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INFORME DE EVALUACION

NOMBRE DEL PROCESO TIPOY N° D
“ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL
GENERAL PEDIATRICO NINOS DE ACOSTA NU”
INTEGRANTES DEL COMITE DE EVALUACION LUGAR FECHA Y HORA
e Abg. Norma Pool y Lic. Carlos Caceres Representantes de la Direccién General de
Administracion y Finanzas, designada segun providencia del Memordndum DLIC-DOC
N° 1074/2025, del 1/09/2025. Asuncién, 8/10/2025 -
e Dr. Miguel Franco, Lic. Ana Alonzo y Lic. Olga Antlnez Representantes de la Direccién Paraguay 14:00 Hs.
General de Gestidn de Insumos Estratégicos en Salud, designados segun providencia del
Memorandum DLIC-DOC N2 389/2025 del 1/09/2025.

1. ANTECEDENTES

Resolucién D.G.A.F. N2 1045 de fecha 20/05/2025 “POR LA CUAL SE AUTORIZA EL LLAMADO, SE APRUEBA EL PLIEGO DE BASES Y
CONDICIONES Y SE CONFORMA EL COMITE EVALUADOR DE LA LICITACION PUBLICA NACIONAL N° 88/2025 “ADQUISICION DE INSUMOS
PARA EQUIPO HEMODIAFILTRADOR PARA FL HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO NINOS DE ACOSTA NU” - PLURIANUAL -ID N°470.736; vy

LPN N 88/2025 470.736

Por Nota MSPyBS/DGGIES/DG N2 1416/25 del 18/03/2025 de la Direccién General de Gestion de Insumos Estratégicos en Salud, remite
2l pedido con las especificaciones técnicas y solicita el inicio del proceso de compra.

Dictamen DOC N° 82-84/25 del 30/04/25 POR EL CUAL SE DETALLA LA METODOLOGIA UTILIZADA PARA LA OBTENCION DE LOS PRECIOS
REFERENCIALES.

Antes de iniciar Ja evaluacidn de ofertas, todos los miembros firman la Declaracién Jurada, donde manifiestan no tener conflicto de
intereses, con las empresas oferentes del presente proceso de contratacion.

2. DISPONIBILDAD PRESUPUESTARIA

Que, este proceso cuenta con Disponibilidad Presupuestaria para una eventual adjudicacidn.

3. ACTA DE APERTURA DE SOBRES

Se llevo a cabo el acto de Apertura de Sobres en fecha 8/10/25 a las 10:00 horas, en el Departamento de Licitaciones — DOC — Nivel
Central, observandose la recepcion de las ofertas que se detallan a continuacién:

OFERENTE MONTO TOTAL DE OFERTA
1. VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E. 5.506.494.550

JBSERVACIONES ASENTADAS EN EL ACTA DE APERTURA.:

Sin observaciones

4. VERIFICACION DE LA DOCUMENTACION SUSTANCIAL

Conforme a los requisitos de calificacién dispuestos en la Normativa Vigente, se verificaron los documentos de cardcter sustancial que
componen las ofertas presentadas. Se establecid que, a los efectos de indicar su cumplimiento se utilizard el criterio de CUMPLE o NO
CUMPLE. Las siguientes documentaciones fueron objeto de verificacion por la representacion legal del Comité Evaluador, conforme al
dmbito de su competencia.

N°® de Formulario Oferta y Garantfa de Mantenimiento chumentos e Dotl:umentos. e ]
Empresa Planilla de Precios de Oferta acrediten las facultades acrediten la existencia
Orden del firmante del oferente
1 VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E. CUMPLE CUMPLE CUMPLE CUMPLE

5. CALIFICACION LEGAL DEL OFERENTE CON RESPECTO A LA PROHIBICIONES PREVISTAS EN EL ARTICULO 21° DE
LA LEY N2 7021/22 “DE SUMINISTRO Y CONTRATACIONES PUBLICAS

Para determinar que la empresa participante no se encuentra comprendidas en las prohibiciones establecidas en el Art 21 de la Ley
7021/22, este Comité verificé procedid de la siguiente manera:

Verificacion Documental: VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E.
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Declaracion jurada de conccimiento de la existencia de Un conflicto de intereses respecto a los funcionarios publicos Cumple Folio 8

intervinientes en el procedimiento

Constancias de registro de estructura juridica Cumple Seglin Nota respuesta
Constancias de benefiziarios finales Cumple Seglin Nota respuesta
Certificado de Cumplimientc con fa Seguridad Social Cumple FS. 9

Certificado de Cumplimientc Tributario. Cumple FS. 10

Seguidamente, se detalla la verificacién de cada inciso del Art. 21 de |a Ley 7021/22, conforme a la gufa instructiva publicada en el SICP:
Inciso (a) y (d) AUTORIDADES NACIONALES Y FUNCIONARIOS PUBLICOS

Se verificé en el PORTAL UNICO DE GOBIERNO (https://www.paraguay.gov.py/estado) si las personas citadas mas abajo, Representantes
de las firmas oferentes, figuran en la base de datos como funcionarios publicos. Los resultados arrojados se detallan en el siguiente
cuadro y las constancias de los mismos forman parte del expediente administrativo.

N° YICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E. CIN® CONSTANCIA N° OBSERVACION
1 | PASCUAL MANUEL 5CAVONE GIAGNI 1.848.059 8359818

2 | CHRISTIAN ALZXANDER WENTZENSEN F. 815.228 8355840

3 | DANIEL GOMEZ DUARTE 621.866 8359898

4 | PEDRO MANUEL RCJAS VALDEZ 5.925.310 8359903

5 | MARIA HERMINIA CABALLERO SCAVONE 488.415 8359911

& | PATRICIA MAFIA SCAVONE CABALLERO 488.416 8359917

7| SILVANA MAR A CANDIA CABALLERO 3.170.826 8359924

8 | MARIA PAZ ZALDIVAR CABALLERO 3.897.770 8359930

9 | VICENTE JOSE SCAVONE CARDENAS 405.545 8359934

10 | CESAR JOSE LUIS SCAVONE CARDENAS 859.784 8359940 NO REGISTRAN DATOS
11 | CLAUDIA TERESA SCAVONE CARDENAS 701.570 8359945

12 | MARGARITA MARIA SCAVONE CARDENAS 405.546 8359950

13 | ROSANA MARIA SCAVONE CARDENAS 701.571 8359956

14 | SUSANA MARIA SCAVONE CARDENAS 405.547 8359961

15 | LUIS CARLOS GIAGNI ROJAS 611.215 8359970

16 | GUILLERMO RENE MOLAS 720.276 8359982

17 | LUIS AVILA CACAVELO 966.103 8359990

18 | MARIO RICARDO MACIEL 1.514.148 8359996

19 | LUIS RODOLFC RODRIGUEZ V. 2.484.456 8360002

Lainformacién provaniente del Sistema de Intercambio de Informacién entre Instituciones Publicas del Estado al cual se accede a través
de la pagina MITIC, autcrizado y reglamentado por Decreto N° 10517/2013, lo cual garantiza que son datos integros, confiables y
verificables emitidos por cada una de las instituciones.

Inciso {b) y (e) POR LA VINCULACION SOCIETARIA O DE REPRESENTACION

Se ha verificado las siguientes documentaciones:

Declaracion jurada de Conocimiento de
Empresa Formulario de Declaracién | Constancia de Registro de Constancia de Registro de la existencia de un conflicto de interés
B Jurada de Personas Estructura Juridica Beneficiarios Finales respecto a los funcionarios
Intervinientes en el procedimiento
VICENTE SCAVONE &
CIA. SAE Presenta N2 337762 N? 345462 Presenta

La firma VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E. o sus representantes, no se encuentran comprendidos en los incisos (b y e) del Articulo 21 de
la Ley 7021/2022

Inciso (c) y (f) POR EL VINCULO FAMILIAR

Se ha verificado las siguientes documentaciones:

. Declaracion jurada de Conocimiento de |a existencia de un
Formulario de Declaracién Jurada de : 4 . K A
Empresa conflicto de interés respecto a los funcionarios intervinientes
Personas
en el procedimiento
VICENTE SCAVONE & CIA. S.AE. Presenta Presenta

Segun las declaraciones juradas presentadas la firma VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E., y sus representantes no se detectan vinculos
familiares y no cuenta cor conocimiento de la existencia de un conflicto de intereses respecto a los funcionarios publicos intervinientes
enel pyocedimiento.

I =N 2|
| sy ) ey
I ~htuned A
| . f-]h.“ s A q i /
Abgd. Norma Pool Lic. An EV};%EC%J? l}"clt : ',”fi"'..'-tlr.” ;5 lu,
Ny a Di inante it e = S MSPES
Ab gada D\rctar?nr o C?mt‘en‘f_'u AnEBS sehcor, D Mgliel FrancaCA - DGAF
F'..;j INGAF -VioFy s JICTE) ‘:g‘o‘: B d”é.Nefr ogia Pediatrica Pégma 5
& :

H.G.P - MSPyBS
Req. Prof. N° 9452



MINISTERIO DE

PARAGUA|

¥ % SALUDPUBLICAY | TESAIHA TEKO
# BIENESTAR SOCIAL | PORAVE
PARAGUAY | MOTENONDEHA

COMITE DE EVALUACION - INFORME DE EVALUACION
Inciso (g) y (k) POR CONTRATOS RESUELTOS ADMINISTRATIVAMENTE O SITUACION DE MORA

Que, conforme Memorandum DLIC N2 1253/2025 de fecha 09/10/2025, se solicita a la Direccion General de Asesorfa Juridica, informe

sobre rescisién Contractual de Ia empresa participante, con respecto al cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 21 inciso
Ley 7021/22.

Hgll de Ia

Que, mediante Memorandum D.G.A.J. N@ 758/2025, de fecha 10/10/2025, la Direccién General de Asesoria Juridica informa cuanto
sigue: “gue verificados los registros del Departamento de Archivo/Estadisticas dependiente de la Direccidn a mi cargo, no obra
antecedentes ni Resoluciones de RESCISION CONTRACTUAL con la firma “VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E. RUC N2 80001446-4” g partir
del ejercicio fiscal 2024 hasta la fecha.”

Asitambién, segiin Memorandum D.E.C. N° 623/2025 de fecha 15/10/2025, el Departamento de Ejecucién de Contratos - DGAF, informa
en contestacion al pedido de verificacién del cumplimiento del Art. 21 inc. “k” requerido por Memorando DLIC N2 1254/2025 del
09/10/2025 cuanta sigue: “Segun los registros del Sistema y los expedientes pendientes de cancelacion de Ig Institucion, obrante en esta
dependencia no se “egistran expedientes por incumplimiento contractual.”

Inciso (h) POR INHABILITACION DE LA DNCP

Se verifica en el Registro de Empresas Inhabilitadas del Portal de la Direccién Nacional de Contrataciones Publicas que el oferente
VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E., se encuentra habilitado para Contratar con el Estado Paraguayo.

Inciso (i) y (j) POR LA VINCULACION CON LOS INHABILITADOS O CONTRATOS RESUELTOS ADMINISTRATIVAMENTE

Que la firma VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E. RUC N 80001446-4 y sus Accionistas, Directores y Representantes que figuran en el
Formulario de Declaracidn de Personas mencionados més arriba, no se hallan vinculados con inhabilitados o contratos resueltos
Administrativamente.

Inciso (I) POR SITUACION DE INSOLVENCIA O INCAPACIDAD DE HECHO RELATIVA
No aplica en esta instancia
Inciso {m) y (o) POR EL VINCULO CON OTROS OFERENTES/PROVEEDORES

No aplica, debido a gue existe una sola oferta.

Inciso (n) POR EL VINCULO PREVIO CON EL LLAMADO CONCRETO
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Inciso (p) POR DERECHOS INTELECTUALES

No aplica para este llamado.

Inciso (g) POR M ORA CON OBLIGACIONES TRIBUTARIAS, DE SEGURIDAD SOCIAL Y LABORALES

Se verifica en los documentos:

Empresa __|_ Certificado de Cumplimiento con la Seguridad Social Certificado de Cumplimiente Tributaria,

VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E. N2 510657 N¢ 4270209766048

Se encuentran al dia y vigentes al momento de la apertura de sobres.
Inciso (r) INCAPACIDAD DE LOS CONDENADQOS

No aplica en esta irstancia

Inciso (s) PROHIBICION LEGAL O JUDICIAL

No aplica en esta instancia

Este Comité de Evaluacidn, con respaldo documental de los analisis realizados, determina que la empresa participante ne se encuentra

comprendida en las prohibiciones establecidas en el Art 21 de la Ley 7021/22.

6. SOLICITUDES DE DOCUMENTOS Y ACLARACION DE LAS OFERTAS :

T

Envirtud a lo dispuesto por la Ley y su Decreto Reglamentario; el Comité de Evaluacién ha considerado pertinente solicitar aclaraciones

y documentaciones formales, respecto a la oferta presentada en los siguientes términos:

Z VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E.
Se solicita segun Nota DLIC N2 2379/2025 Respuesta
* Sieloferente oferta productos de otra empresa (fabricantes nacionales, importadoras, fraccionadoras, distribuidoras), el oferente
deberd de presentar copia de la Resolucién de Apertura vigente, del poder dante, para fabricar, importar, representar,
comercializar medicamentos, seglin como corresponda, expedida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria.
* El oferente debera presentar copia del Certificado de Registro Sanitario Vigente, emitido por la Direccién Nacional de Vigilancia
Sanitaria.
¢ Encaso de que el Registro Sanitario se encuentre vencido, se debera de acompafiar constancia emitida por DINAVISA de que el
mismo se encuen:ra en tramite de renovacion y que el producto puede seguir siendo comercializado mientras dure el tramite.
»  AUTORIZACION D=L FABRICANTE
e PARA PRODUCTO35 IMPORTADOS
¢ Para Oferentes Representantes;
¢ Carta Poder vigente otorgada por el titular del producto debidamente legalizado y consularizado o apostillado, para comercializar
el producto ofertedo e inscripta en el Registro Publico de Comercio.
*  Encasode que el titular del producto no sea el fabricante, se debe de presentar contrato/acuerdo de fabricacion vigente entre el
fabricante y el tit.lar del producto debidamente legalizado y consularizado o apostillado.
* Para oferentes Distribuidores: se deberd de presentar carta poder vigente otorgada por el titular del producto al representante, Presenta
debidamente legalizado y consularizado o apostillado, para comercializar el producto ofertado e inscripta en el Registro Publico de
Comercio, ademds se debera de presentar copia de la Carta de autorizacién autenticada por escribano publico otorgada por el
representante al oferente (distribuidor) para ofertar y comercializar el producto, la cual debe de estar vigente
e Encasode que el titular del producto no sea el fabricante, se debe de presentar contrato/ acuerdo de fabricacion vigente entre el
fabricante y el titilar del producto debidamente legalizado y consularizado o apostillado.
e Paraoferentes que son titulares del registro sanitario cuya fabricacién del producto es tercerizada en el extranjero.
¢ Encasode que el contrato sea suscripto en el extranjero, se deberd presentar contrato/acuerdo de fabricacién vigente, legalizado
y consularizado o apostillado.
* Encasodequeel contrato sea suscripto en el Paraguay se deberd presentar el contrato/acuerdo de fabricacién vigente autenticado
por escribano puklico, junto con la certificacion de firma y una copia del poder donde la empresa elaboradora/productora autoriza
al representante de la empresa a realizar dicho acto. Este documento debe de estar legalizado, consularizado o apostillado.
¢ Encasode que el oferente no sea el titular del registro sanitario (distribuidor), se debera de acreditar las cadenas de autorizaciones,
* Planilla de datos garantizados del item ofertado, en la que se debera detallar todos los datos y especificaciones técnicas del
producto ofertado, conforme al modelo adjunto.
e (Catalogo de lo ofertado.
Se solicita segun Nota DLIC N¢ 2388/2025 Respuesta
e Constancia de Registro de Estructuras Juridicas
¢ Constancia de Registro de Beneficiarios Finales. Presenta
*  Copia de facturaciones y/o contratos y/o recepciones finales que avalen la experiencia requerida.
Se solicita segtin Nota DLIC N2 2456/2025 Respuesta
e Balance Generaly Estado de Resultados de los afios 2022-2023-2024 para contribuyente de IRE GENERAL.

Se aclara que, en este apartade no se realiza valoracion alquna sobre el cumplimiento de las documentaciones requeridas, yaisamente

se detalla la presentacion o no de una respuesta por parte del oferente.

Las notas cursadas 7 5ys respuestas se encuentran en el ANEXO Il de este informe.
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7. TABLA COMPARATIVA DE PRECIOS DE LAS OFERTAS

Se realiza el Cuadro Comparativo de Ofertas, teniendo en cuenta el sistema de adjudicacion, el cual forma parte integra del presente

Informe de Evaluacién, de acuerdo al ANEXO |, Ademas, se aplicaran las disposiciones establecidas en |a Ley N° 7021/22 y demés Criterios
establecidos en |as kases y condiciones del llamado,

8. CRITERIOS DE MARGEN DE PREFERENCIA Y DESEMPATE DE OFERTAS

Verificacion conforme al Pliego de Bases y Condiciones y disposiciones legales vigentes.

MARGEN DE PREFERZNCIA PARA PRODUCTOS NACIONALES: verificando este criterio expresamos lo siguiente:

* Paraeste item oferta producto extranjero y es Unico oferente por tanto, este criterio NO APLICA.

MARGEN DE PREFERZNCIA LOCAL (MPL): para el asentamiento de esta convocante, el criterio NO APLICA.

CRITERIO PARA DESEMPATE DE OFERTAS: Este Criterio NO APLICA.

9. VERIFIZCACIN DE LOS DOCUMENTOS LEGALES REQUERIDOS

Que, de conformidad al Pliego de Bases y Condiciones, se procede a la evaluacién de las Documentaciones Legales y Exigencias
establecidos en las bases y condiciones del llamado v la Ley 7021/22 de Contrataciones Publicas. Asimismo, se establecié que a los
efectos de su cumplimiento se utilizar el criterio de CUMPLE 0 NO CUMPLE, para la CONFORMIDAD DE LA OFERTA EVALUADA CON EL
PLIEGO DE BASES Y CONDICIONES, /as cuales fueron objeto de verificacién por la representacion legal del Comité Evaluador, conforme al
dmbito de su competencia y se exponen en el siguiente cuadro:

REGISTRO DEL PERFIL ABREVIATUR
REF. EMPRESA DEL PROVEEDOR N2 CRITERIO A
1 VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E. 1863526 Cumple C
No cumple NC
No presenta NP
No Aplica N/A
Registro del Perfil del Proveedor RPP
DOCUMENTOS QUE COMPONEN LA OFERTA VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E.
' C
1. Formulario de Oferta (*) FS 1-3
2. Garantia de Mantenim ento de Oferta (*) ¢
FS.4-5
. - . . C
3. Certificado de Cumplimiento con la Seguridad Social {**) £ 9
4. Declaracidn jurada de conocimiento de |a existencia de un conflicto de intereses respecto a los funcionarios publicos C
intervinientes en el procedimiento. (**) FS. 8
5. Certificado de Producto y Empleo Nacional, emitido por el MIC, en caso de contar. (**) N/A
. - ) — @
6. Certificado de Cumplimiento Tributario. (**) £S 10 ]
7. Patente comercial del municipio en donde esté asentado el establecimiento principal del oferente, (**) FS.Cll
8. Documentos legales
8.1 Oferentes Individuales. Personas Fisicas. N/A
8.2 Oferentes Individuales. Personas Juridicas.
Fotocopia simple de los Jocumentos que acrediten la existencia legal de la persona juridica tales como la Escritura C
Publica de Constitucién y protocolizacién de los Estatutos Sociales. Los estatutos deberan estar inscriptos en la Seccién FS. 14 - 30
Personas Juridicas de la Direccidn de Registros PUblicos, (*) )
Constancia de inscripcion en el Registro Unico de Contribuyentes.(**) C
FS.35-36
Fotocopia simple de los d scumentos de identidad de los representantes o apoderados de la sociedad. (*) C
FS. 39 Vltos.
Fotocopia simple de los documentos que acrediten las facultades del firmante de la oferta para comprometer al C
oferente. Estos documentos pueden consistir en: un poder suficiente otorgado por Escritura Publica (no es necesario FS. 40 -47
que esté inscripto en el Registro de Poderes); o los documentos sacietarios que justifiquen la representacion del
firmante, tales como las actas de asamblea y de directorio en el caso de las sociedades anénimas. (*)
8.3 Oferentes en Consorcio en formucidn, N/A
8.4 Oferentes en Consorcios constituidos o formalizados N/A

10. ANALISIS DE CAPACIDAD FINANCIERA

De aqui en adelante, se verifica Unicamente el cumplimiento de los Requisitos documentales de la oferta que cumple con los criterios
legales y técnicos conforme al Decreto 2.264 POR EL CUAL SE REGLAMENTA LA LEY DfDICIEMBRE DE 2022, "DE
| SUMINISTRO Y CONTRATACIONES PUBLICAS”,
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DOCUMENTOS QUE COMPONEN LA OFERTA VICENTE SCAVONE & CIA, S.AE,
Balance General y Estado de Resultados de los afios 2022-2023-2024 para contribuyente de IRE GENERAL, ¢
= Nota Respuesta
Presentacion del Formulario 501 de los afios 2022-2023-2024 para los contribuyentes [RE SIMPLE. N/A ]
Presentacion del Form ulario 515 para los afos 2022-2023-2024 pard los contribuyentes del IRP/ IRP-RSP. N/A
Para contribuyentes d= IVA Gral.: Formularios [VA General de los afios 2022-2023-2024 N/A

El Comité de Evaluacion ha realizado del ANALISIS DE RATIOS FINANCIEROS de la Empresa VICENTE SCAVONE & CIA. S.AE., a fin de
determinar si la misma cuenta con las calificaciones y la capacidad financiera necesaria para ejecutar contratos.

El Comité de Evaluacidn ha realizado del ANALISIS DE RATIOS FINANCIEROS de la Empresa Oferente, a fin de determinar si
a misma cuenta con las calificaciones v la capacidad financiera necesaria para ejecutar contratos.

EMPRESA INDICE PROMEDIO CALIFICACION |
RATIO DE LIQUIDEZ 3.16
VICENTE SCAVONE & CIA. S.AE, ENDEUDAMIENTO 0.36 CUMPLE
RENTABILIDAD 0.15

Los calculos realizados a fin de llegar a los resultados del cuadro anterior, se encuentran detallados en el ANEXO Il al
presente Informe de Evaluacién.

11, ANALISIS DE EXPERIENCIA REQUERIDA

Se verifica el cumpliniento de los Requisitos documentales para este criterio:

DOCUMENTOS QUE COMPONEN LA GFERTA _ VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E,

C
Nota Respuesta

Copia de facturaciones v/o contratos y/o recepciones finales que avalen |a experiencia requerida.

INDICE: Demostrar I3 experiencia en provision de MEDICAMENTOS con facturaciones de venta, contratos y/o recepciones finales, por
un monto equivalerte al 25% como minimo del monto maximo ofertado en el presente procedimiento de contratacién, de los tres
Ultimos afios 2022-2023-2024. Las sumatorias de las facturaciones deben alcanzar el porcentaje indicado, no serd necesaria la
presentacion del porcentaje del monto establecido por cada afio.

25% como minimo
Firma Cferente Monto ofertado del monto total géﬁggb;[g: INBICE
ofertado
VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E. 5.506.494.550 1.376.623.638 18.003.869.480 CUMPLE
g i e A - ! = . ; . . 5 = I R ] I '»_ ST '\s»w:s
12. VERIFICACION DE LOS PRECIOS OFERTADOS POR LAS FIRMAS PARTICIPANTES R

Verificado el Cuadro Comparativo de Ofertas, los precios cotizados por la firma VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E,, se ajustan a los rangos
permitidos por la DNCP.

Oferente: [tem Descripcion Precio Referencial Precio Ofertado % Var
VICENTE 1 Kit Neonatal para Equipo Hemodiafiltrador 26.994.825 29.071.351 8
SCAVONE & CIA. 2 Kit Pediatrico para Equipo Hemodiafiltrador 26.488.454 28.526.028 8
S.A.E. 3 Kit Adulto para Equipo Hemodiafiltrador 17.076.868 18.390.474 8

4 Bolsa para Equipo Hemodiafiltrador 7.943.837 8.554.902 8

13. VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LA CAPACIDAD TECNICA, ESPECIFICACIONES TECNICAS Y MUESTRAS
Que, de conformidad al Pliego de Bases y Condiciones, se procede a la evaluacién de las Documentaciones Técnicas, en cumplimiento
a la Ley 7021/22 de Suministro y Contrataciones PUblicas. Asimismo, se establecié que a los efectos de su cumplimiento se utilizara el

criterio de CUMPLE o NO CUMPLE, para la CONFORMIDAD DE LA OFERTA EVALUADA CON LAS BASES Y CONDICIONES, las cuales fueron
objeto de verificacion por la representacién Técnica del Comité Evaluador, conforme al dmbito de su competencia. Se expone en el

siguiente cuadro el rasultado de andlisis de las ofertas presentadas:

VICENTE SCAVONE & CIA, S/AE.
Item Descripcion Caracter(sticas Capacidad Técnica EETT i Muestra
Kit Neonatal para Equipo marca: INFOMED
1 Hemodiafiltrador fabricante: INFOMED S.A.S./INFOMED S.A. CUMPLE CUMPLE CUMPLE
procedencia: FRANCIA/ZUIZA
Kit Pediatrico para Equipo marca: INFOMED
2 Hemodiafiltrador fabricante: INFOMED S5.A.S./INFOMED S.A. CUMPLE CUMPLE CUMPLE
procedencia: FRANCIA/ZUIZA
Kit Aduito para Equipo marca: INFOMED
3 1+ \Hemodiafiltrador Tabricante: INFOMED S.A.S./INFOMED S A=<~ CUMPLE A 7UMPLE
ﬂﬁh ! procedencia: FR&NCIA{?}{I;{A \C“f . ,/
Nefrologlf Pediatrica ic. AN /2y 120100 DGGH
HG.P- M3PyES B | ot L i
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ftem Descripcién Caracteristicas Capacidad Técnica EETT Muestra
Bolsa para Equipo marca: INFOMED
4 Hemodiafiltrador fabricante: INFOMED S.A.S./INFOMED S.A. CUMPLE CUMPLE CUMPLE
procedencia: FRANCIA/ZUIZA

El detalle del cumplimiento de los criterios se encuentra en el Anexo IV.

14. DISMINUCION DE CANTIDADES ART. 85 DEL DECRETO N*® 2264/2024

Atendiendo a las previsiones presupuestarias establecidas para este llamado y en virtud del Art. 85 del Decreto N°
2264/2024 “..Se podrd disminuir la cantidad de los mismos en el caso de no contar con la disponibilidad presupuestaria
necesaria conforme a las ofertas presentadas en el llamado... ”; se procede a disminuir las cantidades maximas contempladas
en el Pliego de Bases y Condiciones, a fin de ajustar a la previsién del PAC, conforme al siguiente detalle:

Cantidad minima Cantidad maxima Cantidad Maxima
f N d
tem ombre del producto 5/ PBC 5/ PBC Ajustada

4 Bolsa pa-a Equipo Hemodiafiltrador 250 500 454

1. RECOMENDACIONES DE LA COMISION EVALUADORA

En base a las consideraciones expuestas en el presente informe y de conformidad al Articulo 55 de Ia Ley N® 7021/22 “De Suministro y
Contrataciones Pibl cas” y reglamentaciones vigentes, el Comité de Evaluacion de Ofertas, Suglere y Recomienda:

a) ADJUDICAR la presente licitacion, en virtud a que la empresa oferente cumple con los requerimientos legales, econdmicos, técnicos
y con las especificaciones técnicas solicitadas; conforme al siguiente detalle:

VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E.
Cddigo T P Precio Unitario Precio Total Precio Total ]
ftem Catilogo Descripcidn Atributos Cantidad (IVA Incluido) Minimo Méximo Caractersticas
Kit Neonatal para ) marca: INFOMED
Equipo unidad de fabricante:
Hemodiafiltrador medida: C INFOMED
j | 42151601- Unidad MM | 20071351 | 145356755 | 290713510 | SAS/NFOMED
9998 . maximo: 10
presentacion: S.A.
KIT- JUEGO procedencia:
FRANCIA/ZUIZA
<it Pediatrico para ) marca: INFOMED
Equipo unidad de fabricante:
Hemodiafiltrador medida: Par— INFOMED
g || 42161601 Unidad minmo10 1 58526028 | 285260280 | 570.520.560 5.A.S./INFOMED
9997 . maximo: 20
presentacion: S.A.
KIT- JUEGO procedencia:
FRANCIA/ZUIZA
Kit Adulto para i marca: INFOMED
Equipo unidad de fabricante:
Hemodiafiltrador medida: — INFOMED
g« ([42101601- Unidad minimo:10 1 g 300474 | 183904740 | 367.809.480 S.A.5./INFOMED
9996 ., maximo: 20 SA
presentacion: A,
KIT- JUEGO procedencia:
FRANCIA/ZUIZA
Bolsa para Equipo . marca: INFOMED
4emodiafiltrador unidad de fabricante:
medida: — INFOMED
g | 42162601- Unidad | MM920 g g 900 | 2138725500 | 3.883.925.508 | SAS,/INFOMED
9995 . maximo: 454 A
presentacion; S.A
UNIDAD procedencia:
FRANCIA/ZUIZA
MONTO TOTAL RECOMENDADO A ADJUDICAR | 2.753.247.275 5.112.969.058

MONTO TOTAL MINIMO: GUARANIES DOS MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y TRES MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA Y SIETE
MIL DOSCIENTOS SETENTA Y CINCO ‘

MONTO TOTAL MAXIMO: GUARANIES CINCO MIL CIENTO DOCE MILLONES NOVECIENTOS SESENTA Y NUEVE MIL CINCUENTA
Y OCHO.

Este informe concluye en fecha .2! 1 de octubre del 2025,

-

ES NUESTRO INFORME.
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Mision: Ente rector que coording 1% e‘/'f?cz{[a las politicas publicas de salud, con el propdsito de garantizar La cobertura y el acceso para toda la poblacion en forma
equitativa, con un enfoque integral, inclusivo, unificado, sostenible, colaborativo y participativo

ACTA DE INICIO DE EVALUACION DE OFERTAS

LPN N° £8/2025 “ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL
GENERAL PEDIATRICOS NINOS DE ACOSTA NU" D 470.736.

En la ciudad de Asuncidn, a los 08 dias del mes de octubre del 2025 y siendo las 14:00 horas, en el
Departamerto de Licitaciones — Nivel Central del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, se hace

entrega de las documentaciones pertinentes y se da inicio a la Evaluacién de Ofertas del llamado de
referencia.

Para tal efecto, se encuentran presentes las siguientes personas:

Abg. Norma Pool y Lic. Carlos Caceres, por la Direccion General de Administracién y Finanzas.

Dr. Miguel Franco, Lic. Ana Alonzo vy Lic. Olga Antunez, por la Direccién General de Gestién de Insumos
Estratégicos en Salud.

En concordencia con el Art. 17° de Ig Ley 7021/22, todos los integrantes del Comité de Evaluacion,

manifiestan no tener conflictos de intereses en el procedimiento, de acuerdo a las Declaraciones Juradas
adjuntas.

Asimismo, se deja expresa constancia que todos los antecedentes y ofertas originales estaran a su entera
disposicion en la Direccién Operativa de Contrataciones, quedando a cargo de ésta, la guarda y custodia de
esas documentaciones.

Sequidamente, se detallan algunos lineamientos a tener en cuenta durante el proceso de evaluacién:

El comité de evaluacidon posee atribuciones para solicitar apoyo técnico de cualquier indole v a cualquier
estamento ce esta Institucion o fuera de ella, ya sea para la verificacién de especificaciones técnicas,
analisis de documentaciones técnicas o juridicas o evacuar cualquier duda que crea pertinente dilucidar.
Asi también, puede requerir cualquier aclaracién de las ofertas presentadas.

Se recuerda que el proceso de evaluacion es de cardcter confidencial, por lo que ningtin representante del
comité podra contactar directamente con los oferentes o con cualquier otra persona ajena a este comité,
de modo a precautelar la confidencialidad del proceso y evitar cualquier intento de persuasidn en el
resultado.

En caso de ser necesaria alguna aclaracién, se deberd canalizar todo pedido a través de la Direccidn
Operativa de Contrataciones. Por lo que, la solicitud deberd ser presentada por escrito en la mesa de
entrada del Departamento de Licitaciones — Nivel Central; y remitida en formato electrdnico (Word) al
correo secretaria.comite.msphs.2025@gmail.com Posteriormente este departamento elaborard y remitira

las notas correspondientes a quien corresponda.

Por otra parte, segun disposiciones legales, las autoridades del Ministerio de Salud Publica y Bienestar
Social cuenten con un plazo maximo para la presentacién del resultado de la evaluacion, por lo que, la
entrega del Informe de Evaluacién deberd hacerse a més tardar 20 dias corridos, posteriores al acto de

apertura. En caso de que la evaluacién exceda el plazo establecido, se debera justificar los motivos que
determinaron el retraso.

| ==
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equitativa, con un enfoque integral, inclusivo, unificacls, sosienibie, colaborativo y participativo

POR LO QUE, EL PLAZO PARA LA ENTREGA DEL INFORME DE EVALUACION ES: HASTA EL 28/10/2025.

En caso de finalizar la evaluacién de ofertas, fuera de este dltimo plazo, se deberd presentar junto con el

resultado de la evaluacién, una justificacién en la que deberdn detallar los motivos que impidieron finalizar
la evaluacicn en el tiempo establecido.

Una vez terminada la evaluacién, se deberd remitir a la Direccién Operativa de Contrataciones, los
siguientes documentos firmados por todos los miembros y en medio digital al correo
secretaria.comite.msphbs.2025@gmail.com

* Informe de Evaluacién con Cuadro de Recomendacién de Adjudicacién por empresas.
® Cuadro Comparativo de Ofertas.

* Notas, informes técnicos y cualquier otro documento implicado en la evaluacion.

o Justificacion (en caso de superar el plazo maximo de presentacioén)

_Contenido dzI Informe de Evaluacion El o los informes de Evaluacidn que se emitan por parte del Comité
de Evaluacion deben incluir los aspectos siguientes:

a. El o las actas de apertura de ofertas.

b. Copia de solicitudes de aclaracién de ofertas y las correspondientes respuestas de los oferentes.

c. Tabla comparativa de las ofertas en relacidn a los requisitos bésicos y su cumplimiento, la que deber3
contener explicaciones respecto al cumplimiento o no de cada oferta.

d. Tabla comparativa de precios de las ofertas ajustada por errores aritméticos y margenes de preferencia.
e. Analisis comparativo del cumplimiento de la o las ofertas respecto a las especificaciones técnicas y otros
requerimientos;

f. Recomendacion de adjudicacidn con las justificaciones que sean pertinentes.

g. La fecha y lugar de elaboracidn, y

h. Nombre, firma y cargo de los miembros del Comité de Evaluacidn.

Finalmente, con el debido consentimiento y aceptando las directrices establecidas se da por iniciado el
proceso de Evaluacion de Ofertas del llamado de referencia.

|
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ANALISIS FINANCIERO DE LA EMPRESA (RATIOS)
LICITACION PUBLICA NACIONAL N° 88/2025
"ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITALGENERAL PEDIATRICO NINOS
DE ACOSTA NU" - 1.D. N° 470.736-

EMPRESA : "VICENTE SCAVONE & CIA SAE."

Faenos ARomoET [ Aomm [ N0z [ remedods oy
FINANCIEROS. [=—F575 — Tinpice | MoONTO' [INDICE| MONTO INDICE] _los3afios
nouipez | UAGiVe/Corriental | 527.783.536.768| 3,20 | 579.362.440.461) 3,26 631.316.252.267| 2,93 | ‘346 CUMPLE
" Pasivo Corrlente. | 160.183.989.375 177.686.510.667 215.210.775.907
enpeupamiento | Pasivo Total || 299.520315.585| 0,36 | 315.727.026.254] 0,36 355.184.979.318| 0,37 || 0,36 | SToie
" ActivoTotal | 834.691.365.594 884.166.347.559 953.290.401.121
RENTA “Utihdad af imp. G
siuoa |IUtidad G/ Tmpr | 58.037.513.020 0,13 | 59.268.271.296| 0,13 78.166.100.498] 0,48 |TUOASI| o
. Capital | 441.000.000.000 441.000.000.000 441.,000.000.000
EXPERIENCIA REQUERIDA
MONTO TOTAL 25 % DEL MONTO CONTRATOS
EMPRESA
OFERTADO OFERTADO EJECUTADOS OBSERVACION
VICENTE SCAVONE CIA SAE 5.506.494.550 1.376.623.638 18.003.869.480 CUMPLE
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Mision: Ente rector gue coordina ¥ gjecuta 1as politicas piblicas de salud, con e/ proposito de garantizar La cobertura y el acceso para toda la
poblacion en forma equitativa, con un enfoque integral, inclusive, unificado, sostenible, colaborativo y parbicipativa

Asuncidn, 13 de octubre de 2025

NOTA DLIC N° 2388 / 2025

LPN N° 88/2025 - ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO
Y HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL GENER
SENORES SPITAL GENERAL PEDIATRICOS

NIROS DE ACOSTA MU
VICENTE SCAVONE & CIA S.A.E.

Correo: licita@lasca.com.py
Presente

Tenemos el agrado de dirigirnos a Usted, en el marco de la Evaluacién de las Ofertas
presentadas en el llamado de referencia, y atendiendo lo dispuesto en el Art 77°y 80° del Decreto
N° 2264/24, a pedido del Comité de Evaluacién de Ofertas, se solicita cuanto sigue:

* Constancia de Registro de Estructuras Juridicas.
e Constancia de Registro de Beneficiarios Finales.

* Copia de facturaciones y/o contratos y/o recepciones finales que avalen la experiencia
requerida.

La  respuesta deberd ser remitida en formato digital al  correo:
secretaria.comite.mspbs.2025@gmail.com. El computo de los plazos serd desde el dia de la
remision, sin necesidad de acuse de recibo, y hasta 2 (dos) dias habiles. La documentacion
original deberd ser presentada a la Mesa de Entrada del Dpto. de Licitaciones. La falta de

presentacion de las documentaciones o aclaraciones requeridas se constituird en un motivo de
rechazo de la oferta.

Sin mds que agregar, nos despedimos atentamente.

LIC. FABIAN ACUNA, Jefe
Departaphentd de Licitaciones Direccion Operativa de Contrataciones
J

Visidn: Ser reconocido como institucion de referencia, lider de Salud Puiblica, destacdndonos por nuestra capacidad ‘4 me cip
de respuesta humanizada, eficaz, eficiente y transparente, en coordinacion con otros sectores y promaviando @ 4N C’ 5
participacion activa de la comunidad ey 2 1




a :
M Gma“ Secretaria Comité de Evaluacién MSPBS <secretaria.comite.mspbs.2025@gmail.com>

EVALUACION LPN 88/2025 ID: 470756

1 mensaje

Secretaria Comité de Evaluacién MSPBS <secretaria.comite.mspbs.2025@gmail.com> ods octubregggngﬁ,
Para: licita@lasca.com.py

Remito nota, en el marco de la Evaluacién de ofertas del proceso de referencia.

Por favor, confirmar la recepcién de este correo.

Se solicita que al momento de enviar |a respuesta por este medio, en lo posible se de contestacidn a este mismo correo,
0 en todo caso, utilizar el mismo "Asunto” descrito en esta remisidn.

Saludos cordiales

9 NOTA DLIC N° 2388 - VICENTE SCAVONE & CIA.pdf
75K
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Direccién Operativa de Contrataciones — DGAF

Asuncién, 10 de octubre de 2025.

Sefiora

Lic. Laura Ojeda, Directora

Direccién Operativa de Contrataciones
Presente

Ref.: L.P.N. N2 88/2025 “ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO
HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO
NINOS DE ACOSTA RiU” - ID 470.736.

Tenemos el agrado de dirigirnos a usted, en relacién al llamado de referencia, en dicho contexto, prosiguiendo
con la Etapa de evaluacién de Ofertas, y atendiendo lo dispuesto en el Decreto que reglamenta la ley 7021/22, al
respecto tengo a bien solicitarle informe sobre las siguientes empresas:

PARA VICENTE SCAVONE & CIA. S.A.E.

* Constancia de Registro de Estructuras Juridicas
* Constancia de Registro de Beneficiarios Finales

¢ También se solicita informe de la DOC sobre Inciso (n) POR EL VINCULO PREVIO CON EL
LLAMADO CONCRETO

Sin otro particular, me despido atentamente. \

Direccién Operativa de Contrataciones — Departamento de Licitaciones UOC Ne 1 N.C.
Pettirossi esq. Brasil » Asuncién — Paraguay
Telefax: (21) 2374 290
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! propasio de garantizar La coberturg Y el acceso para toda la
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con un enfoque integral, inclusivo, unificady, sostenible, colaborativo y participativo

Asuncion, 22 de octubre de 2025

NOTA DLIC N°® 2456 / 2025

LPN N° 88/2025 - ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO
o HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL GENERAL PEDIATRICOS
SENORES

NINOS DE ACOSTA fU
VICENTE SCAVONE & CIA S.A.E.

Correo: licita@lasca.com:py
Presente

Tenemos el agrado de dirigirnos a Usted, en el marco de la Evaluacién de las Ofertas
presentadas en el llamado de referencia, y atendiendo lo dispuesto en el Art 77°y 80° del Decreto
N°® 2264/24, a pedido del Comité de Evaluacién de Ofertas, se solicita cuanto sigue:

¢ Balance General y Estado de Resultados de los afios 2022-2023-2024 para contribuyente
de IRE GENERAL.

La  respuesta deberd ser remitida en formato digital al  correo:
secretaria.comite.mspbs.2025@gmail.com. El computo de los plazos serd desde el dia de la
remision, sin necesidad de acuse de recibo, y hasta 2 (dos) dias habiles. La documentacion
original deberd ser presentada a la Mesa de Entrada del Dpto. de Licitaciones. La falta de

presentacion de las documentaciones o aclaraciones requeridas se constituird en un motivo de
rechazo de la oferta.

Sin mds que agregar, nos despedimos atentamente.

Departdmento de Licitaciones Direccidn Operativtr de Contrataciones

Visidn: Ser reconocido como instiucion o referencia, irder de Salud Publica, desiacandonos por ruestra capaciiad 4 m EC§
de respueste humaiizada, eficas, eficienie Vv ransparente, en coordinacidn con olros Sector: 7 DEOMoVienio & - 0 1 r

i | " . i . s
participacion activa de [a comunided LLIND



Wﬂ Gmall Secretaria Comité de Evaluacién MSPBS <secretaria.comite.msphs.2025@gmail.com>

EVALUACION LPN 88/2025_|D: 4_707_36"_
1 mensaje

Secretaria Comité de Evaluacién MSPBS <secretaria.comite.mspbs.2025@gmail.com> 22 de octubre de 2025,

3:24 p.m.
Para: licita@lasca.com.py

Remito nota, en el marco de la Evaluacion de ofertas del proceso de referencia.

Por favor, confirmar la recepcidn de este correo.

Se solicita que al momento de enviar Ia respuesta por este medio, en lo posible se de contestacion a este mismo correo,
0 en todo caso, utilizar el mismo "Asunto” descrito en esta remision.

Saludos cordiales

-@ NOTA DLIC N° 2456 - VICENTE SCAVONE.pdf
72K



SENORES

Uoc Nro 1 Nivel Central (D.0.C) - Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.

Lic. Laura Ojeda, Directora
Direccion Operativa de Contrataciones

PRESENTE

ID: 470736 - LPN N° 88/2025 - ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO HEMODIAFILTRADOR
PARA EL HOSPITAL GENERAL PEDIATRICOS NINOS DE ACOSTA NU

Por medio de la presente respondemos a vuestra nota DLIC 2456/2025 en el marco de
la LPN de referencia para poder proseguir con el proceso de evaluacion de ofertas.

e Balance General y Estado de resultados de los afios 2022-2023-2024 para
contribuyentes de IRE General, adjuntamos lo solicitado.

Atentamente.

Luis R. Rodriguez V.
APODERADO

u()l@\ %J\A)CM‘)‘CU\ va/Q Ol O‘Q N

e Pastora Cespedes 475, San Lorenzo - Paraguay C.P. N¢ 2160

Tel.: 021 516 0000

) www.lasca.com.py

Ramd (0 iy

2k DEE. Juos

i e L D,
Dpto. de Licitaciones
.. DOC-DGAF __

Alasca °

Laboratorios

Nuestra calidad, su seguridad.



San Lorenzo, 14 de octubre de 2025

Sefiora: Lic. Laura Ojeda, Directora

Direccién Operativa de Contrataciones
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
Presente

Ref.: Nota DLIC N° 2388/2025

Por medio de la presente queremos responder a vuestra nota de referencia para proseguir
con el proceso de evaluacidn en el marco de la LPN N° 88/25 “ADQUISICION DE INSUMOS PARA
EQUIPO HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL GENERAL PEDITARICO NINOS DE ACOSTA NU - ID:
470.736, presentando los siguientes documentos:

e Constancia de Registro de Estructuras Juridicas.
e Constancia de Registro de Beneficiarios Finales.
e Copia de contratos que avalan la experiencia requerida.

Sin otro particular, nos despedimos de Usted, muy atentamente.

a Pastora Cespedes 475, San Lorenzo - Paraguay C.P. N® 2160 é iLasca

Laboratorios
Nuestra calidad, su seguridad.
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Misida: Ente rector que coording y ejecuta las politicas publicas de salud, con el propdsito de garantizar La cobertura y el acceso para toda la
poblacion en forma equitativa, con un enfoque integral, inclusivo, unificado, sostenivle, colaborativo y participativo

Asuncidn, 09 de octubre de 2025

NOTA DLIC N° 2379 / 2025

LPN N° 88/2025 - ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO
SENORES HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL GENERAL PEDIATRICOS

VICENTE SCAVONE & CIA S.A.E. e il
Correo: licita@lasca.com.py
Presente

Tenemos el agrado de dirigirnos a Usted, en el marco de Ia Evaluacion de las Ofertas
presentadas en el llamado de referencia, y atendiendo lo dispuesto en el Art 77° y 80° del Decreto
N*® 2264/24, a pedido del Comité de Evaluacién de Ofertas, se solicita cuanto sigue:

* Siel oferente oferta productos de otra empresa (fabricantes nacionales, importadoras,
fraccionadoras, distribuidoras), el oferente debers de presentar copia de la Resolucidn
de Apertura vigente, del poder dante, para fabricar, importar, representar, comercializar
medicamentos, segin como corresponda, expedida por la Direccién Nacional de
Vigilancia Sanitaria.

® Eloferente deberd presentar copia del Certificado de Registro Sanitario Vigente, emitido
por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria.

® En caso de que el Registro Sanitario se encuentre vencido, se deberad de acompafiar
constancia emitida por DINAVISA de que el mismo se encuentra en trémite de renovacién
y qJe el producto puede seguir siendo comercializado mientras dure el trémite.

e AUTORIZACION DEL FABRICANTE

e PARA PRODUCTOS IMPORTADOS

e Para Oferentes Representantes:

e Carta Poder vigente otorgada por el titular del producto debidamente legalizado vy
corsularizado o apostillado, para comercializar el producto ofertado e inscripta en el
Registro Publico de Comercio.

® En caso de que el titular del producto no sea el fabricante, se debe de presentar
contrato/acuerdo de fabricacion vigente entre el fabricante y el titular del producto
detidamente legalizado y consularizado o apostillado.

e Para oferentes Distribuidores: se deberé de presentar carta poder vigente otorgada por

el titular del producto al representante, debidamente legalizado y consularizado o

apostillado, para comercializar el producto ofertado e inscripta en el Registro Publico de

Comercio, ademas se deberd de presentar copia de la Carta de autorizacién autenticada

por escribano publico otorgada por el representante al oferente (distribuidor) para

ofertar y comercializar el producto, la cual debe de estar vigente.

En caso de que el titular del producto no sea el fabricante, se debe de presentar contrato/

acuzrdo de fabricacion vigente entre el fabricante y elfjtular del producto debidamente

.

legzlizado y consularizado o apostillado.
Para oferentes que son titulares del regis
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proposito de garantizar La cobertura y el acceso para toda la

pallacian en forma equitativa, con un enfoque integral, inclusivo, uiiticado, sostanibie, colaborativo v parlicipativo

tercerizada en el extranjero.

En caso de que el contrato sea suscripto

en el extranjero, se deberd presentar

contrato/acuerdo de fabricacién vigente, legalizado y consularizado o apostillado.

En caso de que el contrato sea suscripto en el

Paraguay se deberd presentar el

contrato/acuerdo de fabricacién vigente autenticado por escribano publico, junto con la
certificacion de firma y una copia del poder donde la empresa elaboradora/productora
autoriza al representante de la empresa a realizar dicho acto. Este documento debe de

estar legalizado, consularizado o apostillado.
En caso de que el oferente no sea el titular del
de acreditar las cadenas de autorizaciones.

datos y especificaciones técnicas del producto
Catélogo de lo ofertado.

La  respuesta deberd ser remitida

registro sanitario (distribuidor), se deber3

Planilla de datos garantizados del item ofertado, en la que se deberd detallar todos los

ofertado, conforme al modelo adjunto.

en formato digital al correo:

secretaria.comite.mspbs.2025@gmail.com. El computo de los plazos serd desde el dia de la

remision, sin necesidad de acuse de recibo, y hasta

2 (dos) dias habiles. La documentacion

originel debera ser presentada a la Mesa de Entrada del Dpto. de Licitaciones. La falta de
presentacion de las documentaciones o aclaraciones requeridas se constituird en un motivo de

rechazo de la oferta.

Sin mas que agregar,-jos despedimos atentamente.
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Wﬂ Gma“ Secretaria Comité de Evaluacién MSPBS <secretaria.comite.mspbs.2025@gmail.com>

EVALUACION LPN 88/2025 ID: 470.736

1 mensaje

Secretaria Comité de Evaluacién MSPBS <secretaria.comite.mspbs.2025@gmail.com> 9de octubreggg gzr:’
Para: licita@lasca.com.py

Remito nota, en el marco de la Evaluacion de ofertas del proceso de referencia.

Por favor, confirmar la recepcién de este correo.

Se solicita que al momento de enviar la respuesta por este medio, en lo posible se de contestacién a este mismo correo,
0 en todo caso, utilizar el mismo "Asunto" descrito en esta remision.

Saludos cordialzs

NOTA DLIC N° 237_9 - VICENTE SCAVONE.pdf
B 186K
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Sefora
Lic. Laura Ojeda

Asuncién, 9 de octubre del 2025

Directora Direccién Operativa de Contrataciones

Presente

Ref. LPN N° 88/2025 - ADQUISICION DE
INSUMOS PARA EQUIPO
HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL
GENERAL PEDIATRICOS NINOS DE ACOSTA
NU ID: 470.736

Tenemos el agrado de dirigirnos a usted, y por su intermedio a los oferentes en relacién al
llamado de referencia, prosiguiendo con la Etapa de Evaluacién de Ofertas de las
capacidades técnicas solicitando documentaciones exigidas en el pliego de bases y
condiciones, para proseguir con el proceso de evaluacién.

1. VICENTE SCAVONE & CIA SAE

Lic. Olga Anifunez

, Eyaluacion

Comile (5__6_
DGGIES

[ reinils

Si el oferente oferta productos de otra empresa (fabricantes nacionales, importadoras,
fraccionadoras, distribuidoras), el oferente deberd de presentar copia de la Resolucion de
Apertura vigente, del poder dante, para fabricar, importar, representar, comercializar
medicamentos, segtin como corresponda, expedida por la Direccién Nacional de
Vigilancia Sanitaria.

b. El oferente deberd presentar copia del Certificado de Registro Sanitario Vigente,
emitido por la Direccién Nacional de Vigilancia Sanitaria.

En caso de que el Registro Sanitario se encuentre vencido, se deberd de acompafiar
constancia emitida por DINAVISA de que el mismo se encuentra en trémite de renovacion
y que el producto puede seguir siendo comercializado mientras dure el tramite
AUTORIZACION DEL FABRICANTE

PARA PRODUCTOS IMPORTADOS

Para Oferentes Representantes:

Carta Poder vigente otorgada por el titular del producto debidamente legalizado y
consularizado o apostillado, para comercializar el producto ofertado e inscripta en el
Registro Ptiblico de Comercio.

En caso de que el titular del producto no seq el fabricante, se debe de presentar
contrato/acuerdo de fabricacién vigente entre el fabricante y el titular del producto
debidamente legalizado y consularizado o apostillado.

1. Para oferentes Distribuidores: se deberd de presentar carta poder vigente otorgada
por el titular del producto al representante, debidamente legalizado y consularizado o
apostillado, para comercializar el producto ofertado e inscripta en el Registro Publico de
Comercio, ademds se deberd de presentar copia de la Carta de autorizacion autenticada
por escribano publico otorgada por el representante al oferente (distribuidor) para
ofertar y comercializar el producto, la cual debe de estar vigente. ‘

En caso de que el titular del producto no sea el fabricante, se debe de presentar contrato/
acuerdo de fabricacion vigente entre el fabricante y el titular del producto debidamente
legalizado y consularizado o apostillado.

Para oferentes que son titulares del registro sanitario cuya fabricacién del producto

es tercerizada en el extranjero.
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En caso de que el contrato sea suscripto en el extranjero, se deberd presentar
contrato/acuerdo de fabricacion vigente, legalizado y consularizado o apostillado.

En caso de que el contrato sea suscripto en el Paraguay se deberd presentar el
contrato/acuerdo de fabricacion vigente autenticado por escribano publico, junto con la
certificacidn de firma y una copia del poder donde la empresa elaboradora/productora
autoriza al representante de la empresa a realizar dicho acto. Este documento debe de
estar legalizado, consularizado o apostillado.

En caso de que el oferente no sea el titular del registro sanitario (distribuidor), se deberd
de acreditar las cadenas de autorizaciones.

Planilla de datos garantizados del item ofertado, en la que se deberd detallar todos los
datos y especificaciones técnicas del producto ofertado, conforme al modelo adjunto.
f) Catdlogo de lo ofertado.

e Evaluacion
L MISPBS




Sefiora: Lic. Laura Ojeda, Directora

Direccién Operativa de Contrataciones

Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social

Presente

San Lorenzo, 10 de octubre de 2025

Ref.: Nota DLIC N° 2379/2025

Por medio de la presente queremos responder a vuestra nota de referencia para proseguir
con el proceso de evaluacion en el marco de la LPN N° 88/25 “ADQUISICION DE INSUMOS PARA
EQUIPO HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL GENERAL PEDITARICO NIROS DE ACOSTA NU - ID:

470.736, presentando los siguientes documentos:

Copia de la Resolucion de Apertura vigente, del poder dante, para fabricar,
importar, representar, comercializar medicamentos, expedida por la Direccidn
Nacional de Vigilancia Sanitaria.

Copia del Certificado de Registro Sanitario vigente, emitido por la Direccién
Nacional de Vigilancia Sanitaria.

AUTORIZACION DEL FABRICANTE: Presentamos una copia autenticada de la Carta
de Autorizacion, otorgada por el representante al oferente, acompafiado de una
copia de la Carta Poder vigente, otorgada por el titular del producto del
representante, debidamente legalizado y consularizado o apostillado e inscripta
en el Registro Publico de Comercio.

Planilla de datos garantizados de los items ofertados.

Catalogo de lo ofertado.

El computo de los plazos sera desde el dia de la remision, sin necesidad de acuse de recibo, y
hasta 2 (dos) dias habiles. (correo recibido en fecha 09.10.25 — 15:08)

Sin otro particular, nos despedimos de Usted, muy atentamente.

saurralde Benitez
¥l pitalaria & Prod, Varios
icente Scavone & Cia. S.A.E.

@ Postors Cespedbs 475, San' ROS- Paraguay C.P. N° 2160 L Lasca

Tel.: 021 516 0000

Laboratorios
www.lasca.com.py

Nuestra calidad, su seguridad.
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San Lorenzo, 14 de octubre de 2025

Sefiora: Lic. Laura Ojeda, Directora

Direccion Operativa de Contrataciones
Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social
Presente

Ref.: Nota DLIC N° 2388/2025

Por medio de la presente queremos responder a vuestra nota de referencia para proseguir
con el proceso de evaluacién en el marco de la LPN N° 88/25 “ADQUISICION DE INSUMOS PARA
EQUIPO HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL GENERAL PEDITARICO NINOS DE ACOSTA KU - ID:
470.736, presentando los siguientes documentds:

e Constancia de Registro de Estructuras Juridicas.
¢ (onstancia de Registro de Beneficiarios Finales.
o Copla de contratos que avalan la experiencia requerida.

Sin otro particular, nos despedimos de Usted, muy atentamente. e
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Fecha de Apertura de Ofertas: 08/10/2025

SIMESE N°: 242.832/2024

Designacidn: 01/09/2025

Memorando DOC-DLIC N°: 1.075/2025

Inicio y Entrega de Evaluacion: 09/10/2025- 15/10/2025

evaluadas por el Dr. Miguel Franco representante del HOSPITAL GENERAL PEDIATRICOS NINOS DE ACOSTA NU

A AL A
X

IAL PORAVIE

TESAT IHA TIERO

PIOTEMNOMNDODEHA

COMITE DE EVALUACION- DGGIES

Ley 7021.

Convocatoria de la Licitacién 470736 - LPN N° 88/2025 - ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO HEMODIAFILTRADOR PARA EL HOSPITAL GENERAL PEDIATRICOS NINOS DE ACOSTA NU

OFERENTE : VICENTE SCAVONE & CIA SAE: Cumple con todos los requisitos documentales de las capacidades técnicas descriptas en el pliego de bases y condiciones, asi como las muestras presentadas. Las muestras fueron

Hemodiafiltracian HOF, ultrafiltracin lenta
continua SCUF, con juego de tubuladura,
con superficie carporal 0,30 sqm, filtra:
Pecopen, hemodiafiltrador, Bolsa para
calentador, adaptadores necesarios para el
(ensamblado del kit mas una (1) boisa de
desacho. Compatible con

equipo hemodiafiltrador de la MARCA
INFOMED MODELO HF 440.

Presantacion de entrees: KIT

Hemodiafiltracion HDF, ul lenta
continua SCUF, con juego de tubuladura,
con superficie corporal 0,80 sqm, filtro:
Pecopen, hemodiafiltrador, Bolsa para
calentador, adaptadores necesarios para el
ensamblado del kit mas una (1) bolsa de
desecho. Compatible con

equipo hemodiafiltrador de la MARCA
INFOMED MODELO HF 440.

Presentacian de entrega: KIT

F iafiltracién HDF, ultrafiltracidn lenta
continua SCUF, can juego de tubuladura, con
superficie corporal 1,40 sqm, filtro: Pecopen,
r, Bolsa para cal dor,

'es necesarios para el ensamblado

h diafiltrad,

del kit mas tres (3) bolsas de desecho.
Ce ible con equipo h il

la MARCA INFOMED MODELQ HF 440.
Presentacion de entrega: KIT

de

ITEMS OFERTADOS ITEM 1 ITEM 2 ITEM 3 ITEM 4
Kit Neonatal paru Equipo Kit Pediatrico para Equipo Kit Advito para Equipo Bolso pora Equipo
Hemodiafiltrador Hemodiafiltrador Hemodiafiltradar Hemodiafiltrador
Kit necnatal para hemodiafiltrador HF, Kit iatrico para h di ador HF, Kit Adulto para hemodiafiltrador HF, Bolsa de sustitucion KO de 5 {cinco) litros, sin

potasio BICSOL L35-108 KO. Compatible con
equipo hemediafiltrador de la MARCA
INFOMED MODELO HF 440

Presentacion de entrega: Unidad

MARCA: INFOMED INFOMED INFOMED INFOMED
PROCEDENCIA: FRANCIA/SUIZA FRANCIA/SUIZA FRANCIA/SUIZA FRANCIA/SUIZA
PRECIO OFERTADO: 29.071.351 28.526,028 18.390.474 8.554.902

NIPRO MEDICAL CORPORATION NIPRO MEDICAL CORPORA NP, L CORP h
[[HIULAR DELREGISTRO SANITARIO - u:ﬁ...anﬂh PARAGUAY M\EHM §§Mw> <:oz a@ﬂhﬂmﬂ vh?nacﬂﬂanz z.vwm\ﬁwumuwmﬂnmwﬂ@:oz
FABRICANTE: INFOMED 5.A.5.INFOMED S.A INFOMED 5.A.S. INFOMED S.A INFOMED SA.S. INFOMED S.A INFOMED S.A.S. INFOMED S.A
MUESTRA CUMPLE CUMPLE CUMPLE CUMPLE

Requisito documental para evaluar I capacldad técnlea

Resolucion de Apertura.

Copia de la Resolucién de Apertura vigente de |a firma oferente. para fabricar comercializar y/n impartar Dicporitivas Mdditos, segun coresponda, eapedida pur

| Direccién Nacional de Vigilancia Sanitaria.

CUMPLE PAG 72-73

CUMPLE PAG 72-73

CUMPLE PAG 72-73

CUMPLE PAG 72-73

YT

Si el oferente oferta productos de otra empresa {fabricantes nacionales, importadoras, fracci Wi
Resolucion de Apertura vigente, del poder dante, para fabricar, importar, representar, comercializar medicarentos, seglin como corresponda, expedida por [a

as, distri ), el oferente deberd de presentar copia de la

Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria.

[

CUMPLE NOTA RESPUESTA
PRESENTA APERTURA NIPRO MEDICAL
CORPORATION SUCURSAL PARAGUAY

CUMPLE NOTA RESPUESTA
PRESENTA APERTURA NIPRO MEDICAL
CORPORATION SUCURSAL PARAGUAY

CUMPLE NOTA RESPUESTA
PRESENTA APERTURA NIPRO MEDICAL
CORPORATION SUCURSAL PARAGUAY

CUMPLE NOTA RESPUESTA
PRESENTA APERTURA NIPRO MEDICAL
CORPORATION SUCURSAL PARAGUAY

QL

Lic. Olga Antunez -
Comite de Evaluacion £
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En caso de gue la Resolucién de Apertura se encuentre vencida, se deberd de acompafar constancia emitida por la DINAVISA de que el mismo se encuentra en

distribuidor, emitida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria, vigente durante toda la duracién del contrato.

BPA'Y D VICENTE SCAVONE & CIA SAE

BPA Y D VICENTE SCAVONE & CIA SAE

BPA 'Y D VICENTE SCAVONE & CIA SAE

g . . N N . s . . NO APLICA NO APLICA NO APLICA PLI
trimite de renovacién y que la empresa pueda seguir fabricando, importando, distribuyendo, comercializando, fraccionando, etc., segiin corresponda. NO/ARLIEA
b. El oferente deberd presentar copia de! Certificado de Registro Sanitario Vigente, emitido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria. CUMPLE NOTA RESPUESTA CUMPLE NOTA RESPLIESTA CUMPLE NOTA RESPUESTA CUMPLE NOTA RESPUESTA
En caso de gue el Registro Sanitario se encuentre vencido, se debera de acompahar constancia emitida por DINAVISA de que e! mismo se encuentra en tramite de
T I o N . NO APUCA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
renovacion y que el producto puede seguir siendo comercializado mientras dure el tramite.
Copta del certificado de Buenas Pricticas de Fabricacién y/o almacenamiento de Dispositivos Médicos, segin corresponda, del oferente, fabricante y/o CUMPLE PAG 81 CUMPLE PAG 81 CUMPLE PAG 81 CUMPLE PAG 81

BPA Y D VICENTE SCAVONE & CIA SAE

vigencia durante toda Ja duracidn de contrato.

Los oferentes que usufructian instalaciones de otra empresa deberdn presentar ademas del contrato de alquiler vigente de o los depésitos de almacenamiento,
copiz del certificado de Buenas Précticas de almacenamiento vigente de la empresa de la que el oferente usufructia las instalaciones, el cual deberd mantener su

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

AUTORIZACION DEL FABRICANTE

PARA PRODUCTOS IMPORTADOS

Para Oferentes Representantes:

en el Registro Publico de Comercio.

Carta Poder vigente otorgada por el titular del producto debidamente legalizado y consularizado o apostillado, para comercializar el producto ofertado e inscripta

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

debidamente legalizado y consularizado o apostillado.

En caso de que el titular del producto no sea el fabricante, se debe de presentar contrato/acuerdo de fabricacion vigente entre el fabricante y el titular del producto

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

NO APLICA

1. Para oferentes Distribuidores: se debera de presentar carta poder vigente otorgada por el titular del producto al representante, debidamente legalizado y
consularizado o apostillado, para comercializar el producto ofertado = inscripta en el Registro Pdblico de Comercio, ademads se debera de presentar copia de la
Carta de autorizacién autenticada por escribana publico otorgada por el representante al oferente {distribuidor) para ofertar y comercializar el producto, la cual

debe de estar vigente.

CUMPLE NOTA RESPUESTA
CARTA DE AUTORIZACION INFOMED S.A/
NIPRO MEDICAL CORPORATION /NIPRD
MEDICAL CORPORATION SUCURSAL
PARAGUAY/VICENTE SCAVONE & CIA SAE

CUMPLE NOTA RESPUESTA
CARTA DE AUTORIZACION INFOMED S.A/
NIPRO MEDICAL CORPORATION /NIPRO
MEDICAL CORPORATION SUCURSAL
PARAGUAY/VICENTE SCAVONE & CIA SAE

CUMPLE NOTA RESPUESTA
CARTA DE AUTORIZACION INFOMED S.A/
NIPRO MEDICAL CORPORATION /NIPRO
MEDICAL CORPORATION SUCURSAL
PARAGUAY/VICENTE SCAVONE & CIA SAE

CUMPLE NOTA RESPUESTA
CARTA DE AUTORIZACION INFOMED S.A/
NIPRO MEDICAL CORPORATION /NIPRO
MEDICAL CORPORATION SUCURSAL
PARAGUAY/VICENTE SCAVONE & CIA SAE

En caso de que el titular del producto no sea el fabricante, se debe de presentar contrato/ acuerdo de fabricacién vigente entre el fabricante y el titular del

. NO APLICA NO APLICA NO APLICA NQ APLE

producto debidamente legalizado y consularizado o apostillado. OARLIcA
Para oferentes que son titulares del registro sanitario cuya fabricacién del producto es tercerizada en el extranjero
En caso de que el contrato sea suscripto en el extranjero, se deberd presentar contrato/acuerdo de fabricacion vigente, legalizado y consularizado o apostillado. NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
En caso de que el contrato sea suscripto en el Paraguay se debers presentar el contrato/acuerdo de fabricacion vigente autenticado por escribano pablico, junto
con la certificacion de firma y una copia del poder donde Ia empresa elaboradora/productora autoriza al representante de la empresa a realizar dicho acto. Esta NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
documento debe de estar legalizado, consularizado o apostillado.
En caso de que el oferente no sea el titular del registro sanitario (distribuidor}, se debers de acreditar las cadenas de autorizaciones. NO APLICA NO APLICA NO APLICA NO APLICA
Planilla de datos garantizados del item ofertado, en la que se deberi detallar todos los datos y especificaciones técnicas del producto ofertado, conforme al :

: g q Y esp P CUMPLE MOTA RESPUESTA CUMPLE NOTA RESPUESTA CUMPLE NOTA RESPUESTA CUMPLE NOTA RESPUESTA
modelo adjunto.
d) Declaracién jurada donde el oferente brinda la direccién oficial de correo electrénico en la que llegarin las Ordenes de Compra emitidas por la DGGIES CUMPLE PAG 82 CUMPLE PAG 82 CUMPLE PAG 82 CUMPLE PAG 82
€] Declaracion Jurada del oferente donde manifiesta que asignara cédigos de barras 3 los productos que le fueran adjudicados para su entrega en el Parque CUMPLE PAG 83 CUNPIEIPAGTES T e PAC
Sanitario de la DGGIES al momento de ser implementado y requerido por el MSPRBS. MELE &
f} Catdlogo de lo ofertado. CUMPLE NOTA RESPUESTA CUNMPLE NOTA RESPUESTA CLIMPLE NOTA RESPUESTA CUNPLE NOTA RESPUESTA

Lic. Olgz Antlnez
Comité de Evaluacion
DGGIES- MSPBS




CUADRO COMPARATIVO DE OFERTAS ANEXO B-02-08

Licitacion: 470736 - LPN N° 88/2025 - ADQUISICION DE INSUMOS PARA EQUIPO HEMODIAFILTRADOR PARA EL
- HOSPITAL GENERAL PEDIATRICOS NINOS DE ACOSTA NuU

VICENTE SCAVONE & CIA S.A.E.
. i . . Preci itario (IVA .
item Descripcion Cantidad Marca Procedencia - c:..m_‘_o ( Precio Total
Incluido)
. . s minimo: 5
1 [Kit Neonatal para Equipo Hemodiafiltrador maximo: 10 INFOMED FRANCIA, SUIZA 29.071.351 290.713.510
) o . L minimo: 10
2 [Kit Pediatrico para Equipo Hemodiafiltrador méximo: 20 INFOMED FRANCIA, SUIZA 28.526.028 570.520.560
. . . minimo: 10
3 |Kit Adulto para Equipo Hemodiafiltrador = INFOMED FRANCIA, SUIZA 18.390.474 367.809.480
maximo: 20
. = minimo: 250
4 |Bolsa para Equipo Hemodiafiltrador . INFOMED FRANCIA, SUIZA 8.554.902 4.277.451.000
maximo: 500 \V
L

Total General

ian Acufi: e 5.506.494.550

de L \taclones - DC
Opt g "




