poivo 3 .
Foma famacéutica liofilizado paa sduddn inyedable,
povo paa sduddon inyedable y .
sdudién inyectable para infusion. ok o

y Productos
NTRA Sanitarics, gprobado
\ia de administracdén ; :N:LS' an‘d\lErllcs! MENEEAD con Decreto Supreno
N 016-2011-SA vy
nodificatonias.

H medicamento debe aunplir con las espedficadones téonicas autorizadas en su regstro
A

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a dedocho (18) meses a momento
de la entrega en & amaoen de la entidad; asimismo, para e caso de suministros periédicos de
bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExogpdondimente, la entidad podra predsar, en las bases dal procedimiento de
selecddn (Capitulo |l Espedificadones Téonicas y/o profomna de contrato), una viganda minima
del bien, inferior a la establedda en e parafo precedente; solarente en & caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigencia minine no pueda ser cunrplida por
meas de un proveedor en e mercado. Dicha situacion seré evaluada por la entidad, considerando
la findlidad de la contratacdn.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato dal medicamrento deben aunplir con las espedficadones
téonicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a o estableddo en el Regamento para
e Regstro, Contrd y Miglanda Sanitaria de Produdtos Fammacéutioos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Decreto Supreno N 016-2011-SA y modificatornias.

Erwvase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: H contenido maxino sera hasta 50 unidades.

Brbalge H medicamento debe embalarse de acuerde a las condidones requeridas para €
anplimeno de las Buenas Pradticas de Almecenamianto, estableddas en la nommatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos —amacéutioos, Dispositivos Meédicos y
Productos Sanitarios - ANML

Rotulado
Debe comesponder al medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddligatoria la indusion del inserto, con la inforrmedon autorizada en su registro sanitario.

\ersion 09 Pagna1de1




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA A
1. CARACTERISTICAS GENERALES DH_BIEN

Denominadon del bien : ACIDOFOLICO, 0,5 g, TABLETA

Denorinadén técnica : ACIDOFOLICO, 0,5 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripddngeneral : Produdo dietético o medicamento de uso en seres hurencs. Se

acepta la denominadién: Addo fdlico 500 nog (0,5 ) Tableta

2. CARACTERISTICAS ESPECIHCAS DE_ BIEN

2.1 Del bien
ingedente famacéutioo | ACIDOFOLICO vigentes, segin o
adivo- IFA establecdo en €
Concentracién 05ng Regamento pera d
TABLETA ocorprende a las fomes \AI ngla-nsu qa' %:O!“?'a cé
Fomma famacéutica famecéuticas detdladas: ciosula Prodict
blanda, tableta y tableta recubierta Famreo&utioos,
Dispositivos  Medicos
y Productos
\ia de administrac 1. ORAL
G - ol ocon Decreto Supreno
N 016-2011-SA vy
nodificatonas.
H producto dietético o medicamento debe cunplir con las espedficaciones téonicas autarizadas
en su registro sanitario.

La vigenda minimma del producto dietético o medicamento debe ser igual o mayor a diedocho
(18) meses a momento de la entrega en & amaoén de la entidad; asimismo, para e caso de
suministros periédicos de bienes de un misimo late, serdn aceptados hasta con una vigenda
minima de quince (15) meses.

Precision 1: Bxogpaondimente, la entidad podra predisar, en las bases del miento de
saleodon (Capitulo 11l Espedficacones Témicas y/o profomma de contrato), una v ia minima
del bien, inferior a la establedda en € parafo precedente; solamente en & caso que la
indagadén de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunplida por
més de un proveedor en el mercado. Dicha situadion sera evaluada por la entidad, considerando
lafindidad de la contratacion.

2.2 Enwaseyembalaje
Los envases inmediato y mediato del produdto dietético o medicamento deben cunrplir con las
espedificadones témicas autarizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en €
Regamrento para e Regstro, Contrd y Mglanda Sanitaria de Productos Famracéutioos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Supreno NP 016-2011-SAy
modificatorias.

Envese inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase medato: H contenido mexino sera hasta 500 unidades.

Enbalgie B producto detético o medicamento debe enbalarse de acuerdo a las condidones
requeridas para € curplimiento de las Buenas Pradticas de Alimacenammiento, estableadas en la
ranﬂmdsdwgerte%dapalaMmdadh&:aﬂdeHod“dosFanmaumg Dispositivos
Vedicos y Productos Sanitarios - ANM

2.3 Rotulado
Debe comesponder a producto dietético o medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su
regstro sanitario.

2.4 Inserto
De estar adoizado en su regstro sanitaio, indur e inserto  comespondente.

\Version 08 Pagina1de 1
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DEL. BIEN

Denorminadon del bien : AMIKACINA, 500 ng/2 L, INYECTABLE, 2l A

Denominadion téonica : AMIKACINA, 500 ng/2 L, INYECTABLE, 2L

Unidad de medida - UNIDAD

Desaripddn general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominadon
Amikadna (conmo sulfato) 250 ng/irL Inyectable 2 L

CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL BIEN

2.2

Del bien
Ingrediente famaoéutico I%gstms sanitarios
acivo- IFA SULFATO DE AMIKACINA Soseko. il 1o
. 500 g2 L (250 ng/ml x 2 ) de | €stabledido  en &
Concentraddn arvierie me paa €
INYECTABLE, comprende a las fommes ma e &
Forma fanmacéutica famecéuticas  detalladas:  soludién | 09 R
inyectable y solucdn para inyeocadn E SobE,
1. INFRAVUSCOULAR INTRAVENOSA | Dispositivos Medicos
o 5 y Productos
. 2 INTRAMUSCULAR INFUSI Senitarics, aprobado
Visics adnistacicn INTRAVENOSA 0 con Decrel SUETETS
3 INTRAMUSCULAR PERAUSION | N 0162011-SA  y
INTRAVENOSA modificatorias.

B medicamento debe cunplir con las espedficadones téonicas autarizadas en su registro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a diediocho (18) meses a momento
de la entrega en & amaocén de la entidad; asimisno, para el caso de surrinistros periédicos de
bienes de un misno late, serdan aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExoepcdonamente, la entidad podra predisar, en las bases del procedmiento de
selecdén (Capitulo 1l Espedficadones Téonicas y/o proforma de contrato), una vigenda minima
ddl bien, inferior a la establedda en & parafo precedente; solamente en € caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigenda rinima no pueda ser cunrplida por
més de un proveedor en & mercado. Dicha situadon serd evaluada por la entidad, odnsiderando
la findidad de la contratadon.

Envase y embalaje

Los ervases inmediato y medato del medicamento deben cunplir con las espedficadones
téonicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en e Reglamento para
el Registro, Contrd y Mdilanda Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Viedicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Deaeto Supreno N 016-2011-SA y nodificatorias.

Envase inmediato: Se aoepta lo autorizado en su regstro sanitario.
Envase mediato: B contenido mexino sera hasta 100 unidades.

Erbalgie B medicamento debe errbalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
curplimiento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, establecidas en la nomatividad
Vigente emitida por la Autaridad Nacional de Productos Famnaoéutioos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto A
Es dbligatoria la indusion del inserto, con la informadion autarizada en su registro sanitario.

\ersion 08 Pagma1de1




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DE_ BIEN B

Denominacion del bien : AVOXICILINA + ACIDO ALAMUANIOO, 250 ng + 625 ng,
SUSPENSION, 60 i

Denominadéntéoica : AVOXICILINA + ACIDO OLAMULANIOD, 250 ng + 625 ng,
SUSPENSION, 60 i

Unidad de medida : UNIDAD

Desaipddngeneral : Medicamento de uso en sares hurenos. Se acepta la denominaddne
Amoxddlina + addo davdanioo (comn sal potasica) 250 ng +
62,5 mg/5 mL Liquido orel 60 mi..

CARACTERISTICAS ESPECIHCAS DEL HEN

2.2

Del bien
QAUANGO o |
’ CLA CO o AVIXICIINA | vigentes, segin lo
mmm TRIHDRATO + ACIDO CLAVULANICO | establecido en @
o AVOXICLNA TRHDRATO + | Regamento para €
OAVUANATOLEPOTASIO | Regstro, Contrd
Concertracion Omg+&5my5r. | %a&nanade
SUSPENSION, corrprende a las forres Fanm‘:bms
F £ ot farmacéuticas detalackes: povo para 7 I'"lé ;
- suspension ora y povo para soluddn O Prod.x:(txs
ora y e
: —_— e — -——| Sanitarics, agprabado
con Decreto
\ia de administradén 1. ORAL N 016-2011-SA vy
e nodficatonias.

B medicarento debe aunplir con las espedficaciones téonicas autaizadas en su registro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses a momento
de la entrega en el amaoén de la entidad; asimismo, para @ caso de suministros periddicos de
bienes de un miso lote, seran aceptados hasta con una viganaa mininma de quince (15) meses.
Precision 1: BExoepdondmente, la entidad pocra predisar, en las bases dal procedimiento de
selecddn (Capituo 1l Espedficadones Téonicas y/o profonme de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en & parafo recedene solarente en € caso que la
indagaddn de mercado evidende que la referida vigencia ninima no pueda ser cunplida por
més de un proveedor en € mercado. Dicha situacicrn seré eveluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratacion.

Erwvase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicarerio deben cunplir con las espedficadones
téonicas autorizadas en su regstro sanitario, de acu:ro a lo =stableddo en el Reglamento para
e Registro, Contrd y igilanda Sanitaria de Prociu tcs Fairacéuticos, Dispositivos Midioos y
Productos Sanitarios, gprobado con Decreto Suprerr ) N°)16-2011-SA y modificatorias.

Erwvase inmediato: FRASOO, de acuerdo a lo autorizackh en su registro sanitanio.
Ervase mediato: B contenido mexino sera unitario con dosificador induido.

Brbalge H medcamento debe enmbalarse de co erde a las condidones requernidas para €
curplimento de las Buenas Pradticas de Alnecsamianto, estebleddas en la nomrativided
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Prociuitcs =aim moéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado

Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autariizco en su registro sanitario.

Inserto
Es ddigataria la indusion del inserto, con la infor mradon autarizada en su regstro sanitario.

Pagina 1 de 1
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL.BIEN

Denominadéndd bien :  CLORFENAMINA 4 ng, TABLETA

Denorinadéntéonica :  CLORFENAMINA 4 ng, TABLETA

Unidad de medida . TABLETA

Desaipdéngeneral ' Medicamento enpleado para uso tergpéutico en seres humanos.

22

23

Concentradén 4ng 2011/SA, “Reglamento

TABLETA oonprende a las fomres | para € Registro, Contral
Foma famacéutica famecéuticas detdladas:  conprimido | y Mglanca Sanitaria de

recubierto y tableta. Productos
Made administradon | 1. ORAL Famnecéutioos,
B nmedicarento debe cunplir con los | Dispositivos Medicos
Cdlidad aributos de cdidad autorizados en su | Productos Sanitarios” y
registro sanitario. sus modificatorias.

La vigendia minima dal producto famnaoéutioo debera ser igual o mayor adiediocho (18) meses al
momrento de la entrega en € admacén de la entidad contratante; asimisno, para € caso de
suministros periédicos de un misno late, los productos podran ser aceptados hasta con uma
vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: Bxoepdoramente, la Entidad convocante podra predsar en las bases del
proocedimiento de selecdon (Capitulo 1 Espedificadiones Téonicas y/o proformna de contrato) una
vigenda rminima del bien inferior a la establedida en e parafo precedente, solamente en € caso
que e estudio de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunrplida por
més de un proveedor en @ mercado. Didha situadéon debera ser evaluada por la Entided
convocante considerando la findidad de la contratadon.

Envase y embalaje

H envase inmediato y mediato del bien debera cunrplir con las especdificadiones autarizadas ensu
Registro Sanitario, de acuerdo a lo estableddo en e Deaeto Supremo N 016-2011/SA
“Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios” y sus modificatorias.

Solo se aceptara blister o foio cono envese inmediato, que asegure la conservadon 'y
hemeticidad del producto.

H contenido méxino del envase mediato sera hasta 500 unidades.

Los productos farmmacéuticos deben anrbalarse de acuerdo a las condidones de amacenamiento,
en aurplimiento de la nomretividad vigente exitida por la Autoridad Nadional de Medicamentos -

ANM

Rotulado
Debe comesponder a producto famnacéutioo, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la indusion del inserto, con la informeacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL. BIEN

Denaminadién del bien : CLOTRIMAZOL, 500 mg, OVMULO

Denorrinadén téonica : CLOTRIMAZOL, 500 ng, OMULO
Unidad de medida - UNIDAD
Desaipddngeneral : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominadon

Qlatrimazol 500 mg Owdotableta vagind.
CARACTERISTICAS ESPECIFHCAS DEL. HIEN

2.2

2.3

\ersion 08

Del bien

Regstros  sanitarios
vigentes, segn lo
estableddo en €
Regamrento para €
Regstro, Contrd vy
\Mglanca Sanitaria de
Productos

CLOTRIMAZOL

500 g

OO, conprende a las fomes
famacéuticas detaladas: dwuo, capsula
blanda vaginal y tableta vagnal.

adivo- IFA
Concentraaddn

Foma fanmecéutica

Ma de adinistradon 1. VAGNAL

ocon Decreto Suprenmo
N 0162011-SA vy

nmodficatorias.

H medicamento debe aunplir con las espedficacones téonicas autarizadas en su regstro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieaodho (18) meses a momento
de la entrega en e aAmaocén de la entidad; asimisno, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un misno late, seran aceptados hasta con una vigendia minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExogpdonaimente, la entidad podra predsar, en las bases del procedimiento de
seleodion (Capitulo |l Espedficadones Téonicas y/o profomma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en € parafo precedente, solamente en & caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigendia minima no pueda ser cunrplida por
mes de un proveedor en &l mercado. Dicha situadon sera evaluada por la entidad, considerando
la findlidad de la contratacion.

Erwvase y embalaje

Los envases inmediato y medato del medicamento deben cunplir con las espedficaciones
téonicas autorizadas en su registro sanitanio, de acuerdo a lo estableddo en &l Reglamento para
el Regstro, Contrd y Mglanda Sanitaria de Productos Fanmecéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supreno N 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B contenido méxino sera hasta 100 unidades.

Embalge B medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €l
curplimiento de las Buenas Pradicas de Aimacenamiento, estableddas en la nomratividad
vigente emitida por la Autoridad Necomal de Productos Famnaoéutioos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligataria la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DEL. BIEN

Denorrinadion del bien : DICLOFENACO, 75 ng/3 i, INYECTABLE, 3l

Denominadon técnica : DICLOFENACO, 75 ng/3 L, INYECTABLE, 3L
Unidad de medida - UNIDAD
Desaipdongeneral  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominedon:

Didoferaco sddico 25 mg/mi Inyedtable 3 il
CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL. BIEN

22

2.3

24

Del bien

Ingrediente famacéutico OFENACO Ragslms sanitarios
adivo- IFA e s vigentes, segin lo
. 75 mg/3 mL (25 g/l x 3 i) de | estableddo  en &
Eenpsied diddfenaco de sodio Regamerto para e
INYECTABLE, conprende a la foma \Fzgi:ga Sartm:qnqadg
Forma famacéutica famacéutica detalada: saluddn Preckicios

inyectable Famneoautioos,
Dispositivos  Medioos
4 14 y Productos
;s : . INTRAMUSCULAR O Sanitarios, gprobado
s 2 INTRAMUSOULAR INTRAVENOSA | con Decreto Supreno
N 0162011-SA vy

nodificatonias.

B medcarento debe cunplir con las espedficacones témicas autorizadas en su regstro
sanitario.

La vigenaa minima del medicamento debe ser igual o mayor a diedocho (18) meses a momento
de la entrega en & amaocén de la entidad; asimismo, para € caso de suministros periddicos de
bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExogpdondimente, la entidad podra predsar, en las bases dal procedimiento de
selecdon (Capitulo Il Espedificadones Téomicas y/o profomma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en & parafo precedente; solamente en @ caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigenca minima no pueda ser acunplida por
mes de un proveedor en &l mercado. Didcha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
lafindidad de la contratacion.

Erwvase y embalagje

Los envases inmediato y medato del medicamento deben cunplir con las espedficadones
téonicas autorizadas en su registro sanitanio, de acuerdo a lo establecdo en & Regamento para
el Regstro, Contral y Mglanda Sanitaria de Productos Fammacéuticos, Dispositivos Medioos y
Productos Sanitarios, aprobado con Deaeto Supreno N 016-2011-SAy modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase medato: H contenido méxino sera hasta 100 unidades.

Erbalgie B medicamento debe embdlarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
anplimento de las Buenas Pradicas de Alimecenamiento, estableddas en la nommatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammacéutioos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANML

Rotulado
Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligatoria la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su regstro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL. HIEN

Denominadion del bien : SULFATO FERROSO, 300 ng, TABLETA

Denominaddntéonica : SULFATO FERROSO, 300 ng, TABLETA
Unidad de medida - UNIDAD
Desaripdtngeneral : Medicamento de uso en seres humanos. Se aocepta la denominadon:

Herro (como sulfato) 60 g Fe Tableta
CARACTERISTICAS ESPECIACAS DAL BIEN

2.2

\ersion 08

Del bien

S SCACION

Ingrediente ico | SULFATO FERROSO o SULFATO | Regstros  sanitarios
adivo- IFA FERROSO HEPTAHDRATADO vigentes, segin lo
Concentracén 300 g o equivalente a60 ng Fe establecido  en Z
TABLETA oonprende a las fomes %stro :OO': |
Fomra famecéutica fammecéuticas detdladas:  tableta y \Ag’la'tj:a\Sa'itaiadé
tableta recubierta Frodcios
Fammacéuticos,
Dispositivos  Medicos
y Productos
\a de administradén 1. ORAL Sanitarios, gprobado
oon Decreto Supreno
N 016-2011-SA vy
nodificatonas.

B medicanmento debe cunplir con las espedficadones téonicas autonizadas en su registro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a diedodho (18) meses a momento
de la entrega en & almacén de la entidad; asimisimo, para e caso de suministros periédicos de
bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigenda rinima de quince (15) meses.

Precision 1: BExoepcdondmente, la entidad podra predisar, en las bases dal procedimiento de
selecdon (Capitulo 1l Espedficadones Témicas y/o proformma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en € parafo precedente; solamente en € caso que la
indagaddn de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunplida por
mes de un proveedor en e mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entided, considerando
la findidad de la contratacion.

Erwvase y embalagje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cunplir con las espedficacones
téonicas autorizadas en su regstro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en el Regamento para
el Regstro, Contrd y Mgilanda Sanitaria de Productos Fameoéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supreno N 016-2011-SA y nodificatarias.

Erwvase inmediato: Blister o fdlio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase medato: H contenido mexino sera hasta 500 unidades.

Embalge: H medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
aunplimento de las Buenas Pradicas de Almecenamiento, estableddas en la nonretividad
vigente emitida por la Autoridad Naciona de Productos Fammaecéutioos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitanios - AN

Rotulado
Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddigatoria la indusion del inserto, con la informaddn autarizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DH_BIEN
Denominadon del bien : FLUCONAZOL, 150 ng, TABLETA
Denominadén téonica : FLUCONAZOL, 150 ng, TABLETA
Unided de medida - UNIDAD
Desaipddngenera  : Medicamento de uso en seres humancs.
2. CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL BIEN

2.1 Del bien
’I’ngederte famzoé.hcx) H_LIIJNAZO_ ’ Registros &ntmos
adtivo- IFA vigentes, segin lo
Concentracion 150 g establecido en @
TABLETA oconprende a las fommes gstm OCO%??/
Foma famacéutica famecéuticas detalladas: cipsua y \iglancia Sanitaria de
tebleta. Productos
Famaoéutioos,
Dsmsiﬁvos Meédioos
Productos
Via de administradién 1. ORAL Sa1ta1c:s. gprobado
con Decreio
N 0162011-SA vy
modificatorias.

B medicamento debe cunplir con las espedaficadones téonicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses a momento
de la entrega en el amacén de la entidad; asimisno, para € caso de suministros periddicos de
bienes de un misio lote, serdn aceptados hasta con una vigendia minima de quinee (15) meses.

Precision 1: BExogpaondimente, la entidad podra predisar, en las bases del procedimiento de
selecadn (Capitulo 11l Espedficadones Téonicas y/o profomma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en & pamrafo precedente; solarente en € caso que la
indagacion de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunrplida por
mes de un proveedor en el mercado. Ddastmmmse‘aeataiawlae'ﬂded, oconsiderando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Brwasey embalgje
Los envases inmediato y mediato del medicanmento deben cunrplir ocon las espedficadones
téonicas autorizadas en su registro sanitanio, de acuerdo a lo estableddo en €l Reglamento para
el Regstro, Contrd y Mglanda Sanitaria de Productos Fammacéutioos, Dispositivos Medioos y
Productos Sanitarios, aprobado con Deareto Supreno N 016-2011-SA y nodificatornias.

Envase inmediato: Blister o falio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B contenido méxino sera hasta 500 unidedes.

Embalge: B medicamento debe embdarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
cunplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomratividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammeoéutioos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM

2.3 Rotulado
Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es dbligatoria la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su regstro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DE_BIEN

Denominaddn del bien : FURAZOLIDONA, 100 mg, TABLETA
Denominadon téonica : FURAZOLIDONA, 100 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Desaipddn genera : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIHCAS DE_ BIEN

22

2.3

24

Del bien
adtivo - IFA FURAZCLIDCRY vigentes, segn o
Concentradén 100 g establecido en &
TABLETA comprende a las fommes ngw?oomu o
Foma fammacéutica famacéuticas detalladas:  conmprimido, Vigl aﬁé Soritaria deY
tableta y tableta recubierta. Prodictos
Fammacéutioos,
Dspositivos MVedicos
Productos
\ia de administradéon 1. ORAL Satta'los, gprobado
con Decreto Suprenmo
N 016-2011-SA vy
nodificatorias.

B medicamento debe aunplir con las espedficadones técnicas autorizadas en su regstro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a diecocho (18) meses a nomento
de la entrega en €l amacén de la entidad, asimisno, para € caso de suministros periédicos de
bienes de un miso lote, seran aceptados hasta con una vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExogpaondmente, la entidad podra predsar, en las bases dal procedmiento de
selecdon (Capituo |l Espedficadones Témicas y/o profomma de contrato), una vigenaa minima
del bien, inferior a la establecda en € parafo precedente; solamente en € caso que la
indagaddn de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunrplida por
mes de un proveedor en €l mercado. Dd\asnmmse'ée\rdLahporlaet‘ﬁcbd, oconsiderando
la findidad de la contratacion.

BErwvase y embalaje

Los envases inmediato y medato del medicamento deben cunrplir con las espedficadones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en e Regamento para
el Regstro, Contrd y glanda Sanitaria de Productos Fammecéutioos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Supreno NP 016-2011-SA y modificatonias.

Envase inmediato: Bister o fdio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: H contenido méxino sera hasta 500 unidades.

Ermbalgie: B medicamento debe errbalarse de acuerdo a las condidiones requeridas para €
aurplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomnatividad
vigente eitida por la Autoridad Nacional de Productos Famacéutioos, Dispositivos Vediocos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe coresponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddligatoria la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su regstro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominadon del bien : FUROSEIMIDA, 40 g, TABLETA
Denominaddn téonica : FUROSEIMIDA, 40 ng, TABLETA
Unidad de medida - UNIDAD
Desaipddngeneral  : Medicamento de uso en seres humranos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL. BHIEN
2.1 Del bien
 CARAC A L NCIA
| ico Regstros  sanitarios
activo - IFA FLINSENIEA vigentes, segn lo
Conoertracion 40y establecido en &
maEAcnmmmanaﬁmm;ggﬂ?%fﬁ‘i
Foma famrecéutica famacéuticas detalladas: comprimido y \Ag’lendé Soritariaide
teieta Productos
Fammacéuticos,
Dispositivos  Medicos
y Productos
\Mia de administracion 1. ORAL Sanitarics,  gprobado
con Decreto Supreno
N 0162011-SA vy
modificatorias.

2:2

23
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H medicamento debe cunrplir con las espedficaciones téonicas autarizadas en su registro
sanitario.

La vigenda minima del medicanmento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses a nomrento
de la entrega en &l amacén de la entidad; asimisno, para € caso de suministros eriédicos de
bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigendia minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExcgpcdonamente, la entidad podra predisar, en las bases del procedimiento de
selecadn (Capitulo Il Espedficadones Téonicas y/o proformna de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en & parafo precedente; solamente en € caso que la
indagacion de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunplida por
mes de un proveedor en el mercado. Dicha situadon sera evaluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratadéon. %

Envase y embalagje

Los envases inmediato y medato del medicamento deben cunplir con las espedficacones
téonicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en el Regamento para
el Regstro, Contrd y Mglanda Sanitaria de Produdtos Fammaoéutioos, Dispositivos Meédioos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supreno N 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o fdio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: H contenido méxinno sera hasta 500 unidades.

Enbalge: H medicamento debe enmbalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
caurplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomratividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammaoéutioos, Dispositivos Meédicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe coresponder a medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddigataria la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DAL BIEN

Denominaddn del bien : GLUCOSA, 33,3% INYECTABLE, 20 L

Denominadon téonica : GLUCOSA 33,3% INYECTABLE, 20 L

Unidad de medida - UNIDAD

Descripdén general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominaddn:
Quoosa en agua 33,3% Inyectable 20 mL

CARACTERISTICAS ESPECIACAS DAL BIEN

2.2

2.3

Del bien
Ingrediente famaoéutico | DEXTROSA o ANHDRA o | Regstros  sanitarios
adivo- IFA A_UCOSA MONCOHDRATO vigentes, segin o
Concentragién 33,2% establecido en e
INYECTABLE, conprende a la foma %ma'emafzg 5
Formna fammecéutica famecéuica  detalladr  sdludion | o 2 o de{’
i ” glancia a
nyectabl Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos  Medicos
y Productos
\ia de administradéon 1. INTRAVENCGA Sanitarios,  aprobado
con Decreto Supreno
N 0162011-SA vy
nmodificatonias.

H medcamento debe aunplir con las espedficadones téonicas autornizadas en su regstro
sanitario.

La vigenada minima del medicanmento debe ser igual o mayor a diedocho (18) meses a nomento
de la entrega en @ dmaoén de la entidad; asimisno, para €@ caso de suministros periédicos de
bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigenda minima de quinoe (15) meses.

Precision 1: Exogpdondmente, la entidad podra predsar, en las bases del procedimiento de
selecaon (Capitulo Il Espedficadones Témicas y/o proformma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establecda en € parafo precedente; solamente en e caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunplida por
meés de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratadon.

Erwase y embalagje

Los envases inmediato y medato del medicamento deben cunplir con las espedficadones
téonicas autorizadas en su registro sanitano, de acuerdo a lo establecido en el Regamento para
& Regstro, Contrd y Mglanda Sanitaria de Productos Fanmeoauticos, Dispositivos Mediocos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Supreno N 016-2011-SA y nnodificatorias.

Envase inmediato: Se aoepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase medato: B contenido mexino sera hasta 100 unidades.

Erbalge: H medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
caunplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fanmmecéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddigatoria la indusion del inserto, con la infommaddn autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ITRACONAZOL, 100 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ITRACONAZOL, 100 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA IERBOONAZIL vigentes, segun lo

Concentracion 100 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Raglamente para R

Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: capsula 'y sie%ﬁ:\r;'a Sgﬁirgr?; dz
capsula dura. 9

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

T L modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el aimacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, |a entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion seré evaluada por la entidad, considerando
|a finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : KETAMINA, 500 mg/10 mL, INYECTABLE, 10 mL
Denominacién técnica : KETAMINA, 500 mg/10 mL, INYECTABLE, 10 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Ketamina (como clorhidrato) 50 mg/mL Inyectable 10 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ing_redlente farmacéutico CLORHIDRATO DE KETAMINA R_eglstros sar'ntanos
activo - IFA vigentes, segun lo
& = 500 mg/10 mL o 50 mg/mL x 10 mL de establecido en el
oncentracion ketamina Reglamento para el
INYECTABLE, comprende a la forma R.e 9'5”0" Co_ntrql y
o o : s Vigilancia Sanitaria de
Forma farmaceutica farmacéutica detallada: solucion
invcetablE Productos
y - Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA ¥y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el aimacen de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, |a entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo I Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el”parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro Sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Version 08 Pagina 1 de 1

@)




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : LEVOFLOXACINO, 500 mg, TABLETA
Denominacion técnica : LEVOFLOXACINO, 500 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

@

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

LEVOFLOXACINO o LEVOFLOXACINO | Registros sanitarios
HEMIDRATO o CLORHIDRATO DE | vigentes, segun lo
LEVOFLOXACINO establecido en el

Concentracion 500 mg Reglamento para el

TABLETA, comprende a las formas R.e Q'Strof Coptr9| y
ol o . i Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido

: : Productos
recubierto, tableta y tableta recubierta. Farmacsuticos,

Dispositivos Médicos
1. ORAL o y Productos
Via de administracion 2. BUCAL 0 S::'tgg‘c’féto zpl:g:’::]g
3. PER ORAL N° 016-2011-SA y

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: ElI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : LEVOTIROXINA DE SODIO, 100 mcg, TABLETA

Denominacién técnica : LEVOTIROXINA DE SODIO, 100 mcg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Levotiroxina sodica 100 mcg (0,1 mg) Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico LEVOTIROXINA DE SODIO Registros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 100 mcg (0,1 mg) eRstaIbIecndo en el
TABLETA, comprende a las formas eglamento para el

Registro, Control vy

Forma farmacéutica farrlnacéuticas detalladas: comprimido y Vigilancia Sanitaria de
tableta. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : METFORMINA, 500 mg, TABLETA

Denominacion técnica : METFORMINA, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Metformina clorhidrato 500 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

|ng_rediente farmaceéutico CLORHIDRATO DE METFORMINA Registros sar)itanos
activo - IFA vigentes, segun lo

Concentracion 500 mg de clorhidrato de metformina establecido en el

TABLETA, comprende a las formas 'I;Zgli:?rq: ntocorr):rr; 4
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido g ’ y

: : Vigilancia Sanitaria de
recubierto, tableta y tableta recubierta. Prodiictos

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DEL_BIEN

Denomrinadién del bien : METRONIDAZOL, 500 g, OMLO

2.2

2.3

\ersion 08

Denominadén técnica : METRONIDAZOL, 500 mg, OMULO
Unidad de medida : UNIDAD
Desaipddngereral  : Medicamento de uso en seres humancs.
CARACTERISTICAS ESPECIACAS DE_ BIEN
Del bien
S Regstros  sanitarios
adivo- IFA vigentes, segn lo
Concertracién 500 mg estableddo en ©
Regarento paa €
R : - MQ.m;‘QIamm'my
famrecéutica detal \glanca Sanitaria de
Productos
Famnecéutioos,
Dispositivos  Medicos
\ia de adrinistracion 1. VAGINAL y . Prodcios
Sanitarios; gprobado
con Decreto Supreno
N 0162011-SA vy
nmodificatonias.

H medicamento debe cunplir con las espedficacdones téonicas autarizadas en su registro
ey

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a diediocho (18) meses a nomento

de la entrega en € amacén de la entidad; asimisno, para € caso de suministros periédicos de

bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigendia minima de guince (15) meses.

Precision 1: BExogpdonaimente, la entidad podra predsar, en las bases del procedmiento de
selecddn (Capitulo 11l Espedficadones Téonicas y/o proforma de contrato), una vigenda minima
dal bien, inferior a la establecda en & parafo precedente; solamente en & caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunrplida por
més de un proveedor en €l mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la findlidad de la contratacén. &

Erwvase y emmbalaje

Los envases inmediato y nmedao del medicamento deben cunrplir con las espedficacones
téonicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en €l Regamento para
el Regstro, Contrd y Mgilanda Sanitaria de Produdtos Fammeoéuticos, Dispositivos Meédicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Supreno N 016-2011-SA y nodificatonias.

Envase inmediato: Se aoepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: H contenido méxino sera hasta 100 unidades.

Ertage B rredcmatocbbembdasecbmatﬁal&oorﬂdonesmaicmpaael
cunplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammeoéutioos, Dispositivos Viedicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado

Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligatonia la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DE_ BIEN

Denominadon del bien : METRONIDAZOL, 500 ng, TABLETA

Descripddn general I\/bdcaratodalsoensershmns
CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL HIEN

2.2

2.3

Del bien

Ingrediente famBOAUECO | |, | | Regstros  sanitarios
adivo- IFA METRCNDAZCL vigentes, segn o

Concentracién 500 g estableddo en €
TABLETA corprende a las fomres %g o, P
Foma fameacéutica famecéuticas detalladas:  comprimido
recubierto, tableta y tableta recubierta

Mia de administracén 1. ORAL Sanitarios, gprobado

N 0162011-SA vy
nmodificatonias.

B medicamento debe cunplir oon las espedficadones téoicas autarizadas en su regstro
La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses a morento
de la entrega en el aAmaocén de la entidad; asimismo, para € caso de suministros periédicos de
bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con uma vigenca minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExoepadonamente, la entidad podra predsar, en las bases dal procedimiento de
selecddn (Capitulo |l Espedficadones Téonicas y/o profomma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en € parafo precedente; sdamente en € caso que la
indagadén de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunrplida por
mes de un proveedor en e mercado. DdastlmmsaéevaLajamlaemcﬁi considerando
la findlidad de la contratadéon.

Enwvase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cunplir con las espedficadones
téonicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establedido en € Reglamento para
el Regstro, Contrd y glanda Sanitaria de Produdtos Fammaoéutioos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deaeto Supreno NP 016-2011-SA y nodificatarnias.

Envase inmediato: Blister o fdlio, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitanio.

Envase mediato: B contenido méxino sera hasta 500 unidedes.

Brbalge: H medicamento debe embdarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
cunplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomatividad
vigente emitida por la Autaridad Nacional de Productos Famnaoéutioos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado

Debe caresponder a medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligatoria la indusion del inserto, con la informaaddn autorizada en su regstro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DE_BIEN

Denominadién del bien : NITROFURANTOINA, 25 /5 mi, SUSPENSION, 120 L

Denominadon téonica 1 NITROFURANTOINA, 25 /5 i, SUSPENSION, 120 L
Unidad de medida : UNIDAD
Descripadn general : Medicamento de uso en seres huranos. Se acepta la denominedon

Nitrofurantoina 25 /5 il Liquido oral 120 i
CARACTERISTICAS ESPECIHCAS DEL_ BIEN

2.2

23

Del bien
adtivo- IFA vigentes, segin lo
Concentracién 25 mg/5 establecdo  en g
SUSPENSION, comprende a las formres I%gslro,l i bl ‘°Mdpaa ”
Foma fanmecéutica famacéuticas detalladas: suspension y Miglandia Saritaria de
suspension oral. Producios
Famaoéuticos,
Dispositivos Viedicos
y Productos
ia de administracdén 1. ORAL Sanitarics, gproado
con Decreto Suprenmo
N 016 2011-SA y
nodficatonias.

H medicamento debe cunplir con las espedficacones téonicas autorizadas en su regstro
g

La vigenda minima dal medicamento debe ser igual o mayor a diecodho (18) meses a nmomento
de la entrega en el almaocén de la entidad; asimisno, para e caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo late, seran aceptados hasta con una vigendia minima de guince (15) meses.

Precision 1: BExogpdondmente, la entidad podra predsar, en las bases dal procedimiento de
selecddn (Capitulo 1l Espedficadones Téonicas y/o profomma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la estableada en € parafo precedente; solarente en € caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigenca minima no pueda ser aunrplida por
meés de un proveedor en e mercado. Dicha situadon sera evaluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratadon.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cunplir con las espedficadones
téoicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en e Regamento para
e Regstro, Contrd y Migilanda Sanitaria de Productos Fammacéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, gorobado con Deareto Suprenro N 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Envase mediato: H contenido mexdno sera unitano con dosificador induido.

Embalges H medicamento debe enbalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
caurplimento de las Buenas Pradticas de Almacenamiento, estabdeddas en la nomatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammaeoéuticos, Dispositivos ViEdicos y
Productos Sanitarios - AN

Rotulado

Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddligataria la indusion del inserto, con la infommaddn autarizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DEL. BIEN

Denominadén del bien : NITROFURANTOINA, 100 g, TABLETA
Denorinadén téonica : NITROFURANTOINA, 100 g, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descaripddngeneral : Medicamento de uso en seres humancs.
CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien

activo - IFA TROFURANTO vigentes, segn lo

Concentradién 100 g estableddo en d
TABLETA oconprende a las fomes Fw | o
Foma fanmeoéutica famecéuticas detdladas: cgpsua y
tableta

\ia de administraddn 1. ORAL Sanitarics, gprobado

N 0162011-SA vy
modificatorias.

B medicamento debe cunplir con las espedficadones téoicas autarizadas en su registro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al nomento
de la entrega en & almaocén de la entidad; asimisno, para € caso de suministros periédicos de
bienes de un misno lote, serén aceptados hasta con una vigendia mininma de quince: (15) meses.

Precision 1: BExogpdondmente, la entided podra predsar, en las bases dal procedimiento de
selecdon (Capituo |l Espedificadiones Téonicas y/o profomma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en e parafo precedente; solamente en € caso que la
indagaddn de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser aunrplida por
mes de un proveedor en € mercado. Ddashménseréerd%pa'laemm oconsiderando
la findlidad de la contratacion.

Enwvase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cunrplir con las espedficadones
ténicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establedido en € Regamento para
el Regstro, Contrd y Mgilanda Sanitaria de Productos Famacéutioos, Dispositivos Meédicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Supremo N 016-2011-SA y nnodificatornias.

Ervase inmediato: Blister o fdlio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B contenido méxino sera hasta 500 unidades.

Embalge: B medicamento debe enbalarse de acuerdd a las condidones requeridas para €
curplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomratividad
vigente emitida por la Autoridad Nadional de Produdtos Fammeoéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligatonia la indusion del inserto, con la informedén autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : NOREPINEFRINA, 4 mg/4 mL, INYECTABLE, 4 mL
Denominacién técnica : NOREPINEFRINA, 4 mg/4 mL, INYECTABLE, 4 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Norepinefrina (como tartrato acido) 1 mg/mL Inyectable 4 mL o
Noradrenalina (como tartrato &cido) 1 mg/mL Inyectable 4 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION

REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico

INYECTABLE, comprende a las formas
farmacéuticas  detalladas:  solucion
inyectable y concentrado para solucion
para perfusion.

Forma farmacéutica

y

BITARTRATO DE NOREPINEFRINA o Registros  sanitarios
activo = IFA BITARTRATO DE NOREPINEFRINA | vigentes, segun lo
MONOHIDRATO establecido en el
Concentracion 4 mg/4 mL (1 mg/mL x4 mL) Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos

Sanitarios, aprobado
Via de administracion 1. INTRAVENOSA con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

Productos

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periodicos de

bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podréa precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo I Especificaciones Téchicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por

.

mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto

Verzion 08

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.

de quince (15) meses.

Pagina 1 de 1

@)




-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

1

Denominacién del bien : ORFENADRINA, 60 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica : ORFENADRINA, 60 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Orfenadrina citrato 30 mg/mL Inyectable 2 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

24

2.2

2.3

24

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA |
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA CITRATO DE ORFENADRINA vigentes, segun lo
60 mg/2 mL (30 mg/mL x 2 mL) de establecido en el

Concentracion

citrato de orfenadrina Reglamento para el

INYECTABLE, comprende a la forma Registro, Control Y

Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion Vigilancia Sanitaria e
. Productos
inyectable.

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el-parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos Yy
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : PREDNISONA, 20 mg, TABLETA
Denominacion técnica : PREDNISONA, 20 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ing!'ednente farmacéutico PREDNISONA Reglstros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 20 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: comprimido,
comprimido recubierto, tableta y tableta
recubierta.

Forma farmaceéutica

Via de administracion 1. ORAL

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almaceén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando

|a finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL_BIEN
Denominaddn del bien ©  SALBUTAMOL, 5 mg/mi, SOLUCION, 10 L
Denominadén téonica © SALBUTAMOL, 5 g/, SOLUCION, 10 L

Unided de medida ;. FRASOCOGOTHRO

Desaipdéngeneral :  Medicamento enmpleado para uso terapéutico en seres humanos. Se
acepta cormo unidad de redida frasoo con gotero o frasoco con tapdn
gotero.

2 CNWTE‘!SI'ICAS ESPECIACAS DE_ BIEN

ngrediente

famnacéutico adtivo - SULFATO DE SALBUTAMOL Regstros sanitarios
IFA vigentes, sea’n Decreto
Concentraddn 5nmg/nmLo0,5% Suprero N 016-2011-

SOLUCION, conprende a las fomras | SA, “Reglamento para el
Fomna famecéutica famecéuticas detdlades: soludon para | Regstro, Contrd
inhaladién y soludion para nebulizadon. Miglanda Sanitaria de

1. ORALo Productos
\Viade admnistracddn | 2 INHALATORIAO Famreoéutioos,
3. NASAL Dispositivos Medicos y
B medcarento debe aunplir con los | Productos Sanitarios” y
Cdlidad atributos de calided autorizados en su | sus nodificatorias.
registro sanitario.

Lavigendia minima ddl producto fammacéutioo debera ser igual o mayor adieciocho (18) meses a
momrento de la entrega en e amacén de la entidad contratante; asimisno, para € caso de
suministros periédicos de un misno lote, los productos podran ser aceptados hasta con una
vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: Bxepdoramente, la Entidad comvocante podra predser en las bases del
procedinriento de seleodon (Capitulo 1l Espedficaciones Téonicas y/o proforma de contrato) una
vigendia rrinima del bien inferior a la establecida en el parrafo precedente, solaente en el caso
que el estudio de mercado evidendie que la referida vigendia minima no pueda ser cunplida por
més de un proveedar en e mercado. -Dicha situadén debera ser evaluada por la Entided
convocante considerando la finaidad de la contratacon.

22 Erwasey emmbalaje
H envase inmediato y mediato del bien debera cunrplir con ias espedificaciones autorizadas ensu
regstro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en € Deceto Supreno N 016-2011-SA
“Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios” y sus modificatorias.

Sea:eﬁaémenmelrnedaoloamnadomsuregstmmq que asegure la
consenvadon y hemretiadad del producto.

B contenido mexdino del envase mediato sera hasta 50 unidades.

Los productos famnaoéutioos deben enbalarse de acuerdo a las condiciones de almacenamiento,
en curplimiento de la nomatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Medicamentos -
ANV

23 Rotulado
Debe comesponder a producto fammaocéutioo, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

24 Inserto
Es obligatoria la indusion del inserto, con la informedién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : TIAMAZOL, 5 mg, TABLETA
Denominacion técnica : TIAMAZOL, 5 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Metimazol 5 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico TIAMAZOL Reglstros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 5mg establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Reg!amento wans
Forma farmaceéutica farmacéuticas detalladas: tableta fsgisty, Contel ¥
B wiblets racublert : y Vigilancia Sanitaria de
ol Productos

Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1ll Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : FOSFATO DE ADENOSINA, 6 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica : FOSFATO DE ADENOSINA, 6 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Adenosina 3 mg/mL Inyectable 2 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

Del bien
CARACTERISTICA

ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmaceéutico
activo - IFA

Registros  sanitarios

ADENOSINA 3 ;
vigentes, segun lo

6 mg/2 mL (3 mg/mL x 2 mL) de establecido en el

Concentracion

adenosina

Forma farmacéutica

INYECTABLE, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: polvo para
solucion inyectable y solucion
inyectable.

Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,

2.2

Dispositivos Médicos

y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

1. INTRAVENOSA o

Via cdecadministracion 2. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA

Version 07

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podréa precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo |1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien :
Denominacion técnica
Unidad de medida
Descripcion general

: UNIDAD
- Medicamento de uso en seres humanos.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

BENZOATO DE BENCILO, 25%, LOCION TOPICA, 120 mL
. BENZOATO DE BENCILO, 25%, LOCION TOPICA, 120 mL

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ing!'ediente farmacéutico BENZOATO DE BENCILO Registros sar)itarios
activo - IFA ’ vigentes, segun lo
Concentracion 25% establecido en el

LOCION TOPICA, comprende a las

Reglamento para el

i P . . Registro, Control 'y
Forma farmacéutica formas fgrmac_eutlcas detalladas: locion Vigilancia Sanitaria de
y emulsion topica. Brsduntos

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
; y Productos
Via de administracion 1. TOPICA Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato)

del procedimiento de
, una vigencia minima

del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato o embalaje: El contenido méximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en

Version 08
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : ACICLOVIR, 3%, UNGUENTO OFTALMICO, 3,5¢
Denominacién técnica : ACICLOVIR, 3%, UNGUENTO OFTALMICO, 3,5¢g
Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingredlente farmacéutico ACICLOVIR Reglstros sar'ntanos
activo - IFA vigentes, segun lo

Concentracion 3% establecido en el
UNGUENTO OFTALMICO, comprende | Roglamento para el

Forma farmacéutica a las formas farmacéuticas detalladas: Registro, Control y

” ST ¥ Vigilancia Sanitaria de
ungiiento oftalmico y ungiento. Productos

Farmaceéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. CONJUNTIVAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: TUBO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : BROMURO DE PIRIDOSTIGMINA, 60 mg, TABLETA

Denominacion técnica : BROMURO DE PIRIDOSTIGMINA, 60 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general .- Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacioén:
Piridostigmina bromuro 60 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmaceéutico BROMURO DE PIRIDOSTIGMINA Registros sarjitarios
activo - IFA vigentes, segun lo

Concentracion 60 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Reglamento para el

i bl d Registro, Control vy
Forma farmaceéutica farmacéuticas detalladas: tableta vy Vigilancia Sanitaria de
tableta recubierta.

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister, folio o frasco (que contiene hasta 20 TABLETAS), de acuerdo a lo
autorizado en su registro sanitario. .

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es-obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Version 07 Pagina 1 de 1




-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién técnica
Unidad de medida
Descripcion general

: UNIDAD

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

Denominacion del bien : CEFUROXIMA, 250 mg/5 mL, SUSPENSION, 50 mL
: CEFUROXIMA, 250 mg/5 mL, SUSPENSION, 50 mL

: Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Cefuroxima (como axetil) 250 mg/5 mL Liquido oral 50 mL.

SUSPENSION, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: granulos para
suspensiéon  oral 'y polvo para
suspension oral.

Forma farmaceéutica

Via de administracion 1. ORAL

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA CEFURONINA ARETILED vigentes, segun lo
Concentracion 250 mg/5 mL de cefuroxima establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

sanitario.

la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje

Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado

Inserto

Version 09

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denorinadién del bien : IPROFLOXACING, 0,3% SOLUCION OFTALMICA 5

Denonrinadion téonica : CIPROFLOXACINO, 0,3% SOLUCION OFTALMICA, 5L

Unidad de medida - UNIDAD

Desaripdongeneral : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominadon:
Giproflaxacino (como dorhidrato) 0,3% Soluddn oftdmica 5 i

CARACTERISTICAS ESPECIHCAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien

CLORHDRATO " DE

Regstros  sanitarios
Ingediente fammecéutico | CIPROFLOXACINO o CLORHDRATO | vigentes, segn o
adivo- IFA DE CAPROFLOXACINO | estableddo en €
MONCHDRATO Regamrento para €
Concertracién 0,3% \Rﬁstro Contral dg
SOLUCION OFTALMICA, conprende a Hg:;?s =
Foma famacéutica la forma famecéutica detallada P
saudion oftalmica VIS,
Dispositivos  Medicos
y Productos
1. O'_TALM(‘J\O Sanitarios, m
\ia de administradén CONUUNTIV oon Decreto Supreno
- oL N 0162011-SA vy
nmodificatorias.

H medicamento debe cunplir con las espedficadones téonicas autorizadas en su regstro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a diedocho (18) meses a momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para e caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigendia minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExcgpdondimente, la entidad podra predsar, en las bases del procedimiento de
selecdon (Capitulo 1l Espedficadones Témicas y/o profomma de contrato), una vigenda minima
ddl bien, inferior a la establedda en € parafo precedente; solarente en € caso que la
indagacion de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunrplida por
més de un proveedor en & mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
lafindidad de la contratacién.

Envase y embalaje

Los enveses inmediato y medato del medicamento deben cunrplir con las espedificaciones
téonicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en e Reglamento para
e Registro, Contrd y Mgilanda Sanitaria de Productos Famnacéutiocos, Dispositivos Medicos y
Produdtos Sanitarios, aprobado con Decreto Suprenmo NP 016-2011-SA y nodificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B contenido maxin sera hasta 25 unidedes.

Enbalge B medcamento debe enbalarse de acuerdo a las condicones requeridas para €
caunrplimento de las Buenas Pradicas de Aimacenamiento, estableddas en la nomrativided
vigente emitida por la Autoridad Naciomnal de Productos Fammacéutioos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligatoria la indusion del inserto, con la informadidn autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL_ HIEN

Denominadon del bien : CLOZAPINA, 100 ng, TABLETA
Denominadén téonica : CLOZAPINA, 100 mg, TABLETA
Unidad de medida - UNIDAD

Desaripddn general : Medicamento de uso en seres huranos.
CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL BIEN

2.2

2.3

24

Del bien
Ingrediente famaoéutico Regstros  sanitarios
activo - IFA QCZARINA vigentes, segin o
Concentradién 100 g establecido en d
TABLETA, conprende a las fommes | edaroto, Para d
Foma fanmecéutica famacéuticas detalladas: comprimido y Vlg'la\d:a Saniioria d:
taia Productos
Famacéutioos,
Dispositivos  Meedicos
y Productos
\ia de administracon 1. ORAL Sanitarics, gprobado
con Decreto
N 016-2011-8A vy
modificatonias.

H medicamento debe aunplir con las espedficadones témicas autonizadas en su regstro
sanitario.

La vigenda minima del medicanmento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses a momento
de la entrega en e amacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédioos de
bienes de un misno lote, serdn aceptados hasta con una vigendia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Bxoepdonamente, la entided podra predsar, en las bases del procedimiento de
selecdon (Capitulo 1l Espedficadones Téoicas y/o proforma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en € parafo precedente; solarente en € caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigendia minima no pueda ser cunrplida por
més de un proveedor en el mercado. Dicha situadion sera evaluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratacion. 4

Erwase y embalaje

Los envases inmediao y mediato del medicamento deben cunrplir con las espedficadones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establedido en @ Regamento para
e Regstro, Contrd y dilanda Sanitaria de Productos Fammecéuticos, Dispositivos Mediocos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deaeto Supreno N 016-2011-SA y nodificatonias.

Envase inmediato: Blister o fdlio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase medato: B contenido mexino sera hasta 500 unidades.

Erbaae B medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
anyplimento de las Buenas Pradticas de Aimacenamiento, estableddas en la nommativided
vigente emitida por la Autoridad Nadional de Productos Fanmeoéutioos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe coresponder a medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddigatania la indusion del inserto, con la inffomadién autarizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DAL HIEN

Denominadon del bien : DIAZEPAM 10 mg, TABLETA
Denominadontéonica : DIAZEPAM 10 mg, TABLETA

Unidad de nedida - UNIDAD

Descripddngeneral  : Medicamento de uso en seres humanos.
CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL BIEN

2.2

2.3

\ersion 08

Del bien

Regstros  sanitarios
vigentes, segin lo
establecdo en €
Regamento para €
Regstro, Contrd vy
\iglanca Sanitaria de
Productos

: AL TEN -
adivo- IFA
Concentraddn

Foma fammacéutica

DIAZEPAM

10nmg

TABLETA corprende a la foma
famacéutica detallada: tableta

\ia de administradén 1,
con Decreto Supreno

N 0162011-SA vy
nodificatarias.

H medicamento debe cunplir con las espedficadones téonicas autorizadas en su registro
ey

Lavigendia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses a mamento

de la entrega en €l amaocén de la entidad; asimisno, para €l caso de suministros periddicos de

bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepaondmente, la entidad podra predsar, en las bases del procedmiento de
selecadn (Capitulo |1l Espedficadones Téonicas y/o proforma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establecda en € parafo precedente; solamente en € caso que la
indagacon de mercado evidende que la referida vigenaa minima no pueda ser cunplida por
mes de un proveedor en & mercado. Ddastlmonsaéevdlaiaporlaemcm, considerando
la findidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmedato y medato del medicamento deben aunplir con las espedficadones
téonicas autorizadas en su registro sanitano, de acuerdo a lo estableddo en el Regamento para
el Regstro, Contrd y dilanda Sanitaria de Productos Fammacéuticos, Dispositivos Vidicos y
Produdtos Sanitarios, gprobado con Deareto Supreno N 016-2011-SAy nodificatonias.

Envase inmediato: Blister o fdlio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: H contenido meéxino sera hasta 500 unidades.

Embalge H medicamento debe emmbalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €l
aurplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nommatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammeoéutioos, Dispositivos Midicos y
Produdtos Sanitarios - ANM

Rotulado

Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddigatonia la indusion del inserto, con la informadidn autorizada en su regstro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : DOPAMINA, 200 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL

Denominacion técnica : DOPAMINA, 200 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Dopamina clorhidrato 40 mg/mL Inyectable 5 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico CLORHIDRATO DE DOPAMINA Reglstros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
S 200 mg/5 mL (40 mg/mL x 5 mL) de | establecido en el
clorhidrato de dopamina Reglamento paral el
INYECTABLE, comprende a la forma | egistro, Control vy
i s e : .. | Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucién Prod
inyectable 1o UC@S.
. Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
1. INTRAVENOSA 4 i
: i iz : N 0 Sanitarios, aprobado
W3 GRadminiinsan 2. PERFUSION INTRAVENOSA con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el ‘parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : FENITOINA, 250 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL
Denominacion técnica : FENITOINA, 250 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL
Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Fenitoina sédica 50 mg/mL Inyectable 5 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
'CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico ; Registros  sanitarios
activo - IFA FENITOINA BESQUID vigentes, segun lo
> 250 mg/5 mL o 50 mg/mL x 5 mL de | establecido en el
Sopeantmacian fenitoinga de sodio . Reglamento para el
| INYECTABLE, comprende a la forma | (egistro. Control y
- il . % Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucioén
—— Productos

y : Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | ¥~ ~ Productos
Via de administracion o) fc?r?lgggféto aSsz;amdg
2. INTRAVENOSA N° 016-2011-SA vy

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : FENOXIMETILPENICILINA DE POTASIO, 1 000 000 Ul, TABLETA

Denominacion técnica : FENOXIMETILPENICILINA DE POTASIO, 1 000 000 Ul, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Fenoximetilpenicilina (como sal potasica) 1 000 000 Ul Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | FENOXIMETILPENICILINA DE | Registros  sanitarios
activo - IFA POTASIO vigentes, segun lo
Concentracion 1.000 000 UI establecido  en el
TABLETA, comprende a las formas Seg!atmentoc para' o
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido y egistro, qntrc_> y
> ' Vigilancia Sanitaria de
tableta recubierta. - Produictos

Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el aimacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
tecnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 01.6-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DEL. BIEN

Denominaddn del bien : GLUCOSA, 5% INYECTABLE, 100 L, FRASCO

Denominadon téonica : ALUCOSA, 5% INYECTABLE, 100 mi, FRASCO

Unidad de medida - UNIDAD

Desaipdongeneral  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominadon:
QGuoocsa en agua 5% Inyectable 100 il frasoco o Dextrosa 5%
Inyectable 100 mi_ frasoo.

CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL. BIEN

2.2

2.3

Del bien

adtivo- IFA MONCHDRATO o DEXTROSA vi@t&s: segn lo
Conoentradén 5% (5 /100 i) establecdo en &

INVECTABLE, conprence a las fomas %ma'e'mmpaa ‘?{
famecéuticas detdladas:  inyedable, \Ag‘la\dé Shritaria.do
saudén inyedtable y soludon inyectable Brockciis

para infusion.

\a de administracén 1. INTRAVENOSA i 5
N 016-2011-SA vy

nodficatorias.

H medicamento debe aunplir con las espedficadones téoicas autorizadas en su registro
& oo

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a diedocho (18) meses a momento
de la entrega en €l amacén de la entidad; asimismo, para e caso de suministros periédicos de
bienes de un misno lote, serén aceptados hasta con una vigenaia minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExogpdonadmente, la entidad podra predsar, en las bases del procedmento de
selecdon (Capituo |l Espedficadones Téonicas y/o profomma de contrato), una vigenaa minima
del bien, inferior a la establedda en € pamafo precedente; solamente en & caso que la
indagaddn de mercado evidende que la referida vigencia minima no pueda ser curplida por
més de un proveedor en & mercado. Dicha situaddn sera evaluada por la entidad, considerando
la findlidad de la contratacion

Enwvase y embalaje

Los envases inmediato y medato del medicamento deben cunplir con las espedificadones
téonicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecdo en el Reglamento para
e Regstro, Contrd y gilanda Sanitaria de Productos Fammaoéutioos, Dispositivos Medioos y
Productos Sanitarios, agprobado con Decreto Supreno N 016-2011-SA y modificatonias.

Envase inmediato. FRASCO, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.
Envase medato: B contenido méxino sera hasta 50 unidades.

Embalgje B medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
curplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomrativided
Vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fameoéutioos, Dispositivos Viedicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe comesponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddigataria la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENFRALES DEL_BIEN

Denorminacion del bien : HALOPERIDOL, 2 mg/ml, SOLUCION, 20 L

Denominadon téanica : HALOPERIDOL, 2 ng/mi, SOLUCION, 20 L

Unidad de medida - UNIDAD

Desaripddn general : Medicamento de uso en seres hurancs. Se acepta la denominadon:
Haloperida 2 mg/mL. Liquido ora 20 miL

CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL. BIEN

2.2

Del bien
| f erte = B Oo SPECIRG
ng_ed_ IFA famecaLt HALOPERIDOL
0 25 n'g':” m_l:l e Regament e
0 para
Fannieneeatic fanma(z:;detalada sd;c:?aa Peguin,  Cortiel
- \glanda Sanitaria de
Productos
Famnacéuticos,
i Dispositivos  Medicos
ORAL y (03]
\Mia de administracdn 2 BUCAL _—— F—
ocon Deceto Suprermo
N O016-2011-SA  y
modificatarias.

H medicamento debe cunplir con las espedficadones téonicas autorizadas en su registro
sanitanio.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a diedocho (18) meses a momento
de la entrega en & amacén de la entidad; asimisno, para € caso de suministros periédicos de
bienes de un misno late, seran aceptados hasta con una vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: Bxoepdondmente, la entidad podra predsar, en las bases del procedimiento de
selecdion (Capituo 1l Espedficadones Téonicas y/o proforma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en & parafo precedente; solamente en € caso que la
indagaddn de mercado evidende que la referida vigencia minima no pueda ser cunrplida por
més de un proveedor en e mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratadon.

Enwvase y embalaje

Los envases inmedato y medato del medicamento deben cunplir con las espedficacones
téonicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en € Reglamento para
el Regstro, Contrd y dilanda Sanitaria de Productos Fanmecéuticos, Dispositivios Medicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Supreno N 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato; Se aoepta lo autarizado en su registro sanitario.
Envase medato: B contenido mexino sera hasta 100 unidades.

Enbalgie: B medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidiones requeridas para €
aunplimiento de las Bueras Pradticas de Almecenamiento, estableddas en la nomativided
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammaoéutioos, Dispositivos Viedioos y
Productos Sanitarios - ANV

Rotulado
Debe camesponder al medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es abligataria la indusion del inserto, con la informadén autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1 CARACTERiSTICA§ GENERALES DEL BIEN -
Denominacién del bien : KETOCONAZOL, 200 mg, TABLETA
Denominacion técnica : KETOCONAZOL, 200 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripciéon general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico KETOCONAZOL R_eglstros sar_ntanos
activo - IFA o vigentes, segun lo
Concentracion 200 mg eRStalblec'd(t) en e:
eglamento para e
Forma farmacéutica ;ﬁri;s;ﬁicaCd(:artgﬁl)lrae:ad'iablaetala S Registro, Control vy
= - " Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Via de administracion 1. ORAL . . Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
o modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. '
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros peridédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la’‘referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
2.4 Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : METILPREDNISOLONA, 500 mg, INYECTABLE

Denominacion técnica : METILPREDNISOLONA, 500 mg, INYECTABLE

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Metilprednisolona (como succinato sédico) 500 mg Inyectable 1 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN |

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | SUCCINATO METILPREDNISOLONA | Registros  sanitarios
activo - IFA DE SODIO - vigentes, segun lo
Concentracion 500 mg de metilprednisolona establecido en el
INYECTABLE, comprende a la forma Seg!amento para el
ol iy . egistro, Control vy
Forma farmaceutica farmacéutica detallada: polvo para Viallancia ‘Sanitaria d
solucion inyectable i
= — 1 Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Via de administracién . S DRSS i il
2. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
i modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben-cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DA BIEN

Denominadon del bien : METOCLOPRAMDA, 10 mg/2 mi, INYECTABLE, 2L

Denominaddn téonica : METOCLOPRAMIDA, 10 mg/2 mi, INYECTABLE, 2L

Unidad de medida - UNIDAD

Desaipdéngeneral  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominaddn
Metodopramida dorhidrato 5 ng/rl Inyectable 2 mi

2. CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL BIEN

s -
METOCLOPRAMIDA MONCHIDRATO
10 g2 mi (5 g/ x 2 L)

INYECTABLE, conprende a las fonres
famacéuicas datdladas: sduddn

i ble y soludién : on Vlglarnoasca‘tta'lacb

Famacéuticos,
Dispositivos  Medicos
y Productos
\ia de administracdén 1. INTRAMUSCULAR INTRAVENCSA | Sanitarios,  gprobado
con Decreto

N 016-2011-SA y
nodficatonias.

B medicamrento debe cunrplir con las espedficacones téonicas autorizadas en su regstro
sanitario.

La vigenada minima del medicamento debe ser igua o mayor a diedocho (18) meses a momento
de la entrega en el amaoén de la entidad; asimisno, para & caso de suministros periddicos de
bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: Bxogpdondmente, la entidad podra predsar, en las bases del procedmiento de
selecddn (Capitulo 11l Espedficadones Téomicas y/o proforma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en € pamafo precedente; soamente en &, caso que la
indagaddn de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunplida por
mes de un proveedor en € mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratacdon.

2.2 BErwvasey embalaje
Los envases inmedato y medato da medicamento deben aunrplir con las espedficadones
téoicas autorizadas en su regstro sanitanio, de acuerdo a lo establecdo en el Regamento para
el Regstro, Contrd y Mgilanda Sanitaria de Productos Fanmmecéuticos, Dispositivos VEdicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Decreto Supreno N 016-2011-SAy nodificatorias.

Envase inmmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B contenido méxino sera hasta 100 unidades.

Embalge H medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
curplimento de las Buenas Pradicas de Almecenamiento, estableddas en la nomratividad
vigente emitida por la Autoridad Naconal de Productos Famnacéuticos, Dispositivos Meédicos y
Productos Sanitarios - ANM

2.3 Rotulado
Debe camesponder al medicamenio, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

24 Inserto
Es ddigatonia la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL. BIEN
Denominacénde bien :  TRIAMCINCLONA 40 mg/1 miL, INYECTABLE, 1 mL
Denominaddontéonica @ TRIAMCINOLONA 40 mg/1 L, INYECTABLE, 1 mL
Unidad de medida : INYECTABLE
Desaipddngeneral | Medicamento enrpleado para uso terapéutioo en seres humancs.

2 CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL BIEN
21 Del bien

Conoentracién 20 mg/1 i Sprero. N 016-

2011/SA, “Reglamento

INEFA&EWaIampaaelFbg’sﬁqul

Foma famecéutica famacéutica deallada  suspension

i y Vig'laga Sanitaria de

NTRAMUSCULAR - Dispositivos Medicos y

. H medcarento debe cunplir oon 108 | poqctos Sanitarios” y
Cdlidad atributos de calidad autorizados en SU | g o rdificatorias,

La vigenca minima del producto fammacéutico debera ser igua o mayor a dieciocho (18) meses al
morento de la entrega en @ almacén de la ertidad contratante; asimisno, para € caso de
suministros periddicos de un misno late, los productos podran ser aceptados hasta con una
vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: Bxospdonaimente, la Entidad convocarte podra predisar en las bases del
procedmiento de selecadn (Capitulo 11l Espedficadanes Téonicas y/o profomma de contrato) una
vigenda minima dal bien inferior a la establecida en € parafo precedente, sdlamente en € caso
que el estudio de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunrplida por
mes de un proveedor en @ mercado. Dida situaddn debera ser evaluada por la Entidad
convocante considerando la findidad de la contratacion.

22 BEwasey emrbalaje
B envase inmediato y mediato del bien debera cunplir con las espedficadones autonizadas ensu
Regstro Sanitario, de acuerdo a lo estableddo en @ Degeto Supreno N 016-2011/SA
‘Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmecéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios” y sus modificatorias.

Se aogptara cono envase inmediato o autorizado en su Registro Sanitario, que asegure la
conservadon y hemmetiadad del producto.

H contenido méxino del envase mediato sera hasta 100 unidades.

Los productos famacéutioos deben errbalarse de acuerdo a las condidones de amacenamiento,

en curplimiento de la nomratividad Vigente exitida por la Autoridad Nadional de Medicamentos -
ANM

23 Rotulado
Debe comesponder a producto famnacéutioo, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligatona la indusion del inserto, con la informnaadn autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL. HIEN

Denominaconde bien :  TRIAMCINOLONA, 50 ny/5 i, INYECTABLE, 5L
Denominacontéonica @ TRIAMCINOLONA, 50 my/S i, INYECTABLE, S5l

Unided de medida : INYECTABLE

Desaipddngeneral :  Medicamento empleado para uso terapéutioco en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL. BIEN

22

23

Del bien

Regstros Sanitarios
ACETONIDO DE TRAMCINOLONA \Vigentes, segn Deareto
N 016
SOMmg/SmL (10l x5nml) 2011/SA, “Reglamento
INYECTABLE, conmprende a la forma | para el Registro, Contra
Foma fammecéutica farecéutica detdlada  suspension | y Mglanda Sanitaria de
inyectable. Productos

Viade administracion | 1. INTRAARTICULAR e INTRALESIONAL | Fammeoéuticos,

B medcarento debe cunplir con los | Dispositivos Medicos y
Cdlidad aributos de cdidad autorizados en su | Productos Sanitarios” y
regstro sanitario. sus modificataias.

La vigenda minima del producto fammacéutico debberd ser igual o mayor a dieciocho (18) meses a
momrento de la entrega en e amacén de la entidad contratante; asimisno, para @ caso de
suministros periddicos de un misno late, los productos podran ser aceptados hasta con uma
vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExogpdondimente, la Entidad convocante podra predisar en las bases del
procedimiento de selecdén (Capitulo |l Espedficadones Témicas y/o profonma de contrato) una
vigenda minima del bien inferiar a la establedida en & parafo precedente, solamente en el caso
que @ estudio de mercado evidende que la referida vigenca minima no pueda ser cunrplida por
més de un proveedor en d mercado. Didha  situaddn debera ser evaluada por la Entidad
convocante considerando la findidad de la contratacion.

Erwvase y emmbalaje }

H envase inmediato y mediato dal bien debera cunplir con las espedificaciones autorizadas en su
Registro Sanitario, de acuerdo a lo estableddo en @ Deaeto Supreno N 016-2011/SA
“Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios” y sus modificatorias.

Se aceptara cono envase inmediato o autorizado en su Registro Sanitario, que asegure la
oconservaadon y hemreticidad del producto.

H ocontenido méximo del envase mediato sera hasta 100 unidades.

Los productos famacéuticos deben enbalarse de acuerdo a las condidones de almacenamiento,
en aunplimiento de la nomatividad vigente emitida por la Autoridad Nadonal de Medicamentos -
ANM

Rotulado

Debe comesponder a producto famnacéutioo, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Inserto

Es ddligatoria la indusion del inserto, con la infommaaon autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECN
APROBAD
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : VERAPAMILO, 80 mg I
Denominacion técnica : VERAPAMILO, 80 mq |
Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en
Verapamilo clorhidrato &

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

ICA
A

ABL FTA4
ABLETA

seres humanos. Se acepta la denominacion:
) mg Tableta.

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ~ ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico CLORHIDRATO DE VERAPAMILO Reg|stros sar]ltanos
activo - IFA ) vigentes, segun lo
Concentracion 80 mg de clorhidrato de verapamilo establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Reglamenso Pare Al
& s, W S ) Registro, Control y
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  tableta Y | \siancia Sanitaria d
tableta recubierta igilancia Sanitara de
- - ~ — | Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
1. ORAL 0 y Productos
Via de administracion y ¢ Sanitarios, aprobado
2. PER ORAI
con Decreto Supremo
‘ N° 016-2011-SA y
B - modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especilicaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igu
de la entrega en el almaceén de la entidad; asimis

4l o mayor a dieciocho (18) meses al momento
mo, para el caso de suministros periédicos de

bienes de un mismo lote, seran aceptados hasla con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podic
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas
del bien, inferior a la establecida en el parral
indagacion de mercado evidencie que la refernda

. precisar, en las bases del procedimiento de
/o proforma de contrato), una vigencia minima
, precedente; solamente en el caso que la

vigencia minima no pueda ser cumplida por

mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.

2.2

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicany

técnicas autorizadas en su registro sanitaro de
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria dc Pro
Productos Sanitarios, aprobado con Decrelo Supr

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo i ¢
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta

Embalaje: EI medicamento debe embalarsc
cumplimiento de las Buenas Practicas de
vigente emitida por la Autoridad Nacional de
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo o

Alma

[ 2o

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la Il

Version 07

.nto deben cumplir con las especificaciones
Lerdo a lo establecido en el Reglamento para
{uctos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
1o N° 016-2011-SA y modificatorias.

\itorizado en su registro sanitario.

500 unidades.

cuerdo a las condiciones requeridas para el
~enamiento, establecidas en la normatividad
duclos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

|6 autorizado en su registro sanitario.

Srmacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DEL_HIEN

Denorminadion del bien : PREDNISOLONA, 1% SUSPENSION OFTALMICA, 5

Denominadén téonica : PREDNISOLONA, 1%, SUSPENSION OFTALMICA, 5

Unidad de medida : UNIDAD

Desaipdongeneral  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominaddn
Prednisdlona acetato 1% Suspension dtalmica 5 mi

CARACTERISTICAS ESPECIFACAS DEL. HIEN

22

23

24

Del bien

O - IEA ACETATO DE PREDNISOLONA RGeS : 5
Conoentracién 1%0 10 my/mi_ acetato de prednisclona | €stableddo  en Z'
SUSPENSION OFTALMCA | Regarerto pas y
; comprende a las fomes famacéuticas Ieg.sho_', S

Foma famecéutica ke sdl_n'én oA y \Aglan;Sartmade

suspension oftalimica IF" Owd; —
Dispositivos  Medicos
1. OFTALMCA . 5
.- . . o Sanitarios, gprobado

Vadsainnst@in | orm N con Decreto
N 016-2011-SA y

modficatonias.

B medicamrento debe acunplir con las espedficacones téonicas autarizadas ey su registro
sanitario.

La vigenaa minima del medicamento debe ser igual o mayor a diedocho (18) meses a momento
de la entrega en e aAmaocén de la entidad; asimisno, para e caso de suministros periédicos de
bienes de un misno late, seran aceptados hasta con una vigendia minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExoepdonaimente, la entidad podra predisar, en las bases del procedimiento de
selecdion (Capitulo |l Espedificadones Témicas y/o profoma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en € parafo precedente; solamente en € caso que la
indagacion de mercado evidende que la referida vigenca minima no pueda ser cunplida por
mes de un proveedor en € mercado. Dicha situadion sera evaluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratacon.

Erwvase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben aunplir ocon las espedficadiones
téonicas autorizadas en su regstro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en € Reglamento para
el Registro, Contrd y Mgilanda Sanitaria de Productos Fammacéuticos, Dispositivos Vidicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Supreno N 016-2011-SA y modificatarias.

Envaese inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B contenido méxino sera hasta 25 unidades.

Erbalge B medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €l
aunplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomrativided
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammecéuticos, Dispositivos Vedicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligatoria la indusion del inserto, con la infomedion autorizada en su registro sanitario.

\ersion 08 Pagna1de1




-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DEL. BIEN

Denorminadon del bien : SALES DE REHDRATACION ORAL, 20,5g/l, POLVO
Denominadon téoica : SALES DE REHDRATACION ORAL, 20,5g, POLVO
Unidad de medida : UNIDAD

Desaripdén general : Medicamento de uso en seres humancs.
CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL BIEN

2.2

2.3

24

Del bien

"ged_e;;i fammBosuico | g0 + CLORURD DE POTASIO +
G CITRATO TRISCDICO DIHDRATO
Guoosa 135 gl + douo de sodio
Concentraddn 26 gL + douo de potasio 1,5 gl +
atrato trisédico dihidratado 2.9 g/l
PONMO, conprende a las fomes
Foma famecéutica famacéuticas detalladas: polvo od y
polvo para soludén oral.
oz ; 1. ORALO
VeGSR | o pueA N 0162011SA vy
modificatarias.

B medicamento debe cunplir con las espedficadones téonicas autarizadas en su registro
sanitario.

La vigenda minima del medicamento debe ser igual o mayor a diedocho (18) meses a nomento
de la entrega en el amaocén de la entidad; asinrismo, para € caso de sunrinistros periédioos de
bienes de un mismo lote, seran aoceptados hasta con una vigendia minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExospaonadrente, la entidad podra predsar, en las bases dal procedmiento de
seleodon (Capituo 1l Espedficaciones Téonicas y/o profonma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en € parafo precedente; solamente en & caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunrplida por
mas de un proveedor en el mercado. Ddastuménseréarduahporlae’bchd. considerando
lafindidad de la contratadon.

Brwase y ermbalaje

Los envases inmedato y medato del medicamento deben cunrplir con las &speaﬁ(a:ons
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en el Reglamento para
e Regstro, Contrd y Mgilanda Sanitaria de Productos Fammaoéuticos, Dispositivos Meédicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Supreno N 016-2011-SA y modificatarnias.

Envase inmediato: SOBRE, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: H contenido méxino sera hasta 100 unidades.

Erbalge B medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
cunplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomratividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammeoéuticos, Dispositivos Meédioos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe coresponder a medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es ddigataria la indusion del inserto, con la informaddn autarizada en su registro sanitario.

Pagina 1de 1




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DE_ HIEN

Denominadéon del bien : TIMOLOL, 0,5% SOLUCION OFTALMICA, 5l

Denominadén téonica : TIMOLOL, 0,5% SOLUCION OFTALMICA, 5

Unidad de medida : UNIDAD

Desaipddn general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominadon:
Tinold (como maleato) 0,5% Soludén oftalmica 5

CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL HIEN

2.2

2.3

Del bien

Ingrediente fanma0&Ulico |\ EATODETIMOLOLoTIMOLCL. | FEBgStros sanitarios

adivo- IFA vigentes, segin lo
Concentradén 0,5%0 5 g/l estsbleddo en
SOLUCION OFTALMICA, conprende a m‘ . i i B
Foma famacéutica la foréa famecduica detdlada ; : St 4
el \glanca Sanitaria de
el pEs Productos
Farmacéutioos,
Dispositivos  Vedicos
. 1. OFTALMCAOo y Produxdos
\Mia de administraddn 2> OONUJUNTIVAL Sanitarics, agprobado
ocon Deareto
N 016 2011-SA vy
nmodficataias.

H medicamento debe aunplir con las espedficacones téoicas autorizadas en su regstro
sanitario.

La vigenaa minima del medicamento debe ser igual o mayor a diedodho (18) meses a nomento
de la entrega en & aimaocén de la entidad; asimisno, para @ caso de suministros periédicos de
bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigenda minima de quince (15) meses.

Precision 1: BExogpdonaimente, la entidad podra predsar, en las bases del procedimiento de
selecdon (Capitulo 1l Espedficadones Téonicas y/o profomma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la estableada en € parafo precedente; solamente en € caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser cunplida por
més de un proveedor en € mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratadon.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato dal medicamento deben cunrplir con las espedficadones
téoicas autorizadas en su regstro sanitario, de acuerdo a lo estableado en € Regamento para
e Regstro, Contrd y Mglanda Sanitaria de Productos Fanmmeceutioos, Dispositivos Meédioos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Supreno N 016-2011-SA y nodificatcias.

Envase inmediato: Se aoepta lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: B contenido mexino sera hasta 25 unidades.

Embalge B medicamento debe embalarse de acuerdo a las condidones requeridas para €
curplimento de las Buenas Pradicas de Almacenamiento, estableddas en la nomatividad
vigente emitida por la Autoridad Necoral de Productos Famraoéutioos, Dispositivos Mediocos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado

Debe comesponder a medicamento, de acuerdo a lo autarizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligatoria la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : BETAMETASONA, 0,05%, CREMA, 20 g

Denominacion técnica : BETAMETASONA, 0,05%, CREMA, 20 g

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Betametasona (dipropionato) 0,05% Crema topica 20 g.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico DIPROPIONATO DE BETAMETASCNA Registros sar]itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 0,05% de betametasona establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de

CREMA, comprende a la forma

Forma farmacéutica e g
farmacéutica detallada: crema.

Productos
Farmacéuticos,
. — Dispositivos Médicos
: & s T ICA o y Productos
R eI 2. CUTANEA Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almaceén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: TUBO, de acuerdo a lo autorizado en su rebistro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : SUBSALICILATO DE BISMUTO, 87,33 mg/5 mL, SUSPENSION,

150 mL

Denominacién técnica : SUBSALICILATO DE BISMUTO, 87,33 mg/5 mL, SUSPENSION,
150 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Bismuto subsalicilato 87,33 mg/5 mL Liquido oral 150 mL.
CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA SUBSALICILATO DE BISMUTO vigentes, segun lo
Concentracion 87,33 mg/5 mL ;stalblemdo en e:
SUSPENSION, comprende a las formas Reg.atmentoc p?ral S
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: suspension y IO, el o
7 . Vigilancia Sanitaria de
suspension oral. Proides

Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos
1. ORAL o y Productos
Via de administracion : Sanitarios, aprobado

2. BUCAL con Decreto Supremo

N°® 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido méaximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : BISOPROLOL, 5 mg, TABLETA

Denominacion técnica : BISOPROLOL, 5 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Bisoprolol fumarato 5 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico FUMARATO DE BISOPROLOL R_egistros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 5 mg de fumarato de bisoprolol establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos

TABLETA, comprende a las formas
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido
recubierto, tableta y tableta recubierta.

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo |1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : BUPIVACAINA, 0,5%, INYECTABLE, 20 mL (sin preservante)

Denominacién técnica : BUPIVACAINA, 0,5%, INYECTABLE, 20 mL (sin preservante)

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacioén:
Bupivacaina clorhidrato sin preservantes 0,5% Inyectable 20 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico i
acgtivo-lF A CLORHIDRATO DE BUPIVACAINA R.egisttros sar)itaric:s
- vigentes, segun lo
Concentracién 0,5% establecido en el
INYECTABLE, comprende a la forma | Reglamento para el
Forma farmacéutica farmaceéutica detallada: solucion | Registro, Control y
inyectable. Vigilancia Sanitaria de
1. EPIDURAL (o INTRARRAQUIDEA) | Productos
o Farmacéuticos,
2. EPIDURAL (o INTRARRAQUIDEA), | Dispositivos Meédicos
. INFILTRACION o y  Productos
e Be-acmnEEecn 3. EPIDURAL (o INTRARRAQUIDEA), Sa”'tgms' aprobada
INTRAVENOSA o con Decreto Supremo

N° 016-2011-SA vy

4. INTRARRAQUIDEA o TRt

5. INTRATECAL

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : CARBONATO DE CALCIO, 500 mg, TABLETA

Denominacioén técnica : CARBONATO DE CALCIO, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Producto dietético o medicamento de uso en seres humanos. Se
acepta la denominacion: Carbonato de calcio 1,25 g (equivalente a
500 mg de Calcio) Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION » REFERENCIA
Ingrediente activo - IA o Registros  sanitarios
ingrediente farmacéutico | CARBONATO DE CALCIO vigentes, segun lo
activo - IFA establecido en el
— 500 mg de calcio (1250 mg de | Reglamento para el
carbonato de calcio) 59%‘5"‘?’ SantrgI dy
TABLETA, comprende a las formas P:%Idzilr::(t:z)as MR
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido F T
recubierto, tableta y tableta recubierta grmaggutlcos, 2
g - Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
Via de administracion 1. ORAL con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El producto dietético o medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas
en su registro sanitario.

La vigencia minima del producto dietético o medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho
(18) meses al momento de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de
suministros periddicos de bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia
minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 11l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del producto dietético o medicamento deben cumplir con las
especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y
modificatorias. '

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El producto dietético o medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones
requeridas para el cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la
normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceuticos, Dispositivos
Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al producto dietético o medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su
registro sanitario.

Inserto
De estar autorizado en su registro sanitario, incluir el inserto correspondiente.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CARVEDILOL, 6,25 mg, TABLETA
Denominacién técnica : CARVEDILOL, 6,25 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripciéon general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

23

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingredlente farmaceéutico CARVEDILOL ‘ Reglstros sarptanos
activo - IFA vigentes, segun lo

Concentracién 6,25 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Reg!amento pae. ol
- PN ) g Registro, Control y
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido,

5 Vigilancia Sanitaria de
tableta y tableta recubierta. e ——

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion seré evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado gn su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CARVEDILOL, 12,5 mg, TABLETA
Denominacion técnica : CARVEDILOL, 12,5 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico CARVEDILOL Registros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 12,5 mg establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Szg::{:‘ oentoc 0?1?:; o
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, V'gl f Sanitari y
tableta y tableta recubierta B Semitan-de
: Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Meédicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado ¢n su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : IMIPENEM + CILASTATINA, 500 mg + 500 mg, INYECTABLE

Denominacion técnica : IMIPENEM + CILASTATINA, 500 mg + 500 mg, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Imipenem + cilastatina (como sal sédica) 500 mg + 500 mg Inyectable.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
IMIPENEM * CILASTATINA o | Registros  sanitarios
Ingrediente farmacéutico | IMIPENEM + CILASTATINA DE SODIO | vigentes, segun lo
activo - IFA o MONOHIDRATO DE IMIPENEM + | establecido en el
CILASTATINA DE SODIO Reglamento para el
Concentracion 500 mg +500mgo0,5g+0,5g Registro, Control y
INYECTABLE, comprende a las formas \F/’Irgolc‘iir::(tslc?s e
g farmacéuticas detalladas: polvo para g

Forma farmacéutica solligion  Rveatabis -y sl Farmacéuticos,
solucion aray erfusion v . repantives_Medicos
P P - y Productos
Sanitarios, aprobado

1. INFUSION INTRAVENOSA o
2.

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

Via de administracion INTRAVENOSA

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el pdrrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Version 09

Pagina 1 de 1

®)




-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CLOPIDOGREL, 75 mg, TABLETA

Denominacion técnica : CLOPIDOGREL, 75 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Clopidogrel (como bisulfato) 75 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ing_redlente farmacéutico BISULFATO DE CLOPIDOGREL ‘ Registros sarjitarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracién 75 mg de clopidogrel establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

TABLETA, comprende a las formas
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido
recubierto, tableta y tableta recubierta.

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el péarrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Version 06 Pagina 1 de 1




-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CLOBETASOL, 0,05%, CREMA, 20 g

Denominacion técnica : CLOBETASOL, 0,05%, CREMA, 20 g

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Clobetasol propionato 0,05% Crema tépica 20 g.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

Version 04

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico PROPIONATO DE CLOBETASOL\ Reglstros sar]itarlos
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracién 0,05% de propionato de clobetasol ;sta:)lemd? o e:
eglamento para e
' - - Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
- Dispositivos Médicos
% g i s 1. PICA o y Productos
'¥i8 R Riston 2. CUTANEA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 11l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: TUBO, de acuerdo a lo autorizado en su Fegistro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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gOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
UBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : DICLOXACILINA, 250 mg/5 mL, SUSPENSION, 120 mL

Denominacion técnica : DICLOXACILINA, 250 mg/5 mL, SUSPENSION, 120 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Dicloxacilina 250 mg/5 mL Liquido oral 120 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
[—CARACTERiSTICA ESPECIFICACION REFERENCIA J
Ingrediente farmacéutico DICLOXACILINA DE SODIO | Registros  sanitarios
activo - IFA MONOHIDRATO vigentes, segun lo

establecido en el
Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA Yy
modificatorias.

Concentracion 250 mg/5 mL
SUSPENSION, comprende a la forma
farmacéutica detallada: polvo para

suspension oral.

Forma farmacéutica

Via de administracion

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 11l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben _cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado én su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : DINITRATO DE ISOSORBIDA, 10 mg, TABLETA

Denominacién técnica : DINITRATO DE ISOSORBIDA, 10 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Isosorbida dinitrato 10 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
|ngrediente farmacéutico DINITRATO DE ISOSORBIDA ' Registros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun Io
Concentracion 10 mg establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control 'y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Via de administracion 1. ORAL AR -
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

TABLETA, comprende a la forma

Foiig farmaceulica farmacéutica detallada: tableta.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusiéon del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Version 07 Pagina 1 de 1

®)




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : SUCCINATO DE ESTRIOL, 0,1%, CREMA VAGINAL, 15 g

Denominacién técnica : SUCCINATO DE ESTRIOL, 0,1%, CREMA VAGINAL, 15 g

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Estriol 0,1% Crema vaginal 15 g.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingred|ente farmacéutico ESTRIOL ' Reglstros saqltarlos
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 0,1% de estriol establecido ~en el
CREMA VAGINAL, comprende a la | hodamono, Pere o
Forma farmaceéutica forma farmacéutica detallada: crema i o ¥
o ’ Vigilancia Sanitaria de
yegila® Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. VAGINAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: TUBO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con aplicador incluido.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA \

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : SULFATO FERROSO, 15 mg de Fe/5 mL, JARABE, 180 mL
Denominacion técnica : SULFATO FERROSO, 15 mg de Fe/5 mL, JARABE, 180 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Hierro (como sulfato) 15 mg Fe/5 mL Liquido oral 180 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico SULFATO FERROSO | Registros  sanitarios
activo - IFA HEPTAHIDRATADO vigentes, segun o
. 15 mg de Fe elemental/5 mL equivale a establecido en el
Caneantrarion 75 mg/5 mL de sulfato ferroso geg!amento para el
JARABE, comprende a las formas gglstrq, Coptrql y
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: jarabe vy Vigilancia Sanitaria de
solucion oral ' i

: Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periédicos de

bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 11l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad

vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA, 400 mg + 80 mg, TABLETA
Denominacién técnica SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA, 400 mg + 80 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

23

24

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico SULFAMETOXAZOL + | Registros  sanitarios
activo - IFA TRIMETOPRIMA vigentes, segun lo

Concentracion 400 mg + 80 mg establecido en el

—1 Reglamento para el
TABLETA, comprende a las formas Registro, Control y

farmagégtlcas de.talladas: comprimido, Vigilancia Sanitaria de
comprimido recubierto, tableta y tableta Prodtictos

recubierta. Farmaceéuticos,
Dispositivos Medicos
y Productos

Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, ~aprobado
con Decreto Supremo

Forma farmacéutica

N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: ElI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FACHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL.BIEN

Denominaddn dal bien : INSULINA  HUMIANA RECOVBINANTE, 100 U/, INYECTABLE,
10mL

Denominadén téonica @ INSULINA HUVIANA RECOVBINANTE, 100 W/, INYECTABLE,
10mL

Unidad deimedida - UNIDAD

Desaipadn general : Producdto bidldgoo de uso en seres hurenos. Se acepta la
denominaddn:  Insuima humana (AD\I recomrbinante) 100 W/l
Inyectable 10 mL

2. CARACTERiSHCAs ESPECIACAS DAL BIEN

Regstros  sanitarios
INSULINA HUMANA RECOVBINANTE vigertes, 5 ko

100 W/mL (100 W/mL x 10 ml) o| €Stableddo en &
1000 W/10 i Regamerto pera e
INYECTABLE, comprende a la foma \Fg::ga m: :i'n[.:al d;
famecéutica detallada soluddon Prockrios

inyectable. 5 S tioos,
\ 1. INFUSION INTRAVENOSA, Productos
\ia de adkririst aon |NTW-\\MWN\EAO m@ gprobado
2 INTRAMUSCULAR ocon Decreto
INTRAVENOSA, SUBCUTANEA N 016-2011-SA vy
nodficatonias.
B producto bidégico debe cunplir con las espedficadones téoicas autarizadas en su registro
sanitario.

La vigenda minima del producto biclégico debe ser igual o mayor a quince (15) meses a
momrento de la entrega en el amacén de la entidad, asimisno, para € caso de suministros
periddicos de bienes de un misno lote, seran aceptados hasta con una vigendia minima de dooe
(12) meses.

Precision 1: BExogpdondimente, la entidad podra predsar, en las bases del procedimiento de
selecadn (Capitulo |l Espedficadones Téonicas y/o profomma de contrato), una vigenda minima
dal bien, inferior a la establedca en € parafo precedente; sdamente en €'caso que la
indagadon de mercado evidende que la referida vigenca minima no pueda ser aunplida por
mas de un proveedor en e mercado. Dicha situadion sera evaluada por la entidad, considerando
la findidad de la contratacon.

2.2 Erwvasey embalaje
Los envases inmediato y mediato del producto bidlégico deben acunplir con las espedficadones
téonicas autorizadas en su registro sanitanio, de acuerdo a lo estableddo en el Regamento para
&l Regstro, Contrd y Mgllandia Sanitaria de Productos Famracéutioos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, gprobado con Deareto Suprenro N 016-2011-SA y nodificatorias.

Envase inmediato: Se aoepta lo autorizado en su registro sanitario.
Ervase mediato: B contenido mexino sera hasta 100 unidades.

Embalgje: B producto biddgico debe emmbalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para €l
cunplimiento de las Buenas Pradicas de Alimacenamiento, estableddas en la nomratividad
vigente emitida por la Autoridad Nadonal de Productos Farmmaoéutioos, Dispositivos Vedicos y
Productos Sanitarios - ANM

2.3 Rotulado ’
Debe comesponder a producto bidldgico, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario,

2.4 Inserto
Es ddigatoria la indusion del inserto, con la informaadn autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ACHA TECNICA
APROBADA
CARACTERISTICAS GENERALES DA BIEN

Denominacdn del bien : INSULINA  ISOFANA HUVANA  (NPH) (ADN RECOVBINANTE),
100 U/mL, INYECTABLE, 10 L

Denominaddntéonica @ INSULINA  ISOFANA HUVANA (NPH)  (ADN - RECOVBINANTE),
100 U/mL, INYECTABLE, 10 L

Unidad de medida : UNIDAD

Descripadn general : Produdto biddgoo de uso en seres humanos. Se aoepta la
denominaddn: Insulina NPH hummanma 100 U/l Inyedtable 10 il

CARACTERISTICAS ESPECIACAS DEL BIEN

2.2

2.3

2.4

Del bien

Ingredierte fammacéutico | INSULINA ISOFANA HUMANA. (ADN

adivo - IFA RECOVBINANTE)
. 100 W/mlL (100 WmL x 10 mL) o
CRF e 1000 /10 rri
INYECTABLE, comprende a la foma
Fomma famecéutica famecéuica detdlada  suspension
inyectable.

\Via de adninistradédn 1. SUBCUTANEA

N 0162011-SA vy
nodficatarias.

B producto bidégioco debe cunplir con las espedficadones téonicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigenda minima del producto biolégico debe ser igual o mayor a quince (15) meses a
momento de la entrega en € admaoén de la entidad, asimisno, para €l caso de suministros
periédicos de bienes de un misno late, seran aceptados hasta con una vigenda minima de doce
(12) meses.

Precision 1: BExoepaonadmente, la entidad podra predisar, en las bases del procedimiento de
selecdon (Capitulo 11l Espeaficacones Téonicas y/o proformma de contrato), una vigenda minima
del bien, inferior a la establedda en & pamrafo precedente; solarente en € caso que la
indagadén de mercado evidende que la referida vigenda minima no pueda ser aunrplida por
mes de un proveedor en el mercado. Dicha situacdn sera evaluada por la entidad, considerando
la findlidad de la contratacion.

Ervase y embalagje ; ,

Los envases inmediato y mediato del producto bicldgico deben acunrplir con las espedificaciones
téonicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo estableddo en € Reglamento para
el Regstro, Contrd y Mglancda Sanitaria de Produdtos Fammacéuticos, Dispositivos Meédioos y
Productos Sanitarios, gprobado con Decreto Supreno NP 016-2011-SA y nodificatorias.

Ervase inmediato: Sea:edaloaia‘izadoensuregstmszitaio.
Ervase mediato: H contenido mexino sera hasta 100 unidades.

Embalgie: B producto biddgioo debe ermrbaarse de acuerdo a las condiciones requeridas para €
curplimento de las Buenas Pradticas de Aimacenamiento, estableddas en la nomrativided
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Fammeoéutiocos, Dispositivos ViEdicos y
Productos Sanitarios - ANM

Rotulado
Debe coresponder a producto bidégico, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es dbligataria la indusion del inserto, con la informaddn autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : METILDOPA, 250 mg, TABLETA
Denominacion técnica : METILDOPA, 250 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripciéon general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

23

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
lngredlente farmacéutico METILDOPA Regustros sar_ntanos
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 250 mg establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Reg!amento pares
o : . Registro, Control vy
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: tableta 'y |, ~ : o
st tavubieiia Vigilancia Sanitaria de
Abies ! . Productos

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

Via de administracion 1. ORAL

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. ,

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado,en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : NIFEDIPINO, 10 mg, TABLETA
Denominacién técnica : NIFEDIPINO, 10 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingredlente farmacéutico NIFEDIPINO ‘ Reg|stros sarjltarlos
activo - IFA vigentes, segun lo

Concentracion 10 mg establecido en el

Reglamento para el
TABLETA, comprende a las formas :
farmacéuticas  detalladas:  capsula, Rogis, Contral y

Vigilancia Sanitaria de
cépsu]a blanda, tableta y tableta Prodisctis
recubierta.

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitgrios, aprobiado
con Decreto Supremo
N°  016-2011-SA vy

Forma farmacéutica

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. :

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado gn su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ACICLOVIR, 200 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ACICLOVIR, 200 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION 'REFERENCIA

lngred|ente farmacéutico ACICLOVIR _ Reg|stros sar}ltanos
activo - IFA vigentes, segun lo

Concentracion 200 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas l;zgli:;:xoentoco?\?rr; o
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, g y y

. Vigilancia Sanitaria de
tableta y tableta recubierta. Productos

Farmaceuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

L mqgificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periodicos de

bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, 1a entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo lll Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ACIDO ACETILSALICILICO, 100 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ACIDO ACETILSALICILICO, 100 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingredxente farmacéutico ACIDO ACETILSALICILICO . Registros samtaruos
activo - IFA vigentes, segun o

Concentracion 100 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas g:g::::;entocoa?rroal o
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, 9 ) y

; Vigilancia Sanitaria de
tableta y tableta recubierta. Prouiticios

Farmaceuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

modifrncatprias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. .

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado.en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ACIDO TRANEXAMICO, 1 g/10 mL, INYECTABLE, 10 mL
Denominacion técnica : ACIDO TRANEXAMICO, 1 g/10 mL, INYECTABLE, 10 mL
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmaceutico ACIDO TRANEXAMICO Registros  sanitarios
activo - IFA . vigentes, segun lo
1 /10 mL (100 mg/mL x 10 mL) 0 establecido en el
1000 mg/10 mL (100 mg/mL x 10 mL) Reglamento para el

Registro, Control 'y
INYECTABLE, comprende a las formas Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas: solucion

3 = : 2 Productos
inyectable y solucion para inyeccion. Farmacéuticos

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

Concentracion

=8 modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
tacnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: ElI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : ACIDO TRANEXAMICO, 250 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ACIDO TRANEXAMICO, 250 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico ACIDO TRANEXAMICO ‘ Regustros sar_ntarlos
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 250 mg gﬁab“wdo en el
TABLETA, comprende a las formas eg!“m'fmlo e ol
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: capsula Regisire, Contel ¥
tabiota. tocublert ' P y Vigilancia Sanitaria de
Sepnane, Productos
Farmaceuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N°  016-2011-SA y
modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. :
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado, en su registro sanilario
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones rcqueridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Disposilivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
2.4 Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ALBENDAZOL, 200 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ALBENDAZOL, 200 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmaceutico ALBENDAZOL ) Registros sarjitarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracién 200 mg eRstaIbIecidct) en 9:
eglamento para e
TABLETA, comprende a las formas !

Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: tableta vy pEgsle Senigl Y

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

tableta recubierta.

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. ,

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos vy
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado gn su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto ;
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacién del bien : ALOPURINOL, 100 mg, TABLETA
Denominacién técnica : ALOPURINOL, 100 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico | o\ HpURINOL . Regnstros sarjltanos
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 100 mg ;stablecndo en el
TABLETA, comprende a las formas Reg!amentoc pztara| s
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido y afistn, e
tablet ’ Vigilancia Sanitaria de
b Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. i
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el aimaceén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo seré hasta 500 unidades.
Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
2.4 Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : ALOPURINOL, 300 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ALOPURINOL, 300 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingfediente farmacéutico ALOPURINOL Registros sarmarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 300 mg ;stablecudo en el
TABLETA, comprende a las formas Reg!atmentoc p?ral B
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido y G911, e g
tablet ' Vigilancia Sanitaria de
Aol Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. >

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vige ncia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : AMIODARONA, 200 mg, TABLETA

Denominacion técnica : AMIODARONA, 200 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Amiodarona clorhidrato 200 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ing_rediente farmacéutico CLORHIDRATO DE AMIODARONA Registros samtanos
activo - IFA vigentes, segun lo

Concentracion 200 mg de clorhidrato de amiodarona establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Reg!amento para el
_— i : Ei! Registro, Control vy
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, ¥ : A

: Vigilancia Sanitaria de
tableta y tableta recubierta.

Productos
Farmaceuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: ElI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : AMITRIPTILINA, 25 mg, TABLETA

Denominacién técnica : AMITRIPTILINA, 25 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Amitriptilina clorhidrato 25 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico Y Registros  sanitarios
activo - IFA CLORHIDRATO DE AMITRIPTILINA vigentes, segin lo

Concentracion 25 mg de clorhidrato de amitriptilina establecido en el

TABLETA, comprende a las formas b il s

w g . Registro, Control vy
Forma farmacéutica farmaceutlca§ detalladas: tableta vy Vigilancia Sanitaria de
tableta recubierta.

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO, 500 mg + 125 mg, TABLETA

Denominacion técnica : AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO, 500 mg + 125 mg, TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Amoxicilina + acido clavulanico (como sal potasica) 500 mg + 125 mg
Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION - REFERENCIA

AMOXICILINA + ACIDO | Registros  sanitarios
CLAVULANICO o AMOXICILINA | vigentes, segun lo
TRIHIDRATO + ACIDO CLAVULANICO | establecido en el
o AMOXICILINA TRIHIDRATO + | Reglamento para el
CLAVULANATO DE POTASIO o | Registro, Control y
AMOXICILINA + CLAVULANATO DE | Vigilancia Sanitaria de
POTASIO Productos

Concentracion 500 mg + 125 mg Farmacéuticos,

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

TABLETA, comprende a las formas [SRESHVER _ VOIS
o A . G y Productos
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido

4 : Sanitarios, aprobado
recubierto, tableta y tableta recubierta. con Decreto Supremo

N°  016-2011-SA vy
modificatorias.

Via de administracion 1. ORAL

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje -

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos vy
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Version 09 Pagina 1 de 1




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : ATORVASTATINA, 20 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ATORVASTATINA, 20 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Atorvastatina (como sal célcica) 20 mg Tableta.
CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

ATORVASTATINA DE CALECIO o Registros  sanitarios
ATORVASTATINA DE CALCIO | vigentes, segun o
TRIHIDRATO establecido en el

Concentracion 20 mg Reglamento para el

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

Registro, Control vy
TABLETA, comprende a las formas | y;gijancia Sanitaria de
farmacéuticas detalladas: comprimido,

comprimido ~ recubierto 'y tableta E;?ﬁuacégzticos

Forma farmacéutica

recubigia. Dispositivos  Médicos

y Productos

Sanitarios, aprobado

Via de administracion 1. ORAL con Decreto Supremo

N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento d

seleccion (Capitulo 11l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el-parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para

el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SAy modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: El contenido méaximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad

vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : ATORVASTATINA, 40 mg, TABLETA
Denominacion técnica ATORVASTATINA, 40 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general

Atorvastatina (como sal calcica) 40 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

- Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION

REFERENCIA |

ATORVASTATINA DE CALCIO o
ATORVASTATINA DE CALCIO
TRIHIDRATO

40 mg

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: comprimido,
comprimido recubierto tableta
recubierta.

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

Concentracion

Forma farmacéutica

Via de administracion 1. ORAL

Registros  sanitarios
vigentes, segun lo
establecido en el
Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA Yy
modificatorias. J

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento

de la entrega en el almacén

de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de

bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato),
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente
minima no pueda ser cumplida por

indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia

del procedimiento de
una vigencia minima
en el caso que la

mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben_cumplir con las especificaciones

técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para

el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos Yy

Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el

cumplimiento de las

Productos Sanitarios - ANM.
Rotulado

Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos y

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con

Version 09

la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ATROPINA, 0,5 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Denominacion técnica : ATROPINA, 0,5 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Atropina sulfato 500 mcg/mL (0,5 mg/mL) Inyectable 1 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | SULFATO DE ATROPINA o SULFATO | Registros  sanitarios
activo - IFA DE ATROPINA MONOHIDRATO vigentes, segun lo
P 0,5 mg/mL (500 mcg/mL) o establecido en el
0,5 mg/1 mL (500 mcg/1 mL) Reglamento para el
Registro, Control 'y
INYECTABLE, comprende a la forma Vigilancia Sanitaria de
Forma farmaceéutica farmacéutica detallada: solucion | productos
inyectable. Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
: i ; 1. INTRAMUSCULAR, Sanitarios, aprobado
R INTRAVENOSA, SUBCUTANEA | con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ATROPINA, 1 mg, INYECTABLE, 1 mL

Denominacion técnica : ATROPINA, 1 mg, INYECTABLE, 1 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Atropina sulfato 1 mg/mL Inyectable.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingfedlente farmacéutico SULFATO DE ATROPINA Registros saqitarios
activo - IFA vigentes, segun lo

Concentracién 1 mg/mL 0 1 mg/1 mL establecido  en el

Reglamento para el

et | B g ® e | Regeio, Conio y
orma farmacéutica fa atczr ica eta 5 soluci Vigilancia Sanitaria de

i Productos

Farmaceuticos,

1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Dispositivos Médicos
o ) o y Productos
Via de administracion 2 INTRAMUSCULAR Sanitarios, aprobado
INTRAVENOSA, SUBCUTANEA con Decreto Supremo

N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo |1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : AZITROMICINA, 500 mg, TABLETA
Denominacion técnica : AZITROMICINA, 500 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | AZITROMICINA o  AZITROMICINA | Registros  sanitarios
activo - IFA DIHIDRATO ' vigentes, segun lo
Concentracion 500 mg de azitromicina establecido  en e:
TABLETA, comprende a las formas Reg!amento gt
farmacéuticas  detalladas:  capsula Regisis. Coll §
Forma farmacéutica A AT povia, Vigilancia Sanitaria de
comprimido, comprimido recubierto,
tableta y tableta recubiert i
eta y tableta recubierta. FarmanBiilicos,
Dispositivos Meédicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N°  016-2011-SA y
modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. >
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : BECLOMETASONA, 250 mcg/dosis, AEROSOL PARA INHALACION,
200 dosis

Denominacion técnica : BECLOMETASONA, 250 mcg/dosis, AEROSOL PARA INHALACION,
200 dosis

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Beclometasona dipropionato 250 mcg/dosis Aerosol inhalador 200
dosis.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

DIPROPIONATO DE | Registros  sanitarios
Ingrediente farmacéutico | BECLOMETASONA ANHIDRO o | vigentes, segun lo
activo - IFA DIPROPIONATO DE | establecido en el
BECLOMETASONA MONOHIDRATO Reglamento para el

Concentracion 250 mcg/dosis Registro, Control vy

AEROSOL  PARA  INHALACION, | pdlancia Sanitaria de
W roductos

comprende a las formas farmacéuticas Earmachifioos

Forma farmacéutica detalladas: aerosol para inhalacion y :

2 : % Dispositivos Medicos
solucion para inhalacién en envase a

i y Productos
presion.

Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
Via de administracion 1. INHALATORIA N°  016-2011-SA” y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hgsta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion. .

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : BENCILPENICILINA PROCAINICA, 1 000 000 Ul, INYECTABLE

Denominacion técnica : BENCILPENICILINA PROCAINICA, 1 000 000 Ul, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Bencilpenicilina procainica equivalente a 1 000 000 Ul de
bencilpenicilina Inyectable o Penicilina G procaina 1 000 000 UI
Inyectable.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ing_redlente farmacéutico BENCILPENICILINA PROCAINICA R_eglstros saqitanos
activo - IFA vigentes, segun o

Concentracion 1 000 000 UI (;stalblecido en ell
INYECTABLE, comprende a la forma Sglamento paa o

Forma farmacéutica farmacéutica detallada: polvo para Regetin, Coolol ¥

sy Vigilancia Sanitaria de
suspension inyectable. Prediidtas

Farmaceéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que |a referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : BROMURO DE IPRATROPIO, 20 mcg/dosis, AEROSOL PARA
INHALACION, 200 dosis

Denominacion técnica : BROMURO DE IPRATROPIO, 20 mcg/dosis, AEROSOL PARA
INHALACION, 200 dosis

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Ipratropio bromuro 20 mcg/dosis Aerosol inhalador 200 dosis.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceutico BROMURO DE IPRATROPIO Registros sar'\itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 20 mcg/dosis o 20 ug/dosis establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de

AEROSOL  PARA  INHALACION,
comprende a las formas farmacéuticas
Forma farmacéutica detalladas: aerosol para inhalacion vy

7 ; < Productos
soluciéon para inhalacion en envase a Favmacsiticos
pragion Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
Via de administracion 1. INHALATORIA con Decreto Supremo

N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM,

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : BETAMETASONA, 4 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Denominacion técnica : BETAMETASONA, 4 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Betametasona (como fosfato sédico) 4 mg/mL Inyectable 1 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico i SODICO . Registros  sanitarios
oo [ BETAMETASONA o FOSFATO | “o9'% e
DISODICO DE BETAMETASONA Vigenen, | shgun: AQ
= establecido en el
Concentracion 4 mg/mL 0 4 mg/1 mL Reglamento para el
INYECTABLE, comprende a las formas | Registro, Control vy
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  solucion | Vigilancia Sanitaria de
inyectable y solucién para inyeccion. Productos
1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA Fgrmaggutlcos, )
o Dispositivos Meédicos
2. INTRAMUSCULAR, y  Produclos
Via de administracién INTRAVENOSA, INTRALESIONAL o fg:"gggrséto aSpL:g:):rgg
3. INTRAMUSCULAR, N° 016-2011-SA y
INTRAVENOSA, INTRALESIONAL, difi :
INTRAARTICULAR A

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técrficas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje =

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : BISACODILO, 5 mg, TABLETA DE LIBERACION RETARDADA
Denominacion técnica : BISACODILO, 5 mg, TABLETA DE LIBERACION RETARDADA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico | g\ copyL 0 : Registros  sanitarios
Selig ot & vigentes, segin lo
Concentracion 5mg establecido en el
TABLETA DE LIBERACION | Reglamento para el
RETARDADA, comprende a las formas | Registro, Control vy
farmacéuticas detalladas: comprimido | Vigilancia Sanitaria de
gastrorresistente, comprimido recubierto | Productos
gastrorresistente, tableta con cubierta | Farmacéuticos,
entérica, tableta con recubierta entérica, | Dispositivos Médicos
tableta de liberaciéon retardada, tableta | Y Productos
de liberacion retardada con cubierta | Sanitarios, aprobado
entérica y tableta recubierta de | con Decreto Supremo
liberacion retardada. N°  016-2011-SA vy

Forma farmacéutica

Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : BUDESONIDA, 200 mcg/dosis, AEROSOL PARA INHALACION, 200

dosis

Denominacion técnica : BUDESONIDA, 200 mcg/dosis, AEROSOL PARA INHALACION, 200
dosis

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Budesonida 200 mcg/dosis Aerosol inhalador 200 dosis.
CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA BUDESONIDA vigentes, segun lo
Concentracion 200 mcg/dosis 0 200 pg/dosis establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de

AEROSOL PARA INHALACION,
comprende a las formas farmaceuticas

Forma farmacéutic . o
g X detalladas: aerosol para inhalacion vy

3 ; iz Productos
suspension para inhalacion. Earnasaiilios
Dispositivos Médicos
" - y Productos
: s ” 1. INHALATORIA o Sanitarios, aprobado
Vigids admyrisiresion 2. INHALACION ORAL con Decreto Supremo

N° 016-2011-SA vy
modificatorias. =

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad’podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : GLUCONATO DE CALCIO, 10%, INYECTABLE, 10 mL
Denominacion técnica : GLUCONATO DE CALCIO, 10%, INYECTABLE, 10 mL
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

23

24

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

GLUCONATO DE CALCIO o | Registros  sanitarios
GLUCONATO DE CALCIO | vigentes, segun lo
MONOHIDRATO establecido en el
c i 10% (equivalente 8,4 mg/mL Ca) Xx Reglamento para el
oncentracion 10 mL Registro, Control y

5 Vigilancia Sanitaria de
INYECTABLE, comprende a la forma | o oy oc

Forma farmacéutica _fre:rm;ceét'x:ca detallada: solucion Earmantulicss,

e Dispositivos Médicos
y Productos
1 INTRAVENOSA o Sanitarios, aprobado

Via de administracion con Decreto Supremo
2. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA N°  016-2011-SA

modificatorias.

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien. inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: EI contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: ElI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CARBAMAZEPINA, 200 mg, TABLETA
Denominacion técnica : CARBAMAZEPINA, 200 mg, TABLETA
Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

lngredlente farmaceéutico CARBAMAZEPINA i R’_eglstros sarjntanos
activo - IFA vigentes, segun lo

Concentracion 200 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Reg!amento s @
A i o ) e Registro, Control vy
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido,

: Vigilancia Sanitaria de
| tabletay tableta recubierta. Productos

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N°  016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. B

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion seré evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizadq en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emilida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CARBIDOPA + LEVODOPA, 25 mg + 250 mg, TABLETA

Denominacion técnica : CARBIDOPA + LEVODOPA, 25 mg + 250 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Levodopa + carbidopa 250 mg + 25 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECiFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
inaradionts Farmackution CARBIDOPA * LEVODOPA o | Registros  sanitarios
ac%ivo—lFA CARBIDOPA MONOHIDRATO + | vigentes, segun lo
LEVODOPA establecido en el
Concentracion 25 mg + 250 mg Eeg!amentoc para] el
TABLETA, comprende a las formas 9 glstrq, i trq y
_—— A . 2R Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido y Beacliel
tableta Loy
: Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : CARVEDILOL, 25 mg, TABLETA
Denominacion técnica : CARVEDILOL, 25 mg, TABLETA
Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingfedlente farmacéutico CARVEDILOL . Regustros sarytarlos
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 25 mg eRstabIecudo en el
TABLETA, comprende a las formas eg!amento pig
et ! : o Registro, Control vy
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, o : ity
tableta viabioh biert Vigilancia Sanitaria de
| ableta y tableta recubierta. Prodiites
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. 55
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionaimente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en ¢l mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado,en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios - ANM
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
2.4 Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien :

CEFALEXINA, 500 mg, TABLETA

Denominacion técnica : CEFALEXINA, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida
Descripcion general

- UNIDAD
- Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | MONOHIDRATO ~ CEFALEXINA o Registros  sanitarios

activo - IFA

CEFALEXINA

Concentraciéon

500 mg

Forma farmacéutica

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas  detalladas:  cépsula,
comprimido recubierto, tableta y tableta

vigentes, segun lo
establecido en el
Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos

recubierta. Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. »

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizadg en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CEFTRIAXONA, 1 g, INYECTABLE

Denominacién técnica : CEFTRIAXONA, 1 g, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Ceftriaxona (como sal s6dica) 1 g Inyectable.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
CEFTRIAXONA o CEFTRIAXONA DE Registros  sanitarios
Ingrediente farmacéutico SODIO o CEFTRIAXONA DE SODIO | vigentes, segun lo
ac%ivo-lFA HEMIHEPTAHIDRATO o | establecido en el
CEFTRIAXONA DE SODIO 3 1/2 | Reglamento para el
HIDRATO Registro, Control vy
Concentracion 1.g 01000 mg \F{igllancia Sanitaria de
INYECTABLE, comprende a la forma rOdUth,)s.
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: olvo para Famacauticns,
4 Y G T tbla . B Dispositivos Médicos
BoIU yactane. y Productos
Sanitarios, aprobado
; g " con Decreto Supremo
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA N°  016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros peridédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
tecnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CEFUROXIMA, 500 mg, TABLETA

Denominacion técnica : CEFUROXIMA, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Cefuroxima (como axetil) 500 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico CEFUROXIMA AXETILO Registros sarjitarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 500 mg de cefuroxima estalblemdo en el
TABLETA, comprende a las formas Regamuntc. gare 16l

Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos

Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: tableta vy
tableta recubierta.

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CIPROFLOXACINO, 500 mg, TABLETA

Denominacién técnica : CIPROFLOXACINO, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Ciprofloxacino (como clorhidrato) 500 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

CIPROFLOXACINO o CLORHIDRATO | Registros  sanitarios
Ingrediente farmacéutico | DE CIPROFLOXACINO o | vigentes, segun lo
activo - IFA CLORHIDRATO DE | establecido en el
CIPROFLOXACINO MONOHIDRATO Reglamento para el

Concentracion 500 mg Registro, Control y

TABLETA, comprende a las formas \lgurgl(ljaur::ct;aSSamtana e
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido Errnabulions
s recubierto, tableta y tableta recubierta. '

Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
Via de administracion 1. ORAL con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el ‘parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben eumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CLARITROMICINA, 500 mg, TABLETA
Denominacion técnica : CLARITROMICINA, 500 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ing_redlente farmaceutico CLARITROMICINA Regxstros sapntanos
activo - IFA " vigentes, segun o

Concentracion 500 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Reg!amento pae ©l
o Al ; i Registro, Control 'y
Forma farmaceéutica farmacéuticas detalladas: comprimido

g : Vigilancia Sanitaria de
recubierto, tableta y tableta recubierta. Productos

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CLINDAMICINA, 600 mg/4 mL, INYECTABLE, 4 mL

Denominacioén técnica
Unidad de medida
Descripcion general

Clindamicina 150 mg/mL Inyectable 4 mL.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

: CLINDAMICINA, 600 mg/4 mL, INYECTABLE, 4 mL
: UNIDAD
: Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ing_rediente farmacéutico FOSFATO DE CLINDAMICINA Registros sar‘\itarios
activo - IFA vigentes, segun o

Concentracion

600 mg/4 mL (150 mg/mL x 4 mL) de
clindamicina

Forma farmacéutica

INYECTABLE, comprende a las formas
farmacéuticas  detalladas:  solucion
inyectable y solucién para inyeccion.

establecido en el
Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,

22

2.3

Version

Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el”parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CLONAZEPAM, 0,5 mg, TABLETA

Denominacion técnica : CLONAZEPAM, 0,5 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Clonazepam 500 mcg (0,5 mg) Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico CLONAZEPAM Reglstros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 0,5 mg (500 mcg) ;stalbleado ! e:
TABLETA, comprende a las formas eg_amento s
Gcrid i . g Registro, Control y
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, S - =i
tablata v tablet biart Vigilancia Sanitaria de
ableta y tableta recubierta. Prodictos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracién 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : CLONAZEPAM, 2 mg, TABLETA
Denominacién técnica : CLONAZEPAM, 2 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ing_redlente farmacéutico CLONAZEPAM Reglstros sar)nanos
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 2mg establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Reg!amento para ‘el
. P 5 = Registro, Control y
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, R : baen
{afiletiv-tetsih doiart Vigilancia Sanitaria de
ableta y tableta recubierta. ProdiBios
Farmacéuticos,
; Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. -
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la feferida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
2.4 Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1 CARf\CTERiSTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien :
Denominacion técnica
Unidad de medida
Descripcion general

CLORFENAMINA, 10 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
: CLORFENAMINA, 10 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
: UNIDAD
: Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:

Clorfenamina maleato 10 mg/mL Inyectable 1 mL o Clorfeniramina
10 mg/mL Inyectable 1 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

Forma

2.1 Del bien
| CARACTERISTICA ESPECIFICACION -~ REFERENCIA
Ingrediente  farmaceutico MALEATO DE CLORFENAMINA Registros sar}ltarios
| activo - IFA vigentes, segun lo
: 10 mg/mL o 10 mg/l mL de | establecido —en el
CRncantEeicr clorfenamina maleato Reglamento para el
[ Registro, Control vy

farmacéutica

INYECTABLE, comprende a la forma
farmacéutica detallada: solucion
inyectable.

Prod
Envas:

Envas

Via de administracion

1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA
0

2. INTRAMUSCULAR, )
INTRAVENOSA, SUBCUTANEA

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

El madicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la cntrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
biencs de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de

seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bicn, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagjicion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envasc y embalaje z

Los cnvases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnic s autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para

el Reislro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
'0s Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Embalije: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el

cump!micnto de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vige emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Prodii-1os Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Insert
Es ol 'gatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA \

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : CLORFENAMINA, 2 mg/5 mL, JARABE, 120 mL
Denominacion técnica : CLORFENAMINA, 2 mg/5 mL, JARABE, 120 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Clorfeniramina 2 mg/5 mL Jarabe 120 mL o Clorfenamina maleato
2 mg/5 mL Liquido oral 120 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA ESPECIFiCA'CIéN : REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico MALEATO DE CLORFENAMINA Reglstros sar'mitarios
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 2 mg/5 mL de maleato de corfenamina gstalblemd? en e||
JARABE, comprende a las formas ARAIIPIE PRt N

Registro, Control 'y

Forma farmacéutica fsaorlr:;giuct;;?s detalladas: jarabe Yy Vigilancia Sanitaria de
> Productos
Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de

bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje -
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° ©16-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitasio.

2.4 Inserto .
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien :
Denominacion técnica
Unidad de medida
Descripcion general

: UNIDAD

FOSFATO DE CODEINA, 15 mg/5 mL, SOLUCION, 60 mL
. FOSFATO DE CODEINA, 15 mg/5 mL, SOLUCION, 60 mL

- Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Codeina fosfato 15 mg/5 mL Liquido oral 60 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien

~ CARACTERISTICA "~ ESPECIFICACION ’ REFERENCIA
Inarediente farmacéutico FOSFATO DE CODEINA ANHIDRA o Registros  sanitarios
acgivo-lFA FOSFATO DE CODEINA | vigentes, segun lo
HEMIHIDRATO establecido en el
Concentracion 15 mg/5 mL I;eg!atrnentoc p?ral el
egistro, ontrol vy
W i SOLUC,lO.N’ comprende a,‘ '?5 formas Vigilancia Sanitaria de

Forma farmaceutica farmacéuticas  detalladas: jarabe Y

solucion oral.

Via de administracion 1. ORAL

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de

bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato),

minima de quince (15) meses.

del procedimiento de
una vigencia minima

del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la

indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje

pueda ser cumplida por
la entidad, considerando

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben_cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para

el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria
Productos Sanitarios, aprobado con

de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Decreto Supremo N° 016-2011-SAy modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado én su registro sanitario.

Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: ElI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el

cumplimiento de las Buenas Practicas

de Almacenamiento, establecidas en la normatividad

vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento,

Inserto

Version 08

de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : CODEINA, 60 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacién técnica : CODEINA, 60 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Codeina fosfato 30 mg/mL Inyectable 2 mL o Metilmorfina 60 mg/2 mL
Inyectable 2 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

23

Del bien .
~ CARACTERISTICA  ESPECIFICACION : REFERENCIA
. - FOSFATO DE CODEINA | Registros  sanitarios
Ingrediente farmaceulico | HEMIHIDRATO o FOSFATO  DE | vigentes, ~segin  lo
CODEINA ANHIDRA establecido en el
Concentracion 60 mg/2 mL (30 mg/mL x 2 mL) Eeg!amentoc paral el
INYECTABLE, comprende a las formas Ggislm, qntrq y
: : : ; Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  solucién Braductos
inyectable y solucion para inyeccién. Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
1. INTRAMUSCULAR o y  Productos
Via de administracién 2. INTRAMUSCULAR, _ i L W e
INTRAVENOSA, SUBCUTANEA N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje =

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a'lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusiéon del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : CITRATO DE CAFEINA, 20 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Denominacién técnica : CITRATO DE CAFEINA, 20 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Cafeina citrato 20 mg/mL (equivalente 10 mg cafeina/mL) Inyectable
1 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

~ CARACTERISTICA _ ESPECIFICACION 'REFERENCIA

Ingred|ente farmacéutico CITRATO DE CAFEINA R_egistros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracién 20 mg/1 mL o 20 mg/mL establecido en el

INYECTABLE, comprende a la forma Bedamana: pa sl

cii il . i Registro, Control y
Forma farmacéutica ;aerrr?uzci:grt:nca detallada: solucion para Vigilancia Sanitaria de

Productos
Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
1. PERFUS|ON INTRAVENOSA, y Productos

Via de administracion ORAL o Sanitarios, aprobado
2. PERFUSION INTRAVENOSA con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técriicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje =

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : DEXAMETASONA, 4 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica : DEXAMETASONA, 4 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Dexametasona fosfato (como sal sédica) 2 mg/mL Inyectable 2 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien

 CARACTERISTICA ESPECIFICACION 2 'REFERENCIA
FOSFATO DE DEXAMETASONA o
Ingrediente farmacéutico | FOSFATO sODICO DE
activo - IFA DEXAMETASONA o 21 - FOSFATO
DISODICO DE DEXAMETASONA . T
s Registros  sanitarios
Concentracion 4 mg/2 mL (2 mg/mL x 2 mL) vigentes, segin o

INYECTABLE, comprende a las formas | establecido en el
farmacéuticas detalladas: inyectable, | Reglamento para el

Fetia armaseiion solucion inyectable y solucién para | Registro, Control y

inyeccion. Vigilancia Sanitaria de
1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Productos
o Farmacéuticos,
2. INTRAMUSCULAR, Dispositivos Médicos
INTRAVENOSA, INTRAARTERIALo | ¥ Productos
3. INTRAMUSCULAR Sanitarios, aprobado
Via de administracion INTRAVENOSA, INTRAARTICULAR | 0 Decreto Supremo
: N° 016-2011-SA y
4. INTRAMUSCULAR modificatorias.
INTRAVENOSA,
INTRAARTICULAR,

INTRALESIONAL

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en-las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : DIAZEPAM, 10 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacién técnica : DIAZEPAM, 10 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Diazepam 5 mg/mL Inyectable 2 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
__ CARACTERISTICA _ESPECIFICACION ~ “ | REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA DIAZERAM vigentes, segun o
Concentracion 10 mg/2 mL 0 5 mg/mL x 2 mL establecido  en e:
INYECTABLE, comprende a la forma Reg!amento paig. ‘o
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion Resuo, cmuel g
: tabl ' Vigilancia Sanitaria de
TYCEIANG, Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : DILTIAZEM, 60 mg, TABLETA
Denominacion técnica : DILTIAZEM, 60 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Diltiazem clorhidrato 60 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA _ESPECIFICACION  ~ | REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico CLORHIDRATO DE DILTIAZEM Registros sar]itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 60 mg de clorhidrato de diltiazem establecido en el

Reglamento para el

TABLETA, comprende a las formas :
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido y \F\/’:;?IIasr?ga Sgsir:;r:i) ; d()a/
tableta. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N°® 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido méaximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Version 08 Pagina 1 de 1

N\ ® )




-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : DIMENHIDRINATO, 50 mg, TABLETA
Denominacion técnica : DIMENHIDRINATO, 50 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
_ CARACTERISTICA __ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA DIMENHIDRINATO vigentes, segun lo
Concentracion 50 mg establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Reg!amento para -l
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: capsula Registro, Control -y
blaride. ‘somBrRmido vt blet. Vigilancia Sanitaria de
anda, comprimido y tableta. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N°® 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. g

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado,en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido méaximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 |Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : DINITRATO DE ISOSORBIDA, 5 mg, TABLETA SUBLINGUAL

Denominacién técnica : DINITRATO DE ISOSORBIDA, 5 mg, TABLETA SUBLINGUAL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Isosorbida dinitrato 5 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
_ CARACTERISTICA | ESPECIFICACION o
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA DINITRATO DE ISOSORBIDA vigentes, segun lo
Concentracion 5mg estalblemdo en e:
TABLETA SUBLINGUAL, comprende a Ezgi:{:‘oe”m%‘r"frg ey
Forma farmacéutica lsa lf)c|>i:1maaf'armaceutlca detallada: tableta Vigilancia Sanitaria de
el Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos  Médicos
y Productos
Via de administracion 1. SUBLINGUAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N°  016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (1 5) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben camplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ENALAPRIL, 10 mg, TABLETA

Denominacién técnica : ENALAPRIL, 10 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Enalapril maleato 10 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

_ CARACTERISTICA _ESPECIFICACION ~~ ~ [ REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico MALEATO DE ENALAPRIL Registros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 10 mg de maleato de enalapril establecido en el

Reglamento para el

TABLETA, comprende a las formas :
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido y 5;%':;23 Sgg;gg; dc)el
fableta. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ENALAPRIL, 20 mg, TABLETA

Denominacién técnica : ENALAPRIL, 20 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Enalapril maleato 20 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
__ CARACTERISTICA _ ESPECIFICACION | REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA MALEATO DE ENALAPRIL vigentes, segin lo
Concentracion 20 mg de maleato de enalapril ;stalblemdo 8l e:
TABLETA, comprende a las formas eg.amento =
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido Registro, Control y
e tablet ¥ s P y Vigilancia Sanitaria de
SR Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacioén del bien : EPINEFRINA, 1 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Denominacion técnica : EPINEFRINA, 1 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Epinefrina (como clorhidrato o tartrato acido) 1 mg/mL Inyectable 1 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION -~ REFERENCIA'
Ingrediente farmacéutico | EPINEFRINA o BITARTRATO DE | Registros  sanitarios
activo - IFA EPINEFRINA vigentes, segun lo
Concentracion 1 mg/mL o 1 mg/1 mL 0 1%o establecido  en e:
INYECTABLE, comprende a la forma Reg!amento e
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion Registo, _Gantiol y
: * Vigilancia Sanitaria de
inyectable. Broduchos
Farmacéuticos,
1. INTRACARDIACA, Dispositivos Médicos
INTRAMUSCULAR, . y Productos
Via de administracién INTRAVENOSA, SUBCUTANEA o Sanitarios, aprobado
2. INTRAMUSCULAR, ) con Decreto Supremo
INTRAVENOSA, SUBCUTANEA N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su.registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el-parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben eumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ERITROMICINA, 500 mg, TABLETA

Denominacién técnica : ERITROMICINA, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Eritromicina (como estearato o etilsuccinato) 500 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION  ~ REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | ESTEARATO DE ERITROMICINA o | Registros  sanitarios
activo - IFA ETILSUCCINATO DE ERITROMICINA vigentes, segun o
Concentracion 500 mg ;staf;lecndo en e:
TABLETA, comprende a las formas eg.amento pag @
o ] & AL Registro, Control vy
Forma farmaceutica farmacéuticas detalladas: comprimido B : G
Siorta. el v tabiek biert Vigilancia Sanitaria de
recubierto, tableta y tableta recubierta. Brexiiotos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su_ registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben -cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ESCOPOLAMINA BUTILBROMURO, 10 mg, TABLETA

Denominacion técnica : ESCOPOLAMINA BUTILBROMURO, 10 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Escopolamina butilbromuro 10 mg Tableta o N-butilbromuro de
escopolamina 10 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION | REFERENCIA
N-BUTILBROMURO DE | Registros  sanitarios
Ingrediente farmacéutico | ESCOPOLAMINA o ESCOPOLAMINA | vigentes, segun lo
activo - IFA BROMHIDRATO TRIHIDRATO o | establecido en el
N-BUTILBROMURO DE HIOSCINA Reglamento para el

Concentracion 10 mg Registro, Control y

TABLETA, comprende a las formas igtancin Baiiisda de
; e ; Productos
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  gragea,

: Farmacéuticos,
tableta y tableta recubierta. Dispositivos Médicos

y Productos
Sanitarios, aprobado
Via de administracion 1. ORAL con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
més de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje =

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : FENITOINA, 100 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacién técnica : FENITOINA, 100 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Fenitoina sodica 50 mg/mL Inyectable 2 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
_ CARACTERISTICA ESPECIFICACION -~ |  REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico FENITOINA DE SODIO Reglstros saqltanos
activo - IFA vigentes, segun lo
c Feics 100 mg/2 mL o 50 mg/mL x 2 mL de | establecido — en el
oncentracion fenitoina de sodio Reglamento para el
INYECTABLE, comprende a la forma R.e glstrq, Coptrql y
o i : .. | Vigilancia Sanitaria de
Forma farmaceutica farmacéutica detallada: solucion
ractabl Productos
b i Farmacéuticos,
Dispositivos Medicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben -cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : FENOBARBITAL, 100 mg, TABLETA
Denominacién técnica : FENOBARBITAL, 100 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
___CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico FENOBARBITAL R_egistros sar]itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 100 mg establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,

; Dispositivos Médicos
Via de administracién 1. ORAL y  Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

TABLETA, comprende a la forma

Forma farmacéutica farmacéutica detallada: tableta.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros peridédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la-referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
més de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : FENTANILO, 0,5 mg/10 mL, INYECTABLE, 10 mL

Denominacion técnica : FENTANILO, 0,5 mg/10 mL, INYECTABLE, 10 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Fentanilo (como citrato) 50 mcg/mL (0,056 mg/mL) Inyectable 10 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

_ CARACTERISTICA | "ESPECIFICACION - |  REFERENCIA_
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA CITRATODEFENTANILO vigentes, segin lo

0,56 mg/10 mL (0,05 mg/mL x 10 mL) o | establecido en el

Concentideidn 500 mcg/10 mL o 50 meg/mL x 10 mL 'F_\Eeg!amentoc paral el
INYECTABLE, comprende a la forma | cgistiro, Control  y
— ik . .. | Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion Bredlisclos
inyectable. Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben tumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Version 07 Péagina 1 de 1

® )



-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : FITOMENADIONA, 10 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
Denominacién técnica : FITOMENADIONA, 10 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
. CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico
ac%vo_ iy FITOMENADIONA Regii‘fs s:ar)irt\ariols
v
Concentracion 10 mg/mL o 10 mg/1 mL elsgtablezi‘do geun :‘
INYECTABLE, comprende a las formas | Reglamento para el
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  emulsion | Registro, Control y
inyectable y solucién inyectable. Vigilancia Sanitaria de
1. INTRAMUSCULAR o Productos
2. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Farmaceuticos,
o Dispositivos Médicos
y Productos
T T —— 3; IONTRAMUSCULAR, SUBCUTANEA Saritrios,  apeobedo
con Decreto Supremo
4, loNTRAVASCULAR, INTRAVENOSA N° 016-2011-SA y
modificatorias.
5. INTRAVENOSA

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje )
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : FLUOXETINA, 20 mg, TABLETA

Denominacion técnica : FLUOXETINA, 20 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Fluoxetina (como clorhidrato) 20 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

__ CARACTERISTICA ESPECIFICACION [ REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | FLUOXETINA o CLORHIDRATO DE | Registros sanitarios
activo - IFA FLUOXETINA vigentes, segun lo
Concentracion 20 mg establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas  detalladas:  capsula,

Forma farmaceutics comprimido recubierto, tableta y tableta

recubierta Froducion
: Farmacéuticos,
‘Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben tumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : GABAPENTINA, 300 mg, TABLETA
Denominacion técnica : GABAPENTINA, 300 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA _ ESPECIFICACION [ REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico GABAPENTINA Reg|stros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 300 mg establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Reg!amento para el
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: capsula y Regleiry, ‘Gominal ¥
tablet ’ Vigilancia Sanitaria de
anen. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. ;

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : GEMFIBROZILO, 600 mg, TABLETA
Denominacién técnica : GEMFIBROZILO, 600 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA : ESPECIFICACION | REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico ' Registros  sanitarios
activo - IFA CEMPIBROZILG vigentes, segun lo
Concentracion 600 mg eRstabIemdo en e:
TABLETA, comprende a las formas eg!amento pam. 8
: ! ; i Registro, Control vy
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido Viallancls Sanitans d
recubierto y tableta recubierta IR SNDR SR
- Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la-referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
2.4 Inserto

Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : GENTAMICINA, 80 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica : GENTAMICINA, 80 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Gentamicina (como sulfato) 40 mg/mL Inyectable 2 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
~ CARACTERISTICA 'ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | GENTAMICINA o SULFATO DE | Registros  sanitarios
activo - IFA GENTAMICINA vigentes, segun lo
Concentracién 80 mg/2 mL (40 mL/mL x 2 mL) estalblec:do en e:
INYECTABLE, comprende a las formas Reg.amento LR, 5
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  solucion Registro, Coiol
. o 5l = Vigilancia Sanitaria de
inyectable y solucién para inyeccion. Broxduclos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1ll Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

~

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : GENTAMICINA, 160 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica : GENTAMICINA, 160 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Gentamicina (como sulfato) 80 mg/mL Inyectable 2 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien
~ CARACTERISTICA _ESPECIFICACION - REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | GENTAMICINA o SULFATO  DE | Registros sanitarios
activo - IFA GENTAMICINA vigentes, segun lo
Concentracion 160 mg/2 mL (80 mg/mL x 2 mL) establecido en el
INYECTABLE, comprende a las formas Reg!amento para el
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  solucion Regiatro, - Cohirel §
— lucid o .ec A5 Vigilancia Sanitaria de
inyectable y solucion para inyeccion. Sendleion
Farmaceuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

~

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : HALOPERIDOL, 5 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
Denominacion técnica : HALOPERIDOL, 5 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien B
~ CARACTERISTICA _ESPECIFICACION | REFERENC
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA HALOPERIDOL vigentes, segun lo
Concentracion 5 mg/1 mL o 5 mg/mL establecido en el
INVEGTABLE, comprends & Iz forma | Logiamenio pers: )

Registro, Control y

Forma farmacéutica farmacéutlca detallada: solucién Vigilancia Sanitaria de
inyectable. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
; oade i 1. INTRAMUSCULAR o y  Productos
Via de administracion Sanitarios, aprobado

2. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA
con Decreto Supremo

N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. ;

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la-referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.

-~

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : HIDROCLOROTIAZIDA, 25 mg, TABLETA
Denominacion técnica : HIDROCLOROTIAZIDA, 25 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

_ CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFEREN :
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracién 25 mg establecido en el

TABLETA, comprende a la forma Reglamento pars @l

- - Registro, Control y
farmacéutica detallada: tableta. Vigilancia Sanitaria de

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

HIDROCLOROTIAZIDA

Forma farmacéutica

Via de administracion 1.

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo |1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la‘referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : HIERRO, 100 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL

Denominacion técnica : HIERRO, 100 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Hierro (como sacarato) 20 mg Fe/mL Inyectable 5 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
~ CARACTERISTICA  ESPECIFICACION i ~ REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | HIERRO o HIERRO (lll) o HIERRO | Registros  sanitarios
activo - IFA SACARATO o HIERRO SUCROSA vigentes, segun lo
Concentracién 100 mg/5 mL o 100 mg Fe/5 mL (;stablemdo en el
INYECTABLE, comprende a la forma Rgg:zt’:‘oe“t°00‘r"?:; e;
Forma farmacéutica farmacéutlca detallada: solucion Vigilancia Sanitaria de
inyectable. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben tumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

~

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Version 07 Pagina 1 de 1

)




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : HIDROCORTISONA, 250 mg, INYECTABLE
Denominacion técnica : HIDROCORTISONA, 250 mg, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA "ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | SUCCINATO HIDROCORTISONA DE | Registros sanitarios
activo - IFA SODIO vigentes, segin lo
Concentracion 250 mg o0 250 mg/2 mL eRstalbIemd? en e:

eglamento para e
INYECTABLE, comprende a la forma A

Forma farmacéutica farmacéutica detallada: polvo para Registro, Control y

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

solucién inyectable.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. .

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la-referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.

~

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : HIDROXOCOBALAMINA, 1 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
Denominacion técnica : HIDROXOCOBALAMINA, 1 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

 CARACTERISTICA | " ESPECIFICACION |  REFERE ‘
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA HIBROXQCOBALAMINA vigentes, segun lo
Concentracion 1 mg/mL o 1 mg/1 mL establecido ~ en el

INYECTABLE, comprende a la forma Reglamento para el

: . : . Registro, Control y
Forma farmacéutica farmacéutnca detallada: solucién Vigilancia Sanitaria de
inyectable.

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. }

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la-referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.

~

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : IBUPROFENO, 400 mg, TABLETA
Denominacion técnica : IBUPROFENO, 400 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA IRUFREFEND vigentes, segun lo

Concentracion 400 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas 22922{:‘ oentoC o‘r)uztirr; ol
farmacéuticas  detalladas: cépsula Vi Si]lancié Sanitaris dZ
blanda, comprimido recubierto, tableta y 9

. Productos
tableta recubierta. Farmacéuticos,

Forma farmacéutica

Dispositivos Médicos
1. ORALO y Productos

Via de administracion 2. BUCAL o Sa”“[")"ms- t aSP’°bad°
3. PER ORAL con Decreto supremo

N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la-referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : LORATADINA, 10 mg, TABLETA
Denominacion técnica : LORATADINA, 10 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico LORATADINA Reglstros sar)ltarlos
activo - IFA vigentes, segin lo
Concentracion 10 mg establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Regl_amento pein: i
! . Registro, Control vy
o farmacéuticas  detalladas: cépsula |, : S
Forma farmaceéutica i Vigilancia Sanitaria de
blanda, comprimido, tableta y tableta
renibinit Productos
BUnED. Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
5 L y Productos
i - " ; o Sanitarios, aprobado
Via de ad .
I desarliIsTEgAn 2. BUCAL con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. :
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la-referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : LOSARTAN, 50 mg, TABLETA
Denominacion técnica : LOSARTAN, 50 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Losartan potasico 50 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN "
2.1 Del bien

 CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFER
Ingrediente farmaceéutico Registros

sanitarios

activo - IFA LOSARTAN DE POTASIO vigentes, segun lo
Concentracion 50 mg de losartan de potasio ;staf:lecndct) en e:
eglamento para e

TABLETA, comprende a las formas ;
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido Registro, Control y

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
1. ORALo y Productos
Via de administracion 2. BUCALo Sanitarios, aprobado
3. PER ORAL con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

recubierto, tableta y tableta recubierta.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben Tumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo seréa hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacién del bien : METFORMINA, 850 mg, TABLETA
Denominacién técnica : METFORMINA, 850 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Metformina clorhidrato 850 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN -
2.1 Del bien

 CARACTERISTICA ~ ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
active -~ IEA CLORHIDRATO DE METFORMINA vigentes, segin lo
Concentracion 850 mg de clorhidrato de metformina establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Reg!amento pa ol
! : e Registro, Control y
farmacéuticas detalladas: comprimido, Viallaricla Sanitaria de
comprimido recubierto, tableta y tableta 9

“REFERENC

Forma farmaceéutica

recubierta Productos

: Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos

Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben tumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacién del bien : MEROPENEM, 500 mg, INYECTABLE
Denominacién técnica : MEROPENEM, 500 mg, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA : ESPECIFICACION |  REFERENC|
Ingrediente farmacéutico | MEROPENEM o} MEROPENEM | Registros  sanitarios
activo - IFA TRIHIDRATO vigentes, segin lo
Concentracion 500 mg 00,59 establecido en el

INYECTABLE, comprende a las formas l;eg!atmentoc petlral ol
farmacéuticas detalladas: polvo para egIouo, gl ¥

Forma farmacéutica : : s igi i itari
farmac inyeccion y polvo para  solucion Vigilancia Sanitaria de

inyectable. Productos .

Farmacéuticos,
1. INFUSION INTRAVENOSA o Dispositivos Médicos
2. INFUSION INTRAVENOSA, | y Productos
" o o3 INTRAVENOSA o Sanitarios, aprobado
Via de administracion 3. INTRAVENOSA o oot el Broatod
4. INTRAVENOSA, PERFUSION | N°  016-2011-SA vy

INTRAVENOSA modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. :

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la‘referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA'y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido méximo seré hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : WARFARINA, 5 mg, TABLETA
Denominacion técnica : WARFARINA, 5 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Warfarina sodica 5 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
 CARACTERISTICA ~ ESPECIFICACIO EFERENCI ;
Ingrediente farmacéutico WARFARINA DE SODIO Registros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 5 mg de warfarina de sodio establecido en el

TABLETA, comprende a la forma

Forma farmaceutica farmacéutica detallada: tableta.

Vigila

Via de administracion 1. ORAL y

Reglamento para el
Registro, Control y

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos

Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

ncia Sanitaria de

Productos

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizad
sanitario.

as en su registro

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del

procedimiento de

seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben -cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro san

Envase mediato: El contenido méaximo sera hasta 500 unidades.

itario.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el

cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : MIDAZOLAM, 5 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL

Denominacién técnica : MIDAZOLAM, 5 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Midazolam (como clorhidrato) 1 mg/mL Inyectable 5 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN -

2.2

Del bien
~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION ~ REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | MIDAZOLAM o CLORHIDRATO DE | Registros  sanitarios
activo - IFA MIDAZOLAM vigentes, segin lo
Concentracion 5 mg/5 mL (1 mg/mL x 5 mL) estalblemdo en el
INYECTABLE, comprende a la forma Reg‘amento para el
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion Registro, Control 'y
. ' Vigilancia Sanitaria de
inyectable. Prodiictos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : MISOPROSTOL, 200 mcg, TABLETA
Denominacion técnica : MISOPROSTOL, 200 mcg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
 CARACTERISTICA ESPECIFICACION ___ REFERENCI,

Ingrediente farmaceéutico Registros sanitarioé
activo - IFA MISOPROSTOL vigentes, segun lo

Concentracion 200 mcg establecido en el

TABLETA, comprende a la forma Reglamento  para el

e . Registro, Control y
farmacéutica detallada: tableta. Vigilancia Sanitaria de

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Via de administracion 1. ORAL y Producics
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

Forma farmacéutica

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : NAPROXENO, 500 mg, TABLETA
Denominacién técnica : NAPROXENO, 500 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general

- Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Naproxeno (como base 0 sal sédica) 500 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA TESPECIFICACION |  REFE RENCIA
Ingrediente farmacéutico NAPROXENO o NAPROXENO DE | Registros sanitarios
activo - IFA SODIO o NAPROXENO SODICO vigentes, segun lo
) 500 mg de naproxeno base equivalente establecido en el
Concentracion a 550 mg de naproxeno sodico Eeg!amentoc paral el
TABLETA, comprende a las formas 5 9'3“0.‘ qntrg Y
: S s . o Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido Productos

recubierto, tableta y tableta recubierta. Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

No

con Decreto Supremo

016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (1

8) meses al momento

de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases

del procedimiento de

seleccién (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido e

el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, D

las especificaciones
n el Reglamento para
ispositivos Médicos y

Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad

vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, D
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado

ispositivos Médicos y

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en

Version 10

su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del b

ien : NIFEDIPINO, 30 mg, TABLETA DE LIBERACION PROLONGADA

Denominacion técnica : NIFEDIPINO, 30 mg, TABLETA DE LIBERACION PROLONGADA

Unidad de medida
Descripcion general

: UNIDAD
- Medicamento de uso en seres humanos.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

Del bien

CARACTERISTICA

~ ESPECIFICACION |

 REFEREN(

ALY

activo - IFA

Ingrediente farmacéutico

sanitarios
vigentes, segun lo

NIFEDIPINO Registros

Concentracion

30 mg establecido en el

Forma farmacéutica

Reglamento para el
Registro, Control 'y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos

TABLETA DE LIBERACION
PROLONGADA, comprende a las
formas farmaceéuticas detalladas:
capsula de liberacion extendida, capsula
de liberacion prolongada, tableta de
liberacion  prolongada y  tableta

recubierta de liberacion prolongada.

Via de administrac

Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

ion 1. ORAL

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

La vigencia minima
de la entrega en el

del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de

bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra

seleccion (Capitulo
del bien, inferior a

indagacion de mercado evidencie que lareferida vigencia minima
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera

precisar, en las bases del procedimiento de
Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima

la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
no pueda ser cumplida por
evaluada por la entidad, considerando

|a finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones

técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a

lo establecido en el Reglamento para

2.3

\jersic’m 07

el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INV

ERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacién del bien : OMEPRAZOL, 20 mg, TABLETA DE LIBERACION RETARDADA
Denominacién técnica : OMEPRAZOL, 20 mg, TABLETA DE LIBERACION RETARDADA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien -
| CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA OMERRAZSL vigentes, segun lo
Concentracién 20 mg establecido en el
TABLETA DE LIBERACION | Reglamento para el

Registro, Control y

RETARDADA, comprende a las formas Vigilancia Sanitaria de

farmacéuticas detalladas: capsula de

Forma farmeacsutica liberacién  retardada, tableta de F;roductgst'
liberacion retardada y  capsula RIS
: SR Dispositivos Médicos
g . y Productos
Sanitarios, aprobado
Via de administracion 1. ORAL con Decreto Supremo

N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento d

e

seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando

la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para

el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizadp en su registro sanitario.
A Y

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Yy

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad

vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ORFENADRINA, 100 mg, TABLETA LIBERACION PROLONGADA
Denominacién técnica : ORFENADRINA, 100 mg, TABLETA LIBERACION PROLONGADA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

2.3

Del bien -

~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico ORFENADRINA O CITRATO DE | Registros sanitarios
activo - IFA ORFENADRINA vigentes, segun o
Concentracion 100 mg establecido en el

TABLETA DE JBERACION | Reglamento para el
Registro, Control 'y

PROLONGADA, comprende a las o : Tt

5 A . Vigilancia Sanitaria de

Forma farmacéutica formas farmacéuticas detalladas: tableta Productos

de liberacién prolongada y tableta sl

: X N Farmaceéuticos,
recubierta de liberacion prolongada.

Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
Via de administracion 1. ORAL con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1ll Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizad_o en su registro sanitario.
N
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CLORURO DE POTASIO, 20%, INYECTABLE, 10 mL

Denominacién técnica : CLORURO DE POTASIO, 20%, INYECTABLE, 10 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Potasio cloruro 20% Inyectable 10 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien

~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENC o
Ing_redlente farmacéutico CLORURO DE POTASIO R_eglstros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracién 20% o0 2 g/10 mL establecido en el
INYECTABLE, comprende a las formas Reglaments para ‘sl

R . Registro, Control vy
farmaceutnggs detalladas: .f:oncentra!do Vigilancia Sanitaria de
para solucion para perfusion, solucién

Forma farmacéutica

inyectable y solucién para inyeccion Productos

. ! P Y - Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos

Via de administracion 1. INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion seré evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : PREDNISONA, 5§ mg, TABLETA
Denominacién técnica : PREDNISONA, 5 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
_ CARACTERISTICA T ESPECIFICACION | REFERENCIA
Ing!'edlente farmacéutico PREDNISONA Reglstros sar'utarlos
activo - IFA vigentes, segin lo
Concentracion 5 mg eRstab|e<:|do en el
TABLETA, comprende a las formas eg!amento pae o
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido y Registro, Control y
tableta ' Vigilancia Sanitaria de
e, Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. '

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
N
Envase mediato: El contenido maximo seré hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ :U(;T;'I_I'_AL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
A INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1: CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : PREDNISONA, 50 mg, TABLETA
Denominacién técnica - PREDNISONA, 50 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien .

[ CARACTERISTICA CSPECIFICACION | REFERENCI R
lngredlente farmacéutico | pREDNISONA Reglstros sar}itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 50 mg gs‘alb‘ec'd‘t) en 9:

eglamento para €
o TABLETA: comprende g las fqrrpas Registro, Control Y

Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, | \/iqi : il
comprimido recubierto y tableta Vigilancia Sanitaria de

- Productos
Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA Y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser jgual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almaceén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que |a -referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato Yy mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos Y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades. *

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Préacticas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : SULFADIAZINA, 1%, CREMA, 50 g
Denominacion técnica : SULFADIAZINA, 1%, CREMA, 50 g
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

@

Del bien -

'CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico SULFADIAZINA DE PLATA Registros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 1% establecido en el
Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
1. TOPICA O y Productos
2. CUTANEA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

CREMA, comprende a la forma

Forma farmacéutica =
farmacéutica detallada: crema.

Via de administracion

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: TUBO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : PROPOFOL, 1%, INYECTABLE, 20 mL
Denominacion técnica : PROPOFOL, 1%, INYECTABLE, 20 mL

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien p
__ CARACTERISTICA ; _ ESPECIFICACION | REFEREN ;
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA PROPOPEL vigentes, segun lo
Concentracion 1% 0 1% p/v 0o 10 mg/mL x 20 mL eRstaIbIemdo en e:
INYECTABLE, comprende a la forma eg_amento pare. 8
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: emulsion Regate, Conlal
; 2 Vigilancia Sanitaria de
inyectable. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
1. INTRAVENOSA o y Productos
Via de administracion 2. INTRAVENOSA, PERFUSION | Sanitarios, aprobado
INTRAVENOSA con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. :

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanijtario.
A\

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien :
Denominacion técnica
Unidad de medida
Descripcion general

RISPERIDONA, 2 mg, TABLETA

. RISPERIDONA, 2 mg, TABLETA

: UNIDAD

: Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

23

Del bien
__ CARACTERISTICA 'ESPECIFICACION. |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA RISPERIDONA vigentes, segun lo
Concentracion 2mg establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Szg::$oent000%?:; Hl
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido 5 e oL ¥
recubierto, tableta y tableta recubierta Vigllanct: Sarineng e
. y : Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

Version 07

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. .

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la reférida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
\
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.

Pagina 1 de 1




-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : SERTRALINA, 50 mg, TABLETA

Denominacion técnica : SERTRALINA, 50 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Sertralina (como clorhidrato) 50 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN .

2.2

Del bien

ARACTERISTICA i 'ESPECIFICACION |  REFERENCH

i

Ingrediente farmacéutico | SERTRALINA o CLORHIDRATO D Registros  sanitarios

activo - IFA SERTRALINA vigentes, segln lo
Concentracion 50 mg establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: comprimido,

Fomit feThaceuic comprimido recubierto, tableta y tableta

s s Productos
i E Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administraciéon 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo 11l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el pdrrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumiplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Version 09 Pagina 1 de 1

@)




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : BICARBONATO DE SODIO, 8,4%, INYECTABLE, 20 mL
Denominacién técnica : BICARBONATO DE SODIO, 8,4%, INYECTABLE, 20 mL
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien ,

~ CARACTERISTICA | ESPECIFICACION |  REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA BICARBONATO DE SODIO vigentes, segun lo

Concentracion 8,4% establecido en el

INYECTABLE, comprende a las formas Ezg::? OentoC o‘:]?:; a
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas: solucion g 4 y

: o ; o Vigilancia Sanitaria de
inyectable y solucion para inyeccion. Productos

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
\
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : DIMENHIDRINATO, 50 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL

Denominacioén técnica : DIMENHIDRINATO, 50 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripciéon general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Dimenhidrinato 10 mg/mL Inyectable 5 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
__ CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA DIMENHIDRINATO vigentes, segun lo
Concentracion 50 mg/5 mL ;sta‘blecndo en e:
INYECTABLE, comprende a la forma eg'amento pais,
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion Regiatra, Confal
; ’ Vigilancia Sanitaria de
inyectable. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

Version 08

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA'y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario. \
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : LACTULOSA, 3,3 g/5 mL, SOLUCION, 180 mL

Denominacion técnica : LACTULOSA, 3,3 g/5 mL, SOLUCION, 180 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Lactulosa 3,3 g/5 mL Liquido oral 180 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA : ESPECIFICACION ~ REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA LAGTULOSA vigentes, segun lo

Concentracion 3,3g/5mL 03,33 g/5mL establecido en el

SOLUCION, comprende a la forma Reglamento  para el

s’ x < Registro, Control y
farmacéutica detallada: solucion oral. Vigilancia Sanitaria de

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
QAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

Forma farmacéutica

Via de administracion 1.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA'y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro‘sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien
Denominacion técnica
Unidad de medida
Descripcion general

- TAMSULOSINA, 0,4 mg, TABLETAD
- TAMSULOSINA, 0,4 mg, TABLETA DE LIBERACION PROLONGADA
: UNIDAD

- Medicamento de uso en seres humanos.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

E LIBERACION PROLONGADA

2.1 Del bien -
~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION | 'REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activos [EA CLORHIDRATO DE TAMSULOSINA vigentes, segin  Io
Concentracion 0,4 mg de clorhidrato de tamsulosina eRstaIblemdct) en e:
TABLETA DE LIBERACION Reg.a{“e" Oc e b
PROLONGADA, comprende a las |\ m, ol ¥
AN i > | Vigilancia Sanitaria de
formas farmacéuticas detalladas:
: g Ty Productos
capsula de liberacion controlada, i
Forma farmacéutica capsula de liberacion rolongada Farmaceuncas,

2 - Hp i = P gaca, Dispositivos Médicos
capsula de liberacion sostenida, y Productos
comprinida reculerto do et | Saniarcs,  sproeco
prol ga da J con Decreto Supremo
prolongada. N° 016-2011-SA y

Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en s

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de

bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalment
seleccion (Capitulo Il Espec
del bien, inferior a la esta
indagacion de mercado evidencie que la referi
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situaci
la finalidad de la contratacion.

22

Envase y embalaje

Los envases inmediato y me
técnicas autorizadas en su registro sanitari
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria

e, la entidad podra precisar, en las bases
ificaciones Técnicas y/o proforma de contrato),
blecida en el parrafo precedente; solament
da vigencia minima no pue

6n seréa evaluada por la entidad, considerando

diato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
o, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.
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folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : TIAMAZOL, 20 mg, TABLETA

Denominacion técnica : TIAMAZOL, 20 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Metimazol 20 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

~ CARACTERISTICA  ESPECIFICACION =~ | =NCI
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA THANNEOL vigentes, segun lo
Concentracion 20 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Reglamento para el

Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: tableta vy 5?%;8:;5 Sggi?;rr(i); dz
tableta recubierta. 9

Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

REFE

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Version 07 Pagina 1 de 1




/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : TIAMINA, 100 mg, TABLETA

Denominacion técnica : TIAMINA, 100 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general . Producto dietético o medicamento de uso en seres humanos. Se
acepta la denominacion: Tiamina clorhidrato 100 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN ,

22

23

Del bien
_ CARACTERISTICA_ ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente activo - IA o Registros  sanitarios
ingrediente farmacéutico | CLORHIDRATO DE TIAMINA vigentes, segin lo
activo - IFA establecido en el
Concentracion 100 mg seg!amentoc paral el
TABLETA, comprende a las formas .39'5"9‘ °.ntr9 y
o oy . Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: tableta y
tableta recubierta Hlanupipe
B - : Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sentafcs, onado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El producto dietético o medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas
en su registro sanitario.

La vigencia minima del producto dietético o medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho
(18) meses al momento de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de
suministros periédicos de bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia
minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnitas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje -

Los envases inmediato y mediato del producto dietético o medicamento deben cumplir con las
especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y
modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El producto dietético o medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones
requeridas para el cumplimiento de las Buenas Practicas de Aimacenamiento, establecidas en la
normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos
Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al producto dietético o medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su
registro sanitario.

Inserto
De estar autorizado en su registro sanitario, incluir el inserto correspondiente.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : AMOXICILINA, 250 mg/5 mL, SUSPENSION, 60 mL

Denominacién técnica : AMOXICILINA, 250 mg/5 mL, SUSPENSION, 60 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Amoxicilina 250 mg/5 mL Liquido oral 60 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN ,

2.2

2.3

Del bien

- CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA AMOXICILINA TRIHIDRATO vigentes, segun lo
Concentracién 250 mg/5 mL establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de

SUSPENSION, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: polvo para

Forma farmacéutica = 33
AR suspension oral y polvo para solucion

al Productos

al Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos

Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro‘sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ATENOLOL, 100 mg, TABLETA
Denominacién técnica : ATENOLOL, 100 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

23

Del bien

~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios

activo - IFA ATEROLOL vigentes, segun lo

Concentracion 100 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Reglamento para el

i . : Registro, Control vy
Forma farmacéutica farmacéutlca_s detalladas: tableta vy Vigilancia Sanitaria de
tableta recubierta.

Productos

Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 11l Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado_en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : BENZATINA BENCILPENICILINA, 1 200 000 Ul, INYECTABLE

Denominacién técnica : BENZATINA BENCILPENICILINA, 1 200 000 Ul, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Bencilpenicilina benzatina equivalente a 1 200 000 Ul de
bencilpenicilina Inyectable o Penicilina G benzatina 1 200 000 Ul
Inyectable.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

@

Del bien
S

CARACTERISTICA  ESPECIFICACION. " REFEREN:

Ingrediente farmacéutico | BENZATINA  BENCILPENICILINA o | Registros sanitarios
activo - IFA BENCILPENICILINA BENZATINICA vigentes, segun lo

Concentracion 1200 000 UI establecido en el

INYECTABLE, comprende a la forma E:g:gtr:\oentoc oﬂ?rroal a
Forma farmaceutica farmacéutica detallada: polvo para 9 ! y

Sl Vigilancia Sanitaria de
suspension inyectable. Productios

Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA 'y
modificatorias. i

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo 11l Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion. B

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : CIPROFLOXACINO, 200 mg/100 mL, INYECTABLE, 100 mL

Denominacién técnica : CIPROFLOXACINO, 200 mg/100 mL, INYECTABLE, 100 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Ciprofloxacino (como lactato) 2 mg/mL Inyectable 100 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

__ CARACTERISTICA ~ ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | CIPROFLOXACINO o LACTATO DE Registros  sanitarios

activo - IFA CIPROFLOXACINO vigentes, segun lo
Concentracion 200 mg/100 mL (2 mg/mL x 100 mL) establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de

INYECTABLE, comprende a las formas
farmacéuticas  detalladas:  solucion
Forma farmacéutica inyectable, solucién inyectable para

; R S ; .z Productos
mfusn_c)n, soluciéon para inyeccion y | oo csuticos
solucion para perfusion. Dispositivos Mé Y-
y Productos
Via de administracion 1. INTRAEHOBAS (S::r? Itlz)j:(o:féto aSpuro:)ear:g
2. PERFUSION INTRAVENOSA e 1_SPA i
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el péarrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : CLOTRIMAZOL, 1%, CREMA, 2049

Denominacién técnica : CLOTRIMAZOL, 1%, CREMA, 20 g

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Clotrimazol 1% Crema topica 20 g.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

~ CARACTERISTICA | TESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmaceéutico Registros  sanitarios
activo - IFA CLOTRIMAZOL vigentes, segun o
Concentracion 1% establecido ~ en el

Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos

: Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Via de administracion 1. TOPICA y. .. Fodioes
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

CREMA, comprende a la forma

Forma farmacéutica o o
farmacéutica detallada: crema.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el -parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos Yy
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: TUBO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : DEXAMETASONA, 4 mg, TABLETA
Denominacién técnica : DEXAMETASONA, 4 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA

Ing_redlente farmaceéutico DEXAMETASONA Reglstros sar)ltanos
activo - IFA vigentes, segun o

Concentracion 4 mg establecido en el

TABLETA, comprende a la forma Reglamento  para el

Forma farmaseuisa farmacéutica detallada: tableta. Registro, Control y

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,

: Dispositivos Médicos
Via de administracion 1. ORAL ¥ . . FoGos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
A\
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: ElI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad

vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Version 07 Pagina 1 de 1

® )



-

HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : DEXTROMETORFANO, 15 mg/5 mL, JARABE, 120 mL

Denominacién técnica : DEXTROMETORFANO, 15 mg/5 mL, JARABE, 120 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Dextrometorfano bromhidrato 15 mg/5 mL Liquido oral 120 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien

CARACTERISTICA ~ ESPECIFICACION _ REFERENCIA
BROMHIDRATO DE | Registros  sanitarios
Ingrediente farmacéutico DEXTROMETORFANO vigentes, segun lo
activo - IFA MONOHIDRATO o BROMHIDRATO DE | establecido en el
DEXTROMETORFANO o | Reglamento para el
DEXTROMETORFANO Registro, Control vy
Concentracion 15 mg/5 mL Vigilancia Sanitaria de
JARABE, comprende a las formas Productc')s.
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: jarabe 'y Farmaqgutlcos, :
solial: Gl : Dispositivos Médicos
- y Productos
Sanitarios, aprobado
: - ; con Decreto Supremo
Via de administracion 1. ORAL N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : FENOBARBITAL, 200 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica : FENOBARBITAL, 200 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Fenobarbital (como sal s6dica) 100 mg/mL Inyectable 2 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
~ CARACTERISTICA ‘ ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA FENOBARBITAL DE SODIO vigentes, segun lo
” 200 mg/2 mL (100 mg/mL x 2 mL) de | establecido en el
Concentracion fenoba?bital | 9 ) Reglamento para el
INYECTABLE, comprende a la forma Rgglstrq, antrg| y
. s o : s Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion Brodies
inyectable Siiniaiisd
: Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccién (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion seré evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SAN

TA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : METAMIZOL DE SODIO, 1 g/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica : METAMIZOL DE SODIO, 1 g/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Metamizol sédico 500 mg/mL Inyectable 2 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
ARACTERISTICA | __ESPECIFICACION | o]
Ingrediente farmacéutico | METAMIZOL DE SODIO o METAMIZOL | Registros  sanitarios
activo - IFA DE SODIO MONOHIDRATO vigentes, segin lo
Concentracion 1g/2 mL (0,5 g/mL x 2 mL) establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos

s Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

INYECTABLE, comprende a las formas
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  solucion
inyectable y solucién para inyeccion.

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : MUPIROCINA, 2%, CREMA, 15 g

Denominacion técnica : MUPIROCINA, 2%, CREMA, 15 g

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Mupirocina (como mupirocina célcica) 2% Crema tépica 15 g.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

23

Del bien

ACTERISTICA | ESPECIFICACION REFERENCH/
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA MUPIROCINA DE CALCIO vigentes, segun lo
Concentracién 2% de mupirocina establecido en el

Reglamento para el

CREMA, comprende a la forma Registro, Control y

Forma farmacéutica ol
farmacéutica detallada: crema.

Vigilancia Sanitaria de
Productos

: Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Via de administracién 1. TOPICA y . P
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Ill Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: TUBO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : NITROGLICERINA, 5 mg/mL, INYECTABLE, 5 mL

Denominacion técnica : NITROGLICERINA, 5 mg/mL, INYECTABLE, 5 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Gliceroltrinitrato 5 mg/mL Inyectable 5 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA | ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingredlente farmacéutico NITROGLICERINA Registros sar]itarlos
activo - IFA vigentes, segun lo
Concentracion 5 mg/mL x 5 mL 0 25 mg/5 mL (;stablemdo en el
INYECTABLE, comprende a la forma eg!amento pard. €}
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion Redistro, Corirol ¥
; ’ Vigilancia Sanitaria de
inyectable. Broductos

’ Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros perioédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

\

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sénitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacién del bien : OXACILINA, 500 mg, INYECTABLE
Denominacién técnica : OXACILINA, 500 mg, INYECTABLE
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION | REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico OXACILINA DE SODIO | Registros  sanitarios
activo - IFA MONOHIDRATO vigentes, segun lo
Concentracion 500 mg o 0,5 g de oxacilina establecido en el
INYECTABLE, comprende a la forma Reg!amento para, &l
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: polvo para Regia, Coptrol y
soludicn Inyectabls : Vigilancia Sanitaria de
y : Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y
modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. B
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el aimacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precisiéon 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1ll Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la feferida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
\
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50.unidades.
Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : PARACETAMOL, 120 mg/5 mL, SOLUCION, 60 mL

Denominacién técnica : PARACETAMOL, 120 mg/5 mL, SOLUCION, 60 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Paracetamol 120 mg/5 mL Liquido oral 60 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.2

Del bien
~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA PARACETAMOL vigentes, segun lo
Concentracion 120 mg/5 mL eRstaIblemdo en e:
SOLUCION, comprende a las formas Reg.a{n entoC petlral .
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: jarabe e ccini sl 4
" | lucié | * | Vigilancia Sanitaria de
suspension oral y solucién oral. Produétos
. Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. '

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacién de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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/ :U%TlTAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
STA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : PARACETAMOL, 500 mg, TABLETA
Denominacion técnica PARACETAMOL, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien

—ESPECIFIGACION |  REFERENCIA
Registros ~ sanitario
vigentes, segun lo
establecido en el
Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

" CARACTERISTICA |
Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

Concentracion

PARACETAMOL

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: capsula
blanda, comprimido, comprimido
recubierto, tableta y tableta recubierta.

Forma farmacéutica

Via de administracion

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 1l Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que |a referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando
|a finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister 0 folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 uniaades. N

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaciéon autorizada en su registro sanitario.
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gSSZITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
STA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : SIMETICONA, 80 mg/mL, SUSPENSION, 15 mL
Denominacion técnica - SIMETICONA, 80 mg/mL, SUSPENSION, 15 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Simeticona 80 mg/mL Liquido oral 15 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA CSPECIFICACION |  REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios

activo - IFA SIMETICONA vigentes, segun lo
Concentracion 80 mg/mL establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA Yy
modificatorias.

SUSPENSION, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: suspension y
suspension oral.

Forma farmacéutica

1. ORAL O
2. BUCAL o
3. PER ORAL

Via de administracion

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario. 3

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacen de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el -parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos Yy
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro ganitario. |
Envase mediato: El contenido maximo seréa hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CLORURO DE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 100

Denominacion técnica : CLORURO DE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 100

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcidn general : Medicamento de uso
Sodio cloruro 0,9% Inyectable 100 mL fra
Inyectable 100 mL frasco.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

mL, FRASCO
mL, FRASCO

en seres humanos. Se acepta la denominacioén:
sco o Suero fisiologico 0,9%

Del bien

~ CARACTERISTICA ESPECIFICACION

~ REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

Concentracion

CLORURO DE SODIO

0,9% (0,9 /100 mL)

INYECTABLE, comprende a las formas
farmacéuticas  detalladas:  solucion
inyectable, solucion inyectable para
infusién,  solucién  inyectable  para
infusion  intravenosa, solucion  para
inyeccion y solucion para perfusion.

Forma’farmacéutica

Di
y

(I
2.

INTRAVENOSA o

ViRidpauninEietn INFUSION INTRAVENOSA

Registros
vigentes,
establecido
Reglamento para el
Registro,
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,

Sanitarios,
con Decreto Supremo
NO
modificatorias.

sanitarios
segun lo
en el

Control vy

spositivos Médicos
Productos
aprobado

016-2011-SA y

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (1
de la entrega en el almacén de la enti
bienes de un mismo lote, seran aceptado

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra
seleccion (Capitulo I Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato)
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; sola
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pu
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evalua
la finalidad de la contratacion.

precisar, en las bases

2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento d
técnicas autorizadas en su registro sani
el Registro, Control y Vigilancia

Productos Sanitarios, aprobado ¢

Sanitaria

Envase inmediato: FRA
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: EI medicamento
cumplimiento de las Buena
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Pro
Productos Sanitarios - ANM.

Rotulado

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su regis

Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en

Version 07
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien :
Denominacion técnica
Unidad de medida
Descripcion general

: UNIDAD

CLORURO DE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 1 L, FRASCO
. CLORURO DE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 1L, FRASCO

- Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Sodio cloruro 0,9% Inyectable 1 L frasco o Suero fisiolégico 0,9%

Inyectable 1 L frasco.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

Del bien

~ CARACTERISTICA

TESPECIFICACION. . © |

'REFERENCI/

Ingrediente farmacéutico

atlive - 1EA CLORURO DE SODIO

Concentracion 0,9% (0,9 g/100 mL x 1L)

INYECTABLE, comprende a las formas
farmacéuticas  detalladas:  solucién
inyectable, solucion inyectable para
infusién,  solucién  inyectable  para
infusion  intravenosa, solucion para
inyeccion y solucion para perfusion.

Forma‘farmacéutica

1. INTRAVENOSA o

Viside agminisbacan 2 INFUSION INTRAVENOSA

Registros  sanitarios
vigentes, segun lo
establecido en el
Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el aimacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo 11l Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagaciéon de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por

mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, ¢

la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje

onsiderando

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones

técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-8(6\ y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 12 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el

cumplimiento de las

Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas e

n la normatividad

vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios - ANM.
Rotulado

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien TRAMADOL, 50 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
Denominacién técnica : TRAMADOL, 50 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos. Se

Tramadol clorhidrato 50 mg/mL Inyectable 1 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

acepta la denominacion:

2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA ~ESP“E',:C'IEI,CACI6N N REFERENC‘I‘A
Ingredlente farmacéutico CLORHIDRATO DE TRAMADOL Registros sar)itarios
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 50 mg/mL de clorhidrato de tramadol eRstalblemd(t) en e:
eglamento para e
INYECTABLE, comprende a la forma :
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion Registro, Control 'y

inyectable.

1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA
o

2. INTRAMUSCULAR,
INTRAVENOSA, SUBCUTANEA

Via de administracion

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA y

modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas au
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, |a entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la

indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para

el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA 'y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario. \
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las condic

cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado

Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada

Version 07
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/ HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO \
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : TRAMADOL, 50 mg, TABLETA
Denominacion técnica : TRAMADOL, 50 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Tramadol clorhidrato 50 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien

 CARACTERISTICA : ~ ESPECIFICACION

b ks

___ REFERENCI

Ingrediente farmacéutico | TRAMADOL o CLORHIDRATO DE | Registros  sanitarios
activo - IFA TRAMADOL vigentes, segun lo
Concentracién 50 mg eRsta|bIeC|do en e:

TABLETA, comprende a las formas Rzgi:trr oentoC o’r)\?:; :
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  cépsula, g : y

Vigilancia Sanitaria de
Productos

- Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA vy
modificatorias.

tableta y tableta recubierta.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Técnicas ylo proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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:U%TlTAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
STA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : ACIDO VALPROICO, 500 mg, TABLETA DE LIBERACION
RETARDADA
Denominacion técnica - ACIDO VALPROICO, 500 mg, TABLETA DE LIBERACION
RETARDADA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
~ CARACTERISTICA | “ESPECIFICAGION |  REFERENC

Registros sanitarios
vigentes, segun lo
establecido en el
Reglamento para el
Registro, Control y
Vigilancia Sanitaria de

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA
Concentracion

VALPROATO DE SODIO

500 mg de valproato de sodio
TABLETA DE LIBERACION
RETARDADA, comprende a las formas
s farmacéuticas detalladas: comprimido

gastrorresistente comprimido recubierto Producios

Forma farmacéutica " ’ ; Farmacéuticos,

gastrorresustente, tableta con cubierta | o it Médi

entérica, tableta de liberacion retardada RREHOIS s
’ y Productos

y tableta recubierta de liberacion
retardada.

Via de administracion 1. ORAL

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N° 016-2011-SA Y
modificatorias.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacen de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar, en las bases del procedimiento de
seleccion (Capitulo Il Especificaciones Téenicas y/o proforma de contrato), una vigencia minima
del bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la
indagacion de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por
mas de un proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando
|a finalidad de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje -
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1:SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.

Embalaje: El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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HOSPITAL SANTA ROSA DE PUERTO MALDONADO
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

2.2

2.3

Lugar y plazo de ejecucién de la prestacion
2.2.1 Lugar de entrega

Los productos farmaceuticos debera ser entregado en el Almacén Especializado
de Medicamentos, de la ENTIDAD cito en Jr. Cajamarca N° 171 Puerto
Maldonado, de acuerdo a las caracteristicas y especificaciones técnicas ofertadas
por el CONTRATISTA.

El Almacén Especializado de Medicamentos de LA ENTIDAD no est& obligado a
recepcionar el bien adjudicado fuera del horario laboral y por lo tanto los bienes
adjudicados deberan ser entregados de lunes a viernes de 07:00 a.m. a 16:00
p.m.

2.2.2 Plazo de entrega

Los bienes materia de la presente convocatoria se entregaran en el plazo de diez
(10) dias calendarios contados a partir del dia siguiente de la notificacion de la
orden de compra, en concordancia con lo establecido en el expediente de
contratacion.

Si el ultimo dia de entrega es feriado o inhdbil, la entrega serd el dia habil
siguiente

Forma de entrega

2.3.1 Formade entrega

El presente expediente cuenta con 15 item paquete, de las cuales el requerimiento
cuenta con una (01) entrega para los items paquetes

1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13,15 considerando el 100% de la cantidad total.

el item paquete 14 seran por entregas mensuales segun el siguiente cuadro:

iTEM

DESCRIPCION

UNIDAD DE | CANTIDAD
MEDIDA TOTAL

JUNIO (1ERA ENTREGA)
JULIO (2DA ENTREGA)
AGOSTO (3RA ENTREGA)
SETIEMBRE (4TA ENTREGA)
OCTUBRE (5TA ENTREGA)
NOVIEMBRE (6TA ENTREGA)

DICIEMBRE (6TA ENTREGA)

14

SOLUCIONES SALINAS

141

SODIO CLORURO 0.9 X 1L,
INYECTABLE (SINONIMIA:
CLORURO DE SODIO 9% X
1L INYECTABLE)

UNIDAD 96,000 13,714|13,714|13,714(13,714(13,714| 13,714

13,716

2.4

Conformidad de los bienes

La recepcién serd otorgada por el responsable del Almacén Especializado de
Medicamentos y la conformidad serd otorgada por el area usuaria en el plazo
maximo de siete (7) dias de producida la recepcién.
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25 Formade pago

La Entidad realizara el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista
en PAGO UNICO y en PAGO VARIOS segun la forma de entrega que
corresponda cada item paquete.

Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el contratista, la
Entidad debe contar con la siguiente documentacion:

- Recepcion del responsable del Alimacén Especializado de Medicamentos.

- Informe del funcionario responsable del AREA USUARIA emitiendo la  conformidad
de la prestacion efectuada.

- Comprobante de pago.

- Orden de Compra / Guia de Internamiento o contrato (una copia).

- Guia de Remisién (Original y 1 copia)

Dicha documentacién se debe presentar en la Unidad de Logistica del Hospital Santa
Rosa, sitio en Jr. Cajamarca N°171 — Puerto Maldonado.

2.6 Responsabilidad por vicios ocultos

El plazo méaximo de responsabilidad del contratista es de una (01) afio contado a
partir de la conformidad otorgada por LA ENTIDAD.
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CAPITULO IV
REQUISITOS DE HABILITACION®

4.1 Requisitos de habilitacion segun los documentos de informacion complementaria

11

1.2

1.3

1.4

15

1.6

1.7

Copia simple de la Resolucién Directoral de Autorizacion Sanitaria de Funcionamiento
otorgada al Establecimiento Farmacéutico proveedor, emitida por la Direccion General de
Medicamentos, Insumos y Drogas - DIGEMID, como Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios (ANM) o por las Autoridades de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios de Nivel Regional
(ARM), segun corresponda, de acuerdo a la legislacién y normatividad vigente.

Copia simple del Certificado de Buenas Practicas de Almacenamiento vigente, a nombre del
proveedor, emitido por la DIGEMID como ANM o por la ARM, segun corresponda, de
acuerdo a la legislacion y normatividad vigente. Sélo en el caso que el proveedor sea el
laboratorio nacional fabricante del bien, se presentard la copia simple del Certificado de
BPM, seguln lo sefialado en el numeral 1.4.

Copia simple del Certificado de Buenas Préacticas de Distribucion y Transporte - BPDT
vigente, de acuerdo a la legislacién y normatividad vigente, emitido por la DIGEMID como
ANM o por la ARM, segun corresponda.

Copia simple del Certificado de Buenas Préacticas de Manufactura vigente - BPM, seguln lo
detallado a continuacion:

a) Para medicamentos y productos biolégicos: Copia simple del Certificado de BPM vigente,
gue comprenda las areas para la fabricacién del bien ofertado, emitido por la DIGEMID
como ANM, o por la autoridad sanitaria o entidad competente de los paises de alta vigilancia
sanitaria, de acuerdo a la legislacién y normativa vigente.

b) Para productos dietéticos: Copia simple del Certificado de BPM del fabricante nacional
emitido por la DIGEMID como ANM, de acuerdo a la legislacion y normatividad vigente.
Se acepta copia simple del Certificado de BPM o su equivalente emitido por la Autoridad
o Entidad competente del pais de origen y aquellos paises que participan en el proceso
de fabricacién para productos importados.

¢) Para productos galénicos: Copia simple del Certificado de BPM del fabricante nacional
emitido por la DIGEMID como ANM, de acuerdo a la legislacion y normatividad vigente.
Se acepta copia simple del Certificado de BPM o su equivalencia emitido por la
Autoridad competente del pais de origen para productos importados.

Copia simple del Registro sanitario o Certificado de registro sanitario vigente, emitido por la
DIGEMID como ANM, de acuerdo a la legislacién y normatividad vigente.

Copia simple del Certificado de analisis o Protocolo de andlisis del bien ofertado de acuerdo
a la Farmacopea vigente o norma de referencia autorizada en el registro sanitario del bien
ofertado.

Copia simple de los rotulados de envase inmediato, mediato e inserto, de acuerdo a lo
autorizado en el registro sanitario del bien ofertado, segin corresponda.

® Los requisitos de habilitacion son fijados por el &rea usuaria en el requerimiento.
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CAPITULO V
PROFORMA DEL CONTRATO

Importante

Dependiendo del objeto del contrato, de resultar indispensable, puede incluirse clausulas adicionales
o la adecuacién de las propuestas en el presente documento, las que en ningdn caso pueden
contemplar disposiciones contrarias a la normativa vigente ni a lo sefialado en este capitulo.

Conste por el presente documento, la contratacién de [Adquisicion de Productos Farmacéuticos
para el Hospital Santa Rosa de Puerto Maldonado, Distrito y Provincia de Tambopata, Region de
Madre de Dios], Que Celebra De Una Parte [Hospital Santa Rosa], en adelante LA ENTIDAD, con
RUC N° [20350526073], con domicilio legal en [Jr. Cajamarca N°171], representada por

[, ], identificado con DNI N° [......... I, yde otra parte [......cocooviviiiiiiiiiiiieees ], con
RUC N° [................ ], con domicilio Iegal en [... .. . ...], inscrita en la Ficha N°
[, ] Asiento N° [... . deI Reg|stro de Personas Juridicas de la ciudad de
[oeiiiis 1, debidamente representado por su Representante Legal,
[ ], con DNI N° [ ], segun poder inscrito en la Ficha N°
[oeriiiinns ], Asiento N° [............ ] del Registro de Personas Juridicas de la ciudad de [............ 1,

a quien en adelante se le denominara EL CONTRATISTA en los términos y condiciones
siguientes:

CLAUSULA PRIMERA: ANTECEDENTES

Confecha[..........ccceni. ], el [ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES] adjudico
la buena pro de la SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° [002-2022-HSR] para la contratacion
de [Adquisicién de Productos Farmacéuticos para el Hospital Santa Rosa de Puerto Maldonado,
Distrito y Provincia de Tambopata, Region de Madre de Dios], a [INDICAR NOMBRE DEL
GANADOR DE LA BUENA PRO], cuyos detalles e importe constan en los documentos
integrantes del presente contrato.

CLAUSULA SEGUNDA: OBJETO
El presente contrato tiene por objeto [Adquisicién de Productos Farmacéuticos para el Hospital
Santa Rosa de Puerto Maldonado, Distrito y Provincia de Tambopata, Region de Madre de Dios].

CLAUSULA TERCERA: MONTO CONTRACTUAL
El monto total del presente contrato asciende a [CONSIGNAR MONEDA Y MONTO], que incluye
todos los impuestos de Ley.

Este monto comprende el costo del bien, todos los tributos, seguros, transporte, inspecciones,
pruebas, asi como cualquier otro concepto que pueda tener incidencia sobre la ejecucion de la
prestacion materia del presente contrato.

CLAUSULA CUARTA: DEL PAGO’

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestaciéon a EL CONTRATISTA en [INDICAR MONEDA],
en [PAGO UNICO, VARIOS], luego de la recepcion formal y completa de la documentacion
correspondiente, segun lo establecido en el articulo 171 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

Para tal efecto, el responsable de otorgar la conformidad de la prestacién debera hacerlo en un
plazo que no excedera de los siete (7) dias de producida la recepcion, salvo que se requiera
efectuar pruebas que permitan verificar el cumplimiento de la obligacién, en cuyo caso la
conformidad se emite en un plazo méaximo de quince (15) dias, bajo responsabilidad de dicho
funcionario.

7

En cada caso concreto, dependiendo de la naturaleza del contrato, podra adicionarse la informacién que resulte pertinente a
efectos de generar el pago.
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LA ENTIDAD debe efectuar el pago dentro de los diez (10) dias calendario siguientes de otorgada
la conformidad de los bienes, siempre que se verifiguen las condiciones establecidas en el
contrato para ello, bajo responsabilidad del funcionario competente.

En caso de retraso en el pago por parte de LA ENTIDAD, salvo que se deba a caso fortuito o
fuerza mayor, EL CONTRATISTA tendra derecho al pago de intereses legales conforme a lo
establecido en el articulo 39 de la Ley de Contrataciones del Estado y en el articulo 171 de su
Reglamento, los que se computan desde la oportunidad en que el pago debi6 efectuarse.

CLAUSULA QUINTA: DEL PLAZO DE LA EJECUCION DE LA PRESTACION

El plazo de ejecucion del presente contrato es de [........ ], el mismo que se computa desde
[CONSIGNAR S| ES DEL DIA SIGUIENTE DEL PERFECCIONAMIENTO DEL CONTRATO,
DESDE LA FECHA QUE SE ESTABLEZCA EN EL CONTRATO O DESDE LA FECHA EN QUE
SE CUMPLAN LAS CONDICIONES PREVISTAS EN EL CONTRATO PARA EL INICIO DE LA
EJECUCION, DEBIENDO INDICAR LAS MISMAS EN ESTE ULTIMO CASO].

CLAUSULA SEXTA: PARTES INTEGRANTES DEL CONTRATO
El presente contrato esta conformado por las bases, la oferta ganadora, asi como los documentos
derivados del procedimiento de seleccién que establezcan obligaciones para las partes.

CLAUSULA SETIMA: GARANTIAS

EL CONTRATISTA entreg6 al perfeccionamiento del contrato la respectiva garantia incondicional,
solidaria, irrevocable, y de realizaciébn automética en el pais al solo requerimiento, a favor de LA
ENTIDAD, por el concepto, monto y vigencia siguiente:

e De fiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTO], a través de la [INDICAR EL
TIPO DE GARANTIA PRESENTADA] N° [INDICAR NUMERO DEL DOCUMENTO] emitida
por [SENALAR EMPRESA QUE LA EMITE]. Monto que es equivalente al diez por ciento
(10%) del monto del contrato original, la misma que debe mantenerse vigente hasta la
conformidad de la recepcion de la prestacion.

Importante

Al amparo de lo dispuesto en el numeral 149.4 del articulo 149 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado, en el caso de contratos peridédicos de suministro de bienes, si el postor
ganador de la buena pro solicita la retencién del diez por ciento (10%) del monto del contrato original
como garantia de fiel cumplimiento de contrato, debe consignarse lo siguiente:

e “De fiel cumplimiento del contrato: [CONSIGNAR EL MONTQ], a través de la retencion que debe
efectuar LA ENTIDAD, durante la primera mitad del nimero total de pagos a realizarse, de forma
prorrateada, con cargo a ser devuelto a la finalizaciéon del mismo.”

De conformidad con el articulo 152 del Reglamento, no se constituira garantia de fiel cumplimiento
del contrato, en contratos cuyos montos sean iguales o menores a doscientos mil Soles (S/.
200,000.00). Dicha excepcion también aplica a los contratos derivados de procedimientos de
seleccion por relacion de items, cuando el monto del item adjudicado o la sumatoria de los montos
de los items adjudicados no supere el monto sefialado anteriormente.

CLAUSULA OCTAVA: EJECUCION DE GARANTIAS POR FALTA DE RENOVACION
LA ENTIDAD puede solicitar la ejecucion de las garantias cuando EL CONTRATISTA no las
hubiere renovado antes de la fecha de su vencimiento, conforme a lo dispuesto en el literal a) del
numeral 155.1 del articulo 155 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

Importante para la Entidad

Solo en el caso que la Entidad hubiese previsto otorgar adelanto, se deberan incluir la siguiente
clausula:

CLAUSULA NOVENA: ADELANTO DIRECTO

“LA ENTIDAD otorgara [CONSIGNAR NUMERO DE ADELANTOS A OTORGARSE] adelantos
directos por el [CONSIGNAR PORCENTAJE QUE NO DEBE EXCEDER DEL 30% DEL
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MONTO DEL CONTRATO ORIGINAL] del monto del contrato original.

EL CONTRATISTA debe solicitar los adelantos dentro de [CONSIGNAR EL PLAZO Y
OPORTUNIDAD PARA LA SOLICITUD], adjuntando a su solicitud la garantia por adelantos
mediante carta fianza o pdliza de caucion acompafiada del comprobante de pago
correspondiente. Vencido dicho plazo no procedera la solicitud.

LA ENTIDAD debe entregar el monto solicitado dentro de [CONSIGNAR EL PLAZO] siguientes
a la presentacién de la solicitud del contratista.”

Incorporar a las bases o eliminar, segin corresponda.

CLAUSULA DECIMA: RECEPCION Y CONFORMIDAD DE LA PRESTACION

La recepcién y conformidad de la prestacion se regula por lo dispuesto en el articulo 168 del
Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado. La recepcién sera otorgada por
[CONSIGNAR EL AREA O UNIDAD ORGANICA DE ALMACEN O LA QUE HAGA SUS VECES] y
la conformidad sera otorgada por [CONSIGNAR EL AREA O UNIDAD ORGANICA QUE
OTORGARA LA CONFORMIDAD] en el plazo maximo de [CONSIGNAR SIETE (7) DIAS O
MAXIMO QUINCE (15) DIAS, EN CASO SE REQUIERA EFECTUAR PRUEBAS QUE
PERMITAN VERIFICAR EL CUMPLIMIENTO DE LA OBLIGACION] dias de producida la
recepcion.

De existir observaciones, LA ENTIDAD las comunica al CONTRATISTA, indicando claramente el
sentido de estas, otorgandole un plazo para subsanar no menor de dos (2) ni mayor de ocho (8)
dias. Dependiendo de la complejidad o sofisticacion de las subsanaciones a realizar, el plazo para
subsanar no puede ser menor de cinco (5) ni mayor de quince (15) dias. Si pese al plazo
otorgado, EL CONTRATISTA no cumpliese a cabalidad con la subsanacion, LA ENTIDAD puede
otorgar al CONTRATISTA periodos adicionales para las correcciones pertinentes. En este
supuesto corresponde aplicar la penalidad por mora desde el vencimiento del plazo para
subsanar.

Este procedimiento no resulta aplicable cuando los bienes manifiestamente no cumplan con las
caracteristicas y condiciones ofrecidas, en cuyo caso LA ENTIDAD no efectla la recepcién o no
otorga la conformidad, segun corresponda, debiendo considerarse como no ejecutada la
prestacion, aplicAndose la penalidad que corresponda por cada dia de atraso.

CLAUSULA UNDECIMA: DECLARACION JURADA DEL CONTRATISTA

EL CONTRATISTA declara bajo juramento que se compromete a cumplir las obligaciones
derivadas del presente contrato, bajo sancién de quedar inhabilitado para contratar con el Estado
en caso de incumplimiento.

CLAUSULA DUODECIMA: RESPONSABILIDAD POR VICIOS OCULTOS

La recepciéon conforme de la prestacion por parte de LA ENTIDAD no enerva su derecho a
reclamar posteriormente por defectos o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto por los articulos 40
de la Ley de Contrataciones del Estado y 173 de su Reglamento.

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de [UN (1)] afio(s) contado a partir de la
conformidad otorgada por LA ENTIDAD.

CLAUSULA DECIMA TERCERA: PENALIDADES

Si EL CONTRATISTA incurre en retraso injustificado en la ejecucién de las prestaciones objeto
del contrato, LA ENTIDAD le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia de
atraso, de acuerdo a la siguiente formula:

0.10 x monto vigente
F x plazo vigente en dias

Penalidad Diaria =

Donde:

F = 0.25 para plazos mayores a sesenta (60) dias o;
F = 0.40 para plazos menores o iguales a sesenta (60) dias.
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El retraso se justifica a través de la solicitud de ampliacion de plazo debidamente aprobado.
Adicionalmente, se considera justificado el retraso y en consecuencia no se aplica penalidad,
cuando EL CONTRATISTA acredite, de modo objetivamente sustentado, que el mayor tiempo
transcurrido no le resulta imputable. En este Ultimo caso la calificacion del retraso como justificado
por parte de LA ENTIDAD no da lugar al pago de gastos generales ni costos directos de ningln
tipo, conforme el numeral 162.5 del articulo 162 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del
Estado.

Importante

De haberse previsto establecer penalidades distintas a la penalidad por mora, incluir dichas
penalidades, los supuestos de aplicacion de penalidad, la forma de calculo de la penalidad para cada
supuesto y el procedimiento mediante el cual se verifica el supuesto a penalizar, conforme el articulo
163 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

Estas penalidades se deducen de los pagos a cuenta o del pago final, segun corresponda; o si
fuera necesario, se cobra del monto resultante de la ejecucién de la garantia de fiel cumplimiento.

Estos dos (2) tipos de penalidades pueden alcanzar cada una un monto méaximo equivalente al
diez por ciento (10%) del monto del contrato vigente, o de ser el caso, del item que debio
ejecutarse.

Cuando se llegue a cubrir el monto méximo de la penalidad por mora o el monto maximo para
otras penalidades, de ser el caso, LA ENTIDAD puede resolver el contrato por incumplimiento.

CLAUSULA DECIMA CUARTA: RESOLUCION DEL CONTRATO

Cualquiera de las partes podra resolver el contrato, de conformidad con el numeral 32.3 del
articulo 32 y articulo 36 de la Ley de Contrataciones del Estado, y el articulo 164 de su
Reglamento. De darse el caso, LA ENTIDAD procedera de acuerdo a lo establecido en el articulo
165 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado.

CLAUSULA DECIMA QUINTA: RESPONSABILIDAD DE LAS PARTES

Cuando se resuelva el contrato por causas imputables a algunas de las partes, se debe resarcir
los dafios y perjuicios ocasionados, a través de la indemnizacion correspondiente. Ello no obsta la
aplicacion de las sanciones administrativas, penales y pecuniarias a que dicho incumplimiento
diere lugar, en el caso que éstas correspondan.

Lo sefialado precedentemente no exime a ninguna de las partes del cumplimiento de las demas
obligaciones previstas en el presente contrato.

CLAUSULA DECIMA SEXTA: ANTICORRUPCION

EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber, directa o indirectamente, o tratdndose de una
persona juridica a través de sus socios, integrantes de los érganos de administracion,
apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores o personas vinculadas a las que se
refiere el articulo 7 del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado, ofrecido, negociado o
efectuado, cualquier pago o, en general, cualquier beneficio o incentivo ilegal en relacion al
contrato.

Asimismo, el CONTRATISTA se obliga a conducirse en todo momento, durante la ejecucién del
contrato, con honestidad, probidad, veracidad e integridad y de no cometer actos ilegales o de
corrupcion, directa o indirectamente o a través de sus socios, accionistas, participacionistas,
integrantes de los 6rganos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios,
asesores y personas vinculadas a las que se refiere el articulo 7 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado.

Ademas, EL CONTRATISTA se compromete a i) comunicar a las autoridades competentes, de
manera directa y oportuna, cualquier acto o conducta ilicita o corrupta de la que tuviera
conocimiento; y ii) adoptar medidas técnicas, organizativas y/o de personal apropiadas para evitar
los referidos actos o practicas.

Finalmente, EL CONTRATISTA se compromete a no colocar a los funcionarios publicos con los
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gue deba interactuar, en situaciones refiidas con la ética. En tal sentido, reconoce y acepta la
prohibicién de ofrecerles a éstos cualquier tipo de obsequio, donacién, beneficio y/o gratificacién,
ya sea de bienes o servicios, cualquiera sea la finalidad con la que se lo haga.

CLAUSULA DECIMA SETIMA: MARCO LEGAL DEL CONTRATO

Sdlo en lo no previsto en este contrato, en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento,
en las directivas que emita el OSCE y demas normativa especial que resulte aplicable, seran de
aplicacion supletoria las disposiciones pertinentes del Cédigo Civil vigente, cuando corresponda, y
demas normas de derecho privado.

CLAUSULA DECIMA OCTAVA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS®
Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucion del contrato se resuelven
mediante conciliacién o arbitraje, segun el acuerdo de las partes.

Cualquiera de las partes tiene derecho a iniciar el arbitraje a fin de resolver dichas controversias
dentro del plazo de caducidad previsto en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento.

Facultativamente, cualquiera de las partes tiene el derecho a solicitar una conciliacién dentro del
plazo de caducidad correspondiente, segun lo sefialado en el articulo 224 del Reglamento de la
Ley de Contrataciones del Estado, sin perjuicio de recurrir al arbitraje, en caso no se llegue a un
acuerdo entre ambas partes o se llegue a un acuerdo parcial. Las controversias sobre nulidad del
contrato solo pueden ser sometidas a arbitraje.

El Laudo arbitral emitido es inapelable, definitivo y obligatorio para las partes desde el momento
de su natificacion, segun lo previsto en el numeral 45.21 del articulo 45 de la Ley de
Contrataciones del Estado.

CLAUSULA DECIMA NOVENA: FACULTAD DE ELEVAR A ESCRITURA PUBLICA
Cualquiera de las partes podra elevar el presente contrato a Escritura PUblica corriendo con todos
los gastos que demande esta formalidad.

CLAUSULA VIGESIMA: DOMICILIO PARA EFECTOS DE LA EJECUCION CONTRACTUAL
Las partes declaran el siguiente domicilio para efecto de las notificaciones que se realicen durante
la ejecucion del presente contrato:

DOMICILIO DE LA ENTIDAD: [Jr. Cajamarca N°171 - Puerto Maldonado — Madre de Dios]

DOMICILIO DEL CONTRATISTA: [CONSIGNAR EL DOMICILIO SENALADO POR EL POSTOR
GANADOR DE LA BUENA PRO AL PRESENTAR LOS REQUISITOS PARA LA SUSCRIPCION
DEL CONTRATOQ]

La variacion del domicilio aqui declarado de alguna de las partes debe ser comunicada a la otra
parte, formalmente y por escrito, con una anticipacion no menor de quince (15) dias calendario.

De acuerdo con las bases, la oferta y las disposiciones del presente contrato, las partes lo firman
por duplicado en sefial de conformidad en la ciudad de [................ ] al [CONSIGNAR FECHA.

‘LA ENTIDAD” “EL CONTRATISTA”

8

De acuerdo con el numeral 225.3 del articulo 225 del Reglamento, las partes pueden recurrir al arbitraje ad hoc cuando las
controversias deriven de procedimientos de seleccion cuyo valor estimado sea menor o igual a cinco millones con 00/100
soles (S/ 5 000 000,00).

7,
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Importante

Este documento puede firmarse digitalmente si ambas partes cuentan con firma digital, segun la
Ley N° 27269, Ley de Firmas y Certificados Digitales®.

ANEXOS

® Para mayor informacién sobre la normativa de firmas y certificados digitales  ingresar

https://www.indecopi.gob.pe/web/firmas-digitales/firmar-y-certificados-digitales

a:
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ANEXO N° 1
DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

Sefores

[ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES]

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° [002-2022-HSR]
Presente.-

El que se suscribe, [.......c.ceen..e ], postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURIDICA], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD]
N° [CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], con poder inscrito en la localidad de
[CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA] en la Ficha N° [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURIDICA] Asiento N° [CONSIGNAR EN CASO DE SER PERSONA JURIDICA],
DECLARO BAJO JURAMENTO que la siguiente informacion se sujeta a la verdad:

Nombre, Denominacién o
Razo6n Social :

Domicilio Legal :

RUC - | Teléfono(s) : | |

MYPE™ |si | | No |

Correo electrénico :

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:

... [CONSIGNAR Si O NOJ autorizo que se notifiquen al correo electronico indicado las siguientes
actuaciones:

1. Solicitud de subsanacion de los requisitos para perfeccionar el contrato.

2. Solicitud al postor que ocup6 el segundo lugar en el orden de prelacion para presentar los
documentos para perfeccionar el contrato.

3. Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

4. Notificacion de la orden de compra™

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacién de recepcién, en el plazo maximo de dos (2) dias
hébiles de recibida la comunicacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segln corresponda
Importante

La notificacion dirigida a la direccién de correo electrénico consignada se entendera validamente
efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion.

' Esta informacién sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo en la

seccién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se
tendra en consideracion, en caso el postor ganador de la buena pro solicite la retencion del diez por ciento (10%) del monto
del contrato original, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, en los contratos periédicos de suministro de bienes, segln
lo sefialado en el articulo 149 del Reglamento.

Cuando el monto del valor estimado del procedimiento o del item no supere los doscientos mil Soles (S/ 200 000.00), en
caso se haya optado por perfeccionar el contrato con una orden de compra.
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Importante

ANEXO N° 1

Sefores

[ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES]
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° [002-2022-HSR]
Presente.-

siguiente informacion se sujeta a la verdad:

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

Cuando se trate de consorcios, la declaracion jurada es la siguiente:

DECLARACION JURADA DE DATOS DEL POSTOR

El que se suscribe, [.......c..c..... ], representante comun del consorcio [CONSIGNAR EL NOMBRE
DEL CONSORCIO], identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N°
[CONSIGNAR NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], DECLARO BAJO JURAMENTO que la

Datos del consorciado 1

Nombre, Denominaciéon o
Razo6n Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :

MYPE™

Si

No

Correo electrénico :

Datos del consorciado 2

Nombre, Denominaciéon o
Razo6n Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :

MYPE®™

Si

No

Correo electrénico :

Datos del consorciado ...

Nombre, Denominacién o
Razén Social :

Domicilio Legal :

RUC : | Teléfono(s) :

MYPE™

Si

No

Correo electrénico :

Autorizacion de notificacion por correo electrénico:

‘ Correo electrénico del consorcio:

12

acreditar la condicién de micro o pequefia empresa.

13 Ibidem.

14 Ibidem.

. [CONSIGNAR Si O NOJ autorizo que se notifiquen al correo electrénico indicado las siguientes

Esta informacién sera verificada por la Entidad en la pagina web del Ministerio de Trabajo y Promocién del Empleo en la
seccién consulta de empresas acreditadas en el REMYPE en el link http://www2.trabajo.gob.pe/servicios-en-linea-2-2/ y se
tendra en consideracion, en caso el consorcio ganador de la buena pro solicite la retencién del diez por ciento (10%) del
monto del contrato original, en calidad de garantia de fiel cumplimiento, en los contratos periddicos de suministro de
bienes, segun lo sefialado en el articulo 149 del Reglamento. Para dicho efecto, todos los integrantes del consorcio deben
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SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

actuaciones:

1. Solicitud de subsanacién de los requisitos para perfeccionar el contrato.

2. Solicitud al postor que ocup6 el segundo lugar en el orden de prelacién para presentar los
documentos para perfeccionar el contrato.

3. Respuesta a la solicitud de acceso al expediente de contratacion.

4. Notificacion de la orden de compra®™

Asimismo, me comprometo a remitir la confirmacién de recepcion, en el plazo maximo de dos (2) dias
habiles de recibida la comunicacion.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del representante
comun del consorcio

Importante

La notificacion dirigida a la direccion de correo electronico consignada se entendera vélidamente
efectuada cuando la Entidad reciba acuse de recepcion.

" Cuando el monto del valor estimado del procedimiento o del ftem no supere los doscientos mil Soles (S/ 200 000.00), en

caso se haya optado por perfeccionar el contrato con una orden de compra.

7,
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Vi.

Vii.

SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° 02-2022-HSR — PRIMERA CONVOCATORIA

ANEXO N° 2

DECLARACION JURADA
(ART. 52 DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE CONTRATACIONES DEL ESTADO)

Sefores

[ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES]
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° [002-2022-HSR]
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURIDICA], declaro bajo juramento:

No haber incurrido y me obligo a no incurrir en actos de corrupcién, asi como a respetar el
principio de integridad.

No tener impedimento para postular en el procedimiento de seleccién ni para contratar con el
Estado, conforme al articulo 11 de la Ley de Contrataciones del Estado.

Conocer las sanciones contenidas en la Ley de Contrataciones del Estado y su Reglamento,
asi como las disposiciones aplicables de la Ley N° 27444, Ley del Procedimiento
Administrativo General.

Participar en el presente proceso de contratacién en forma independiente sin mediar consulta,
comunicacién, acuerdo, arreglo o convenio con ningun proveedor; y, conocer las
disposiciones del Decreto Legislativo N° 1034, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de
Represion de Conductas Anticompetitivas.

Conocer, aceptar y someterme a las bases, condiciones y reglas del procedimiento de
seleccién.

Ser responsable de la veracidad de los documentos e informacién que presento en el
presente procedimiento de seleccién.

Comprometerme a mantener la oferta presentada durante el procedimiento de seleccién y a
perfeccionar el contrato, en caso de resultar favorecido con la buena pro.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segln corresponda

Importante

En el caso de consorcios, cada integrante debe presentar esta declaracion jurada, salvo que sea
presentada por el representante comun del consorcio.
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ANEXO N° 3

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS

Sefores

[ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES]
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° [002-2022-HSR]
Presente.-

Es grato dirigirme a usted, para hacer de su conocimiento que luego de haber examinado las bases y
demas documentos del procedimiento de la referencia y, conociendo todos los alcances y las
condiciones detalladas en dichos documentos, el postor que suscribe ofrece el [CONSIGNAR EL
OBJETO DE LA CONVOCATORIA], de conformidad con las Especificaciones Técnicas que se
indican en el Capitulo Il de la seccién especifica de las bases.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal o comin, segln corresponda




-
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ANEXO N° 4

PROMESA DE CONSORCIO
(Solo para el caso en que un consorcio se presente como postor)

Sefores

[ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES]
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° [002-2022-HSR]
Presente.-

Los suscritos declaramos expresamente que hemos convenido en forma irrevocable, durante el lapso
que dure el procedimiento de seleccion, para presentar una oferta conjunta a la SUBASTA INVERSA
ELECTRONICA N° [003-2022-HSR].

Asimismo, en caso de obtener la buena pro, nos comprometemos a formalizar el contrato de
consorcio, de conformidad con lo establecido por el articulo 140 del Reglamento de la Ley de
Contrataciones del Estado, bajo las siguientes condiciones:

a)

b)

c)
d)

Integrantes del consorcio

1. [NOMBRE, DENOMINACIQN 0] RAZQN SOCIAL DEL CONSORCIADO 1].
2. [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL CONSORCIADO 2].

Designamos a [CONSIGNAR NOMBRES Y APELLIDOS DEL REPRESENTANTE COMUN],
identificado con [CONSIGNAR TIPO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD] N° [CONSIGNAR
NUMERO DE DOCUMENTO DE IDENTIDAD], como representante comin del consorcio para
efectos de participar en todos los actos referidos al procedimiento de seleccion, suscripcion y
ejecucion del contrato correspondiente con [CONSIGNAR NOMBRE DE LA ENTIDAD].

Asimismo, declaramos que el representante comun del consorcio no se encuentra impedido,
inhabilitado ni suspendido para contratar con el Estado.

Fijamos nuestro domicilio legal comin en [............cocceeinvnnnenn. ]

Las obligaciones que corresponden a cada uno de los integrantes del consorcio son las
siguientes:

. OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL (9]
" CONSORCIADO 1] 0
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 1]
,  OBLIGACIONES DE [NOMBRE, DENOMINACION O RAZON SOCIAL DEL [9%]"
" CONSORCIADO 2] 0
[DESCRIBIR LAS OBLIGACIONES DEL CONSORCIADO 2]
100%"®

TOTAL OBLIGACIONES

'8 Consignar tnicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en ntimero entero, sin decimales.

7 Consignar Gnicamente el porcentaje total de las obligaciones, el cual debe ser expresado en niimero entero, sin decimales.
'8 Este porcentaje corresponde a la sumatoria de los porcentajes de las obligaciones de cada uno de los integrantes del
consorcio.
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[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Consorciado 1 Consorciado 2
Nombres, apellidos y firma del Consorciado 1 Nombres, apellidos y firma del Consorciado 2
o de su Representante Legal o de su Representante Legal
Tipo y N° de Documento de Identidad Tipo y N° de Documento de Identidad

Importante

De conformidad con el articulo 52 del Reglamento, las firmas de los integrantes del consorcio
deben ser legalizadas.
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Importante para la Entidad

Si durante la fase de actos preparatorios, las Entidades advierten que es posible la participacién de
proveedores que gozan del beneficio de la exoneracion del IGV prevista en la Ley N° 27037, Ley de
Promocién de la Inversién en la Amazonia, incluir el siguiente anexo:

Esta nota debera ser eliminada una vez culminada la elaboracién de las bases

ANEXO N° 5

DECLARACION JURADA DE CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES PARA LA APLICACION DE LA
EXONERACION DEL IGV

Sefores

[ORGANO ENCARGADO DE LAS CONTRATACIONES]
SUBASTA INVERSA ELECTRONICA N° [002-2022-HSR]
Presente.-

Mediante el presente el suscrito, postor y/o Representante Legal de [CONSIGNAR EN CASO DE
SER PERSONA JURIDICA], declaro bajo juramento que gozo del beneficio de la exoneracion del IGV
previsto en la Ley N° 27037, Ley de Promocion de la Inversién en la Amazonia, dado que cumplo con
las condiciones siguientes:

1.- Que el domicilio fiscal de la empresa19 se encuentra ubicada en la Amazonia y coincide con el
lugar establecido como sede central (donde tiene su administracion y lleva su contabilidad);

2.- Que la empresa se encuentra inscrita en las Oficinas Registrales de la Amazonia (exigible en caso
de personas juridicas);

3.- Que, al menos el setenta por ciento (70%) de los activos fijos de la empresa se encuentran en la
Amazonia; y

4.- Que la empresa no tiene produccion fuera de la Amazonia.?

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor o
Representante legal, segln corresponda

Importante

Cuando se trate de consorcios, esta declaracion jurada sera presentada por cada uno de los
integrantes del consorcio, salvo que se trate de consorcios con contabilidad independiente, en
cuyo caso debe ser suscrita por el representante comun, debiendo indicar su condicion de
consorcio con contabilidad independiente y el nimero de RUC del consorcio.

¥ En el articulo 1 del “Reglamento de las Disposiciones Tributarias contenidas en la Ley de Promocion de la Inversion en la

Amazonia” se define como “empresa” a las “Personas naturales, sociedades conyugales, sucesiones indivisas y personas
consideradas juridicas por la Ley del Impuesto a la Renta, generadoras de rentas de tercera categoria, ubicadas en la
Amazonia. Las sociedades conyugales son aquéllas que ejerzan la opcion prevista en el Articulo 16 de la Ley del Impuesto
ala Renta.”

% En caso de empresas de comercializacion, no consignar esta condicion.




