ACTA DE APERTURA

1. Datos del acta:

D i 451088
NOMBRE DE LA
: CVE N°01/2024 CONTRATACION DE SEGURO MEDICO PARA EL MADES
LICITACION o u: e
:::g;l‘?ggANTE Ministerio del Ambiente y Desarrollo Sostenible / UOC Ministerio del Ambiente y Desarrollo Sostenible
FECHA DE APERTURA 8-Julio-2024 HORA APERTURA [ 10:30 ] HORA FIN 10:37
ZI(;(;CED!TB;[::]%EO H CVE con difusién previa
LUGAR DE APERTURA | DOC - MADES: Avda. Madame Lynch N° 3500 y Reservista de |2 Guerra del Chaco
PRESIDE EL ACTO POR
PARTE DE LA Abog. Maria Liz Adorno Semidei
CONVOCANTE
FUNCIONARIOS QUE
PARTICIPAN DEL Lo BV
ACTO

2. Ofertas no abiertas:

Seguidamente, se deja constancia que — en atencidn a lo establecido en el ART. 51, 52 y 53 DEL DECRETO 9823/23 —
ninguna oferta fue declara tardia, tampoco se han presentado solicitudes de retiro, modificacion o sustitucion de ofertas,

3. Apertura de las ofertas presentadas en la fecha y hora indicada en el PBC

En virtud a lo establecido en el SICP, se procede a la apertura de sobres, dejandose expresa constancia de las siguientes ofertas
abiertas en el presente acto: :

{ 1 I 80002917-8 SANTA CLARA SA MEDICINA PREPAGA ] juridica@santaclara.com.py

4. Verificacion cuantitativa de los documentos presentados:

Una vez detalladas las ofertas presentadas en tiempo, se procede a la verificacién del contenido de las mismas. Resulta

importante destacar que, de conformidad a lo establecido en el Art. 50° de la Ley N° 7021/22 y los ART. 51, 52 y 53 DEL

DECRETO 9823/23, la verificacién realizada en este acto es de caricter preliminar y meramente ¢ é?ntitaﬁva,

correspondiendo al Comité de Evaluacion de Ofertas realizar el analisis respecto al contenido de los mij os y su

cumplimiento respecto a lo requerido en las bases de la contratacién. La verificacién cue:ntit pra de losl,»d)écument
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Formulario de Documento que acredita g
Oferta la identidad y la Deelaracion
Oferentes . Jurada del Garantia de Mantenimiento de Oferta
debidamente representacién del Articulo 40
Firmado firmante de la oferta 2
Moneda de la oferta: Guaranies
Monto total de la oferta: 850.000
SANTA CLARA Tipe de Garantia: POLIZA DE SEGURO
SA MEDICINA SI ST 81 Empresa Aseguradora: Yacyreta Aseguradora
PREPAGA Monto total asegurado Gs.: 76.550.000
Vigencia de la Poliza: De 8/07/2024 a 4/11/2024, 119
dias
Oferentes Piginas foliadas Constancia del SIPE N° Muestras Inscripto
SANTA CLARA SA MEDICINA PREPAGA 710 1798091 NO Registro Proveedor

No hubo observaciones de oferentes.

5. Constancia de las observaciones realizadas por la convocante:

No hubo observaciones de terceros.

Habiéndose procedido al cumplimiento de las directrices establecidas en la Ley N° 7021/22 y sus disposiciones reglamentarias
para la realizacion del presente acto, se da lectura al contenido de la presente Acta, con lo cual se da por te 311

Apertura de Sobres, siendo las 10:37 horas, firmando los presentes en prueba de conformidad de todo lo ac
el presente ins}rumento.
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