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CONTRATO N° 09/2016

LPN N° 86/2015 MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO CON PROVISION DE REPUESTOS A
DEMANDA PARA EQUIPOS BIOMEDICOS DE LAS MARCAS CAREFUSION, VIASYS, MEDIX Y
PHILLIPS, INSTALADOS EN LOS CENTROS ASISTENCIALES DEL MSP Y BS - PLURIANUAL.

ENTRE EL MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL Y LA FIRMA DISTRIBUIDORA

YPACARAIS.A.

El MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL, domiciliado en Brasil e/ Pettirossi de la ciudad de Asuncién, Republica
del Paraguay, representado para este acto por el Sr. Sergio Rolando Forte Riquelme, con Cédula de Identidad N° 981.828, Director
General de la Direccién General de Administracion y Finanzas, nombrado por Decreto del Poder Ejecutivo N° 17 de fecha 16 de agosto
de 2013, y el Sr. Sergio Ramén Barrios Heyn, con Cédula de Identidad N° 1,751.749, Director General de la Direccion General
Operativa de Contrataciones, designado por Resolucion S.G. N° 38 de fecha 23 de agosto de 2013, facultados a suscribir el presente
contrato por Resolucion D.G.0.C. N° 1618 de fecha 18 de diciembre de 2015, denominado en adelante el CONTRATANTE, por una
parte, y, por la otra, la firma DISTRIBUIDORA YPACARAI S.A., domiciliada en Avda. Artigas N°2698 c/ Avda. Venezuela, Ciudad de
Asuncion, Republica del Paraguay, representado para este acto por el Sr. Daniel Martin Samaniego Vera, con Cédula de Identidad
N°1.491.206, segun Poder Especial otorgado por la Escribana Maria Basilia Gauto con Reg. N° 545 por Escritura N°416, otorgado por la
Escribana Marta Vezzetti Reg. N° 259, denominado en adelante la CONTRATISTA, denominados en conjunto "LAS PARTES' e
individuaimente, "PARTE", acuerdan celebrar el presente contrato para la LPN N° 86/2015 MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y
CORRECTIVO CON PROVISION DE REPUESTOS A DEMANDA PARA EQUIPOS BIOMEDICOS DE LAS MARCAS CAREFUSION,
VIASYS, MEDIX Y PHILLIPS, INSTALADOS EN LOS CENTROS ASISTENCIALES DEL MSP Y BS - PLURIANUAL., el cual estara
sujeto a las siguientes clausulas y condiciones.

1. OBJETO.

MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO CON PROVISION DE REPUESTOS A DEMANDA PARA EQUIPOS BIOMEDICOS
DE LAS MARCAS CAREFUSION, VIASYS, MEDIX Y PHILLIPS, INSTALADOS EN LOS CENTROS ASISTENCIALES DEL MSP Y BS -
PLURIANUAL.

2. DOCUMENTOS INTEGRANTES DEL CONTRATO.
Los documentos contractuales que forman parte integral del Contrato son los siguientes:

(a) El Pliego de Bases y Condiciones y sus Adendas o modificaciones;

(b) Las Instrucciones al Oferente (IAO) y las Condiciones Generales del Contrato (CGC) publicadas en el portal de
Contrataciones Publicas.

(c) La oferta de la Contratista;

(d) La resolucion de adjudicacion del Contrato emitida por la Contratante y su respectiva notificacion;

Los documentos que forman parte del Contrato deberan considerarse mutuamente explicativos; en caso de contradiccion o diferencia
entre los documentos que forman parte integral del Contrato, la prioridad de los mismos sera en el orden enunciado anteriormente.

3. IDENTIFICACION DEL CREDITO PRESUPUESTARIO PARA CUBRIR EL COMPROMISO DERIVADO DEL CONTRATO.
El credito presupuestario para cubrir el compromiso derivado del presente Contrato esta previsto conforme al siguiente detalle:

Ao T.P. | Programa | Sub Programa Proyecto Objeto de Gasto FE O.F. | Departamento Monto

2015 2 001 17 0 240 30 1 99 100.000.000

Esta_ contratacion esta incluida en el Plan Anual de Contrataciones (PAC) con el Codigo N° 301.446
Cemﬁcacjb de Disponibilidad Presupuestaria N°3393 de fecha 23 de noviembre de 2015. El saldo correspondiente se encuentra sujeto a la
aprobacion del Presupuesto General de la Nacion para los Ejercicios Fiscales 2016 Y 2017.

4. PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION

El presente Contrato es el resultado del procedimiento de la LPN N° 86/2015 MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO CON
PROVISION DE REPUESTOS A DEMANDA PARA EQUIPOS BIOMEDICOS DE LAS MARCAS CAREFUSION, VIASYS, MEDIX Y
PHILLIPS, INSTALADOS S CENTROS ASISTENCIALES DEL MSP Y BS - PLURIANUALconvocado por el Ministerio de Salud
Publica y Bienestar Socj dicacion fue realizada por Resolucion D.G.O.C. N° 1618 de fecha 18 de diciembre de 2015.
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5. PRECIO UNITARIO Y EL IMPORTE TOTAL A PAGAR POR LOS BIENES.

El importe total a pagar por los servicios, conforme a la Resolucion de Adjudicacion y la Oferta presentada asciende a la suma Gs
4.602.140.000(Guaranies cuatro mil seiscientos dos millones ciento cuarenta mil).

LOSITEMS1,2,3,4,5,6,7,8Y9-ADJUDICADOS EN SU MODALIDAD DE CONTRATO CERRADO.

CANTIDAD DE
mem | EQUIPO/MARCA/ MARCA PROCEDENCIA | PRESENTACION | UNIDADDE | puentospor | PRECIO UNITARIO MONTO TOTAL
MODELO MEDIDA oyt
MANTENIMIENTOS PREVENTIVOS
DESFIBRILADOR 7 ,
1 PHILIPS | HEART START DYSA / PHILIPS PARAGUAY / USA EVENTO UNIDAD 4 30.800.000 123.200.000
INCUBADORA |/ MEDIX / PARAGUAY /
2 [fs DYSA / MEDIX e EVENTO UNIDAD 4 103.400.000 413.600.000
INCUBADORA | MEDIX | PARAGUAY /
3. [ DABATOR: DYSA / MEDIX possi el EVENTO UNIDAD 4 61.600.000 246,400,000
LUMINOTERAPIA / MEDIX PARAGUAY /
b [AM DYSA / MEDIX fromioonl EVENTO UNIDAD 4 4.235.000 16.940.000
MONITOR MULTIPARAM. PARAGUAY |
5. | ioocta ooy | DYSA/DXTAL e EVENTO UNIDAD 4 156.400.000 633600000
MONITOR MULTIPARAM,
6 |/ SMITH MEDICAL /| DYSA/SMITH | PARAGUAY/USA EVENTO UNIDAD 4 1.400.000 4.400.000
ADVISOR
SERVOCUNA | MEDIX / PARAGUAY /
7 | DYSA / MEDIX i tusetd EVENTO UNIDAD 4 105.600.000 422,400,000
RESPIRADOR ==y
8 | PULMONAR I camtroeion | PARAGUAY /usa EVENTO UNIDAD 4 130.900.000 523,600,000
CAREFUSION / AVEA
RESPIRADOR —r
9 | PULMONAR 1| camtrugion | PARAGUAY /usA EVENTO UNIDAD 4 54.500.000 218.000.000
CAREFUSION / VELA
2.602.140.000

Monto total en su modalidad de Contrato Cerrado asciende Gs 2.602.140.000 (Guaranies dos mil seiscientos dos
millones cientos cuarenta).

EL ITEM 10 - ADJUDICADO EN SU MODALIDAD DE CONTRATO ABIERTO.

UNIDAD DE PRECIO UNITARIO | CANTIAD TOTAL DE
ITEM EQUIPO / MARCA | MODELO PRESENTACION MEDIDA CIVA EVENTOS MONTO MINIMO MONTO MAXIMO
MANTENIMIENTOS CORRECTIVOS
MANTENIMIENTO CORRECTIVO DE EQUIPOS
10 | MEDICOS CON PROVISION DE REPUESTOS EVENTO UNIDAD 808.326.350 1 1.000.000.000 2.000.000.000
SEGUN DESGLOSE DEL ITEM 10

Monto total en su modalidad de Contrato Abierto asciende a un monto minimo Gs 1.000.000.00 (Guaranies un mil
millones) y un monto maximo Gs 2.000.000.000 (Guaranies dos mil millones).

El Banco y Numero de cuenta, de la Contratista, en el que se realizara el pago, via acreditacion en Cuenta Corriente N°
21/210100/146631 del Banco BBVA S.A.

DESGLOSE DEL ITEM 10
Segun Oferta de la Firma Distribuidora Ypacarai S.A.

Segun PBC.

La contratista se compromete a proveer los Bienes a la Contratante y a subsanar los defectos de éstos de conformidad a las

disposiciones de

| Contrato.

e El Contratante se compromete a pagar a la contratista como contrapartida del suministro de los bienes y servicios y la
subsanacion de sus defectos, el Precio del Contrato o las sumas que resulten pagaderas de conformidad con lo dispuesto en
las Condiciones Especiales del Contrato (CEC).

UBICACION DE LOS EQUIPOS
item Lugar de ubicacion del Equipo Marca Modelo Cédigo Patrimonial
1 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE PHILIPS HEART STAD 011.456.02.1407

2 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE PHILIPS HEART STAD 011.456.02.1408

3 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE PHILIPS HEART STAD 011.456.02.6020

4 15° REGION SANITARIA - PTE, HAYES PHILIPS HEART STAD 011-14-03-0707

5 HOSPITAL GENERALPEDIATRICO PHILIPS HEART STAD 011-419-83-1362

6 10° REGION SANITXRIA: ALTO PARANA PHILIPS - HEART STAD 011-456-02-1412

7 12° REGION 5A - NEEMBUCU PHILIPS ik HEART STAD 011-456-02-1405

NAapia r +
waniel ™. Samaniego V.,
Gerente Coghercial
Distribuidora Wacarai S.A,




—
th@| LTS OELIcA preRR S O ——

Direccion General Operativa de Contrataciones

Departamento de Contratos y Garantias Original 03
B 2° REGION SANITARIA - SAN PEDRO PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1400
9 4° REGION SANITARIA - GUAIRA PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1409
10 7° REGION SANITARIA - ITAPUA PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1406
1 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1403
12 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1410
13 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1411
14 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1413
15 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA PHILIPS HEART STAD 011-30-547-4977
16 HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERO PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1397
17 HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERO PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1404
18 HOSPITAL MAT.INF. LOMA PYTA PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1402
19 INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER PHILIPS HEART STAD 011-27-35-0114
20 INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1398
21 16° REGION SANITARIA - BOQUERON PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1399
2 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA PHILIPS HEART STAD 011-456-02-6017
23 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA PHILIPS HEART STAD 011-456-02-6018
24 HOSPITAL DISTRITAL DE LAMBARE PHILIPS HEART STAD 011-456-02-1401
25 CENTRO NACIONAL DEL QUEMADO PHILIPS HEART STAD 011-456-02-6015
26 INERAM PHILIPS HEART STAD 011-456-02-6016
27 HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERO PHILIPS HEART STAD 011-456-02-6019
28 INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER PHILIPS HEART STAD 011-27-39-0114
29 7° REGION SANITARIA - [TAPUA MEDIX PC305 011.456.02.5704
0 3° REGION SANITARIA - CAACUPE MEDIX PC305 011-101-01-0040
31 3° REGION SANITARIA - CAACUPE MEDIX PC305 011-101-01-0041
32 3° REGION SANITARIA - CAACUPE MEDIX PC305 011-101-01-0042
3 5° REGION SANITARIA - CAAGUAZU MEDIX PC305 011-12-01-2029
34 57 REGION SANITARIA - CAAGUAZU MEDIX PC305 011-12-01-2030
35 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX PC305 011-23-05-1022
36 HOSPITAL MAT. INF. TRINIDAD MEDIX PC305 011-23-05-1131
37 HOSPITAL MAT. INF. TRINIDAD MEDIX PC305 011-23-05-1132
38 HOSPITAL MAT. INF. TRINIDAD MEDIX PC305 011-23-05-1133
39 HOSPITAL MAT, INF. SAN LORENZO MEDIX PC305 011-23-05-1134
40 HOSPITAL NACIONAL DE [TAUGUA MEDIX PC305 011-30-990-0138
4 HOSPITAL NACIONAL DE [TAUGUA MEDIX PC305 011-30-990-0139
42 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX PC305 011-30-990-0140
43 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX PC305 011-30-990-0141
44 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX PC305 011-30-990-0142
45 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX PC305 011-30-990-0143
46 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX PC305 011-30-990-0144
47 7° REGION SANITARIA - ITAPUA MEDIX PC305 011-456-02-5703
48 11° REGION SANITARIA - CENTRAL MEDIX PC305 011-250-113-0053
49 1° REGION SANITARIA - CONCEPCION MEDIX PC305 011-456-02-0770
50 10° REGION SANITARIA - ALTO PARANA MEDIX PC305 011-250-113-0052
51 11° REGION SANITARIA - CENTRAL MEDIX PC305 011-456-02-0769
52 2° REGION SANITARIA - SAN PEDRO MEDIX PC305 011-17-10-9723
53 2° REGION SANITARIA - SAN PEDRO MEDIX PC305 011-17-10-9724
54 5° REGION SANITARIA - CAAGUAZU MEDIX PC305 011-12-01-2031
55 5° REGION SANITARIA - CAAGUAZU MEDIX PC305 011-456-02-0771
56 §° REGION SANITARIA - CAAZAPA MEDIX PC305 011-456-02-0772
57 8° REGION SANITARIA - MISIONES MEDIX PC305 011-13-04-1975
58 8° REGION SANITARIA - MISIONES MEDIX PC305 011-456-02-0768
59 DIRECCION BIOMEDICA - DPTO. ING, CLINICA MEDIX PC305 011-23-05-1021
80 HOSPITAL DISTRITAL DE LAMBARE MEDIX PC305 011-51-19-0137
81 HOSPITAL DE VILLA ELISA MEDIX PC305 011-583-15-0001
62 HOSPITAL DISTRIT. DE LIMPIO MEDIX PC305 011-344-12-0050
63 HOSPITAL DISTRIT. DE NEMBY MEDIX PC305 011-468-981-0020
64 HOSPITAL DISTRIT, DE NEMBY MEDIX PC305 011-456-02-5705
65 HOSPITAL MAT.INF. LOMA PYTA MEDIX PC305 011-60-15-0035
66 HOSPITAL MAT.INF. MARIANO R. ALONSO MEDIX PC305 011-61-13-0023
67 HOSPITAL MAT.INF. SAN LORENZO MEDIX PC305 011-62-116-0001
68 HOSPITAL MAT.INF. SAN LORENZO MEDIX PC305 011-62-116-0002
69 HOSPITAL MAT.INF. SAN LORENZO MEDIX PC305 011-62-116-0003
70 HOSPITAL MAT.INF. SAN LORENZO MEDIX PC305 011-62-116-0004
7 HOSPITAL MAT INF. SAN LORENZO MEDIX PC305 011-62-116-0005
72 HOSP. MAT. INF, FERNANDO DE LA MORA MEDIX PC305 011-456-02-0773
73 DIRECCION BIOMEDICA - DPTO. ING. CLINICA MEDIX PC305 011-456-02-5706
74 SEME MEDIX PC305 011-310-15-0669
75 SEME MEDIX PC305 011-310-15-0670
76 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-30-990-0067
77 HOSPITAL NACIONAL DE [TAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-30-990-0117
78 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-30-990-0118
79 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-30-990-0119
B0 HOSPITAL NACIONAL P&, ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-30-990-0120
B HOSPITAL GENERA}/PFﬁIATRICO MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5684
B2 HOSPITAL MA IDAD MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5685
83 HOSPITAL MAT, PABLO MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5686
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B4 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO MEDIX NATAL CAREA X 011-456-02-5687
8 HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERO MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5688
8 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5691
87 INERAM MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02.5690
88 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5692
89 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5693
% HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5694
9i HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5695
92 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5696
93 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA X 011-456-02-5697
] HOSPITAL MAT_INF. SAN PABLO MEDIX NATAL CAREA X 011-456-02-5699
9 HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERO MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5700
% HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02:5701
97 INERAM MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02.6702
% HOSPITAL MAT. INF. TRINIDAD MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02.5776
99 HOSPITAL MAT. INF, SAN PABLO MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5778
100___| HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011456026777
101 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-456.02-5779
102___| HOSPITAL NACIONAL DE TAUGUA MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02.5689
103 | HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO MEDIX NATAL CAREA LX 011-456-02-5698
104 | HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX MEDILED MINI 011-30-990-0149
105___| HOSPITAL NACIONAL DE TAUGUA MEDIX MEDILED MINI 011-30-990-0151
106 | HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX MEDILED MINI 011-30-980-0152
107 | HOSPITAL REGIONAL DE LUQUE MEDIX MEDILED MINI 011-469-68-0028
108 | HOSPITAL REGIONAL DE LUQUE MEDIX MEDILED MINI 011-469-68-0029
109 | HOSPITAL REGIONAL DE LUQUE MEDIX MEDILED MINI 011-469-68-0030
110 | HOSPITAL REGIONAL DE LUQUE MEDIX MEDILED MINI 011-469-68-0031
111 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2021 011-22-40-0513
112 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2021 011-22-40-0514
113 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2021 011-22:80-0317
114 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2021 011-22-80-0318
115 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2021 011-22-40-0515
116 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2021 011-22-40-0516
117___| CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL OX2021 011-22-40.0519
18| CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2021 011-22-40-0520
119 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2021 011-22-800316
120 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL 0X2021 011-22:800320
121 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2021 011-22-80-0321
122 | 10° REGION SANITARIA - ALTO PARANA DIXTAL DX2021 011-15-17-0181
123 | 10° REGION SANITARIA - ALTO PARANA DIXTAL DX2021 011-15-17-0182
124___| 10° REGION SANITARIA - ALTO PARANA DIXTAL DX2021 011-15-17-0183
125 | 9° REGION SANITARIA - PARAGUAR] DIXTAL DX2021 011-298-15.0829
126 | 9° REGION SANITARIA - PARAGUAR] DIXTAL DX2021 011-196-15.0830
127 | 9° REGION SANITARIA - PARAGUARI DIXTAL DX2021 011-298-15-0831
128 | HOSPITAL MAT. INF. TRINIDAD DIXTAL DX2021 011-64-49-2159
120 | INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER DIXTAL DX2021 011-27-10-0108
130 [ INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER DIXTAL DX2021 011-27-39-0113
131 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE DIXTAL DX2023 011.456.02.1423
132 | HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE DIXTAL DX2023 011.456.02.1424
133 | HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE DIXTAL DX2023 011.456.02.1426
13 | HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE DIXTAL DX2023 011.456.02.1428
135 | HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE DIXTAL DX2023 011.456 02.1432
136 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-22-107-1708
137 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-22-07-1712
138 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-22-107-1709
139 | HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE DIXTAL DX2023 011-466-02-1417
140 | INERAM DIXTAL DX2023 011-456-02-1418
141 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-1420
142 | INERAM DIXTAL DX2023 011-456-02-1421
143 | 10° REGION SANITARIA - ALTO PARANA DIXTAL DX2023 011-456-02-1422
144 | INERAM DIXTAL DX2023 011-456-02-1429
145 | HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERO DIXTAL DX2023 011-456-02-6739
146___| CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-456-02.5740
147 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-456-02-5741
148 | CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-456-02-5746
149 | HOSPITAL NACIONAL DE TAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-6742
150 | HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-5743
151 | INERAM DIXTAL DX2023 011-456-02-6744
152 | HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-6745
153 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-456-02-5747
154 | HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02.5748
155 | CENTRO DE EMERGENCIYS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-456-02-5750
15 | HOSPITAL NACIONAZ DEATAUGUA DIXTAL OX2023 011-456-02.6751
157 | HOSPITAL NAGIONALOE ITRUGUA DIXTAL OX2023 011-456-02.5752
158 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-5753
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159 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-6754
160 INERAM DIXTAL DX2023 011-456-02-5755
161 INERAM DIXTAL DX2023 011-456-02-5756
162 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-5757
163 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-5759
164 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO DIXTAL DX2023 011-456.02-5760
165 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO DIXTAL DX2023 011-456.02-5749
166 HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERO DIXTAL DX2023 011-456-02-5761
167 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-5764
168 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-5766
169 HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERO DIXTAL DX2023 011.456-02-5767
170 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011.456.02-5768
171 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-456.02-5769
172 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-456-02-6770
173 INERAM DIXTAL DX2023 11456-02-5771
174 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 11-456-02-5772
175 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 11-456-02-5773
176 INERAM DIXTAL DX2023_ 011-456-02-5774
177 H._D. DE CAPITAN BADO DIXTAL DX2023 011-467-04-7990
178 10* REGION SANITARIA - ALTO PARANA DIXTAL DX2023 011.456.02.1419
179 10* REGION SANITARIA - ALTO PARANA DIXTAL DX2023 011.456.02.1425
180 10° REGION SANITARIA - ALTO PARANA DIXTAL DX2023 011.456,02.1427
181 10* REGION SANITARIA - ALTO PARANA DIXTAL DX2023 011.456.02.1430
182 10° REGION SANITARIA - ALTO PARANA DIXTAL DX2023 011.456.02.1431
183 14° REGION SANITARIA - CANINDEYU DIXTAL DX2023 011-467-04-7999
184 15* REGION SANITARIA - PTE, HAYE DIXTAL DX202 011-467-04-8000
185 15" REGION SANITARIA - PTE. HAYE DIXTAL DX202 011-467-04-8001
186 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICA DIXTAL DX202 011.22-107-1710
187 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX202 011.22-107-1711
188 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX202: 011-22-107-1713
189 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-22-107-1714
190 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011.22-107-1715
191 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011.22-107-1716
192 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX202 011-467-04-7991
193 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX202 011-467-04-7992
194 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 11-467-04-7993
195 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 11-467-04-7994
196 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-467-04-7995
197 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-467-04-7996
198 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-467-04-7997
199 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-467-04-7998
200 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011.22-107-1717
201 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-22-40-0518
202 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-22-80-0315
203 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-22-40-0512
204 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-22-80-0314
205 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA DIXTAL DX2023 011-22-80-0319
206 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS DIXTAL DX2023 011-22-40-0517
207 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO SMITH MEDICAL ADVISOR 011-424-12-636
208 3° REGION SANITARIA - CAACUPE MEDIX SM-401 011-101-01-0036
209 3° REGION SANITARIA - CAACUPE MEDIX SM-401 011-101-01-0038
210 5° REGION SANITARIA - CAAGUAZU MEDIX SM-401 011-12-01-2000
21 5° REGION SANITARIA - CAAGUAZU MEDIX SM-401 011-12:01-2001
212 5° REGION SANITARIA - CAAGUAZU MEDIX SM-401 011-12-01-2002
213 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SM-401 011-23-05-1129
214 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SM-401 011-2305-1130
215 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-30-990-0145
216 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-30-990-0146
217 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-30-990-0147
218 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SM-401 011-32-82-0518
219 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SM-401 011-32-82-0519
20 HOSPITAL MAT. INF, SAN PABLO MEDIX SMA01 011-32-82-0520
21 HOSPITAL MAT. INF. TRINIDAD MEDIX SN-401 011-466-02:5709
722 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SN-401 011-456-02-5710
223 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-456-02-5711
224 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-456-02-5712
225 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM401 011-456-02-5713
226 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-456-02-5714
227 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-456-02-5715
228 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SNH01 011456025716
229 HOSPITAL MAT. INF. TRINIDAD MEDIX SM-401 011-456-02-5717
230 HOSPITAL DISTRIT. DEJZME MEDIX SN-401 011-456-02-5718
231 HOSPITAL GENERAL PEDAATRINO MEDIX SN-401 011-456-02-5719
232 HOSPITAL MAT. IFIF. & MEDIX SM-401 011-456-02-5720
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233 HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERO MEDIX SM-401 011-456-02-5721
234 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-456-02-5722
235 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-456-02-5723
236 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-456-02-5724
231 HOSP. MAT. INF. FERNANDO DE LA MORA MEDIX SM-401 011-456-02-5725
238 7° REGION SANITARIA - ITAPUA MEDIX SM-401 011-456-02-5726
239 HOSPITAL DISTRITAL DE LAMBARE MEDIX SM-401 011-456-02-5727
240 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SM-401 011-456-02-5728
241 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SM-401 011-456-02-5729
242 HOSPITAL GENERAL BARRIO OBRERD MEDIX SM-401 011-456-02-5730
243 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-30-990-0068
244 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA MEDIX SM-401 011-30-990-0148
%5 HOSPITAL DISTRITAL DE LIMPIO MEDIX SM-401 011-344-12-0051
246 HOSPITAL MAT.INF. MARIANO R. ALONSO MEDIX SM-401 011-61-13-0024
247 HOSPITAL MAT.INF. SAN LORENZO MEDIX SM-401 011-62-116-0006
248 HOSPITAL MAT INF. SAN LORENZO MEDIX SM-401 011-62-116-0007
249 HOSPITAL MAT.INF. SAN LORENZO MEDIX SM-401 011-62-116-0008
250 HOSPITAL MAT.INF. SAN LORENZO MEDIX SM-401 011-62-116-0009
251 HOSPITAL MAT.INF. SAN LORENZO MEDIX SM-401 011-62-116-0010
252 3° REGION SANITARIA - CAACUPE MEDIX SM-401 011-101-01-0034
253 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SM-401 011-32-82-0541
254 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SM-401 011-32-82-0542
255 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO MEDIX SM-401 011-32-82-0543
256 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION AVEA 011,456.02.2237
257 INSTITUTO MEDICINA TROPICAL CARE FUSION AVEA 011-296-44-0262
258 INSTITUTO MEDICINA TROPICAL CARE FUSION AVEA 011-296-44-0263
259 INSTITUTO MEDICINA TROPICAL CARE FUSION AVEA 011-296-44-0264
260 INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER CARE FUSION AVEA 011-27-39-0121
261 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0554
%2 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0555
263 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0556
%4 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0557
25 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0558
26 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0559
27 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0561
268 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0562
269 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0563
270 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0564
271 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0565
272 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0566
IK SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0567
274 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0568
275 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0569
216 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0670
277 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0577
278 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0578
279 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-419-83-0127
280 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-419-83-0128
21 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-419-83-0129
282 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-419-83-0130
283 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-419-83-0131
284 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-419-63-1363
285 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-419-83-1364
266 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-419-83-1365
287 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-456-02-0286
288 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-0560
289 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO CARE FUSION AVEA 011-456-02-2222
290 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO CARE FUSION AVEA 011-456.02-2232
291 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA CARE FUSION AVEA 011-456-02-2223
292 INERAM CARE FUSION AVEA 011-456-02-2224
293 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-456-02-2226
294 INERAM CARE FUSION AVEA 011-456.02-2228
296 INERAM CARE FUSION AVEA 011-456-02-2229
2% CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS CARE FUSION AVEA 011-456-02-2235
297 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-456-02-2240
298 HOSPITAL NACIONAL DE [TAUGUA CARE FUSION AVEA 011-456-02-2239
299 HOSPITAL GENERAL PEDATRICO CARE FUSION AVEA 011-456-02-2236
300 HOSPITAL MAT. INF 8AK PABLO CARE FUSION AVEA 011-456-02-2241
301 HOSPITAL NATIONAKDE JTAUGUA CARE FUSION AVEA 011-456-02-2242
302 HOSPITALNACIGNAL DE/ITAUGUA CARE FUSION AVEA 011-456.02-2243
303 HOSPITAL/NAGONAL DE TTAUGUA CARE FUSION AVEA 011-456-02-2225
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304 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION AVEA 011-419-83-0132
305 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-1515
306 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-1616
307 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-1517
308 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-1518
309 SEME CARE FUSION AVEA 011-310-15-1519
310 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA CARE FUSION AVEA 011-456-02-2227
m HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2270
32 3° REGION SANITARIA - CAACUPE CARE FUSION VELA 011-23-05-1135
33 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-0093
314 INERAM CARE FUSION VELA 011-456-02-0094
315 INERAM CARE FUSION VELA 011-456-02-0095
316 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA CARE FUSION VELA 011-456-02-0297
N7 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA CARE FUSION VELA 011-456-02-0285
318 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO CARE FUSION VELA 011-456-02-0291
39 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS CARE FUSION VELA 011-456-02-0294
320 INERAM CARE FUSION VELA (11-456-02-0295
n CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS CARE FUSION VELA (11-456-02-0298
322 HOSPITAL NACIONAL DE ITAUGUA CARE FUSION VELA 011-456-02-0288
323 CENTRO DE EMERGENCIAS MEDICAS CARE FUSION VELA (111-456-02-0296
324 HOSPITAL MAT. INF. SAN PABLO CARE FUSION VELA 011-456-02-0291
325 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2271
326 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2272
327 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2273
328 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2274
329 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2275
330 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2276
331 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2277
332 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2278
333 HOSPITAL REGIONAL CIUDAD DEL ESTE CARE FUSION VELA 011-456-02-2269
334 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION VELA 011-456-02-0289
335 HOSPITAL GENERAL PEDIATRICO CARE FUSION VELA 011-456-02-0292

6. VIGENCIA DEL CONTRATO
El plazo de vigencia de este Contrato es desde la fecha del presente contrato, hasta el 31 de diciembre de 2017.

7. PLAZO, LUGAR Y CONDICIONES DE LA PROVISION DE BIENES.

Plan de Entregas

PARA LOS ITEMS 1, 2, 3,4, 5, 6, 7,8 Y 9 (MANTENIMIENTO PREVENTIVO): El oferente debera presentar el cronograma y protocolos
del fabricante de mantenimiento preventivo de los equipos biomédicos objeto de la presente Contratacion con sus respectivos protocolos
de Mantenimiento Preventivo completo emitido y/o recomendado por el fabricante.

Los Mantenimientos Preventivos se realizaran en forma semestral, 2 (dos) Eventos por aiio. Los Mantenimientos se realizaran en el lugar
donde se encuentran los bienes, que sera indicado en la orden de Servicio.

En el caso de que el mantenimiento semestral (de acuerdo al protocolo) el plazo para iniciar los servicios de mantenimiento preventivo
sera inmediatamente, a los 8 dias de la firma del contrato, el mantenimiento previsto en el protocolo debera ser terminado en los dos
primeros meses desde la firma del contrato (de acuerdo al protocolo del fabricante presentado por el proveedor) y posteriormente dentro
de los subsiguientes periodos durante la duracion del Contrato (de acuerdo al protocolo y cronograma correspondiente).

PARA EL [TEM 10 (MANTENIMIENTO CORRECTIVO CON PROVISION DE REPUESTOS A DEMANDA: E| plazo de entrega de los
repuestos y/o accesorios sera de 5 (cinco) dias habiles a partir de la Recepcion por parte del Proveedor de la correspondiente Orden de
Servicio emitida por el Administrador del Contrato en el Dpto. de Ingenieria Clinica dependiente de la Direccién Biomédica para su
verificacion técnica correspondiente, luego de la aprobacion de la verificacion el proveedor dispondra de un plazo de 48 (cuarenta y ocho)
horas para la correspondiente instalacion de los repuestos en las dependencias de la Institucion afectadas dejando los equipos en
funcionamiento.

OBLIGACIONES DE LA CONTRATISTA

Para los Mantenimientos preventivos

Los mantenimientos preventivos deben ser realizados segun protocolos, establecidos por el fabricante de casa equipo a ser previstos por
el Proveedor, los cuales figuran de modo expreso. Dichos trabajos deben ser efectuados de Lunes a Viernes, de 08:00 hs. a 17:00 hs.,
excluyendo los feriados.

Asi también, debe ser propofcionado un Protocolo de Mantenimiento Preventivo por equipo, el cual describira los trabajos de
mantenimiento preventivo re dos y donde quedara indicada la situacion final del equipo. EI mismo debera estar debidamente firmado

e la Empresa y un Técnico de la Direccion de Biomédica. Dicho protocolo de mantenimiento debe ser
elaborado en triplicad6 ighiendb ser presentado uno en el expediente de pago; uno en la Direccion de Biomédica y uno para registro de
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Al término de la realizacion de los trabajos Mantenimiento Preventivo correspondiente a cada periodo semestral segun conste en el
Cronograma de Mantenimiento presentado por el oferente, el Administrador del Contrato procedera a la Elaboracién de un Acta de
Recepcion Definitiva por el periodo concluido (dentro de los 5 dias de haber entregado el bien o servicio), el cual habilitara a la
Contratada a solicitar el pago correspondiente.

Para el Mantenimiento Correctivo con Provision de Repuestos:

A partir de la recepcion por parte del proveedor de la Orden del Servicio de Mantenimiento correctivo con provision de repuestos, la
misma dispone de un plazo de 5 (cinco) dias calendarios para la entrega de los repuestos. Luego de la recepcion del repuesto posee 48
horas para la puesta en funcionamiento del equipo a reparar. En caso de necesitar prorroga, El proveedor debera solicitarla por medio de
una nota.

En caso de que el equipo haya sido retirado de la dependencia afectada para realizar las reparaciones correspondientes, El Proveedor
posee 24 hs. para trasladar el equipo reparado al Servicio correspondiente a partir de la entrega y verificacion de los repuestos
pertinentes.

El Proveedor debera entregar los repuestos con la Nota de Remision correspondiente en el Dpto. de Ingenieria Clinica dependiente de la
Direccion de Biomedica para su verificacion correspondiente y posterior instalacion.

Luego de la entrega de los repuestos y/o accesorios solicitados con la Orden de Compra correspondiente, su instalacion en los equipos
afectados y su correspondientes aprobacion por el Administrador del Contrato, el mismo procedera a la Elaboracion de un Acta de
Recepcion Definitiva (dentro de los 5 dias de haber entregado el bien o servicio) por cada Orden de Compra entregada, el cual habilitara
a la Contratada a solicitar el pago correspondiente.

INSPECCIONES Y PRUEBAS

Una vez realizada la entrega total de acuerdo al cronograma de entregas aprobado y verificado a través de la Emision de las
correspondientes Ordenes de Compra, en el Dpto. de Ingenieria Clinica de la Direccién Biomédica dependiente de la Direccion General
de Gestion de Insumos Estratégicos en Salud, se procedera a su inspeccion y verificacion, con los documentos pertinentes. Cuando se
verifique que los bienes se ajustan a lo solicitado en las especificaciones técnicas y demas documentos del Contrato, en cuanto a
cantidad, calidad, origen, procedencia etc., se trasladara e instalara en la Dependencia correspondiente, y una vez que se encuentre
funcionando el equipo, el Departamento de Ingenieria Clinica elaborara el Acta de Entrega, la que habilitara al proveedor a solicitar el
pago de la entrega efectuada.

SUSTITUCION PARA EL ITEM 10

El plazo para reemplazar la totalidad de los accesorios o las partes defectuosas sera de 15 dias calendario, a partir de la notificacion de la
irregularidad.

Discrepancia. Reemplazo: Comprobada la falta de correspondencia entre lo adjudicado y lo entregado, o constatandose deficiencias o
alteraciones de calidad, la Institucion nofificara dicha irregularidad. El contratista estara obligado a sustituir a los 15 dias calendario, a
partir de la notificacion de la irregularidad. Dicho plazo no sera considerado como prorroga para la entrega, por lo que al contratista que
incurra en tal situacion se le aplicara la penalizacion prevista en la clausula de multas, si la confratista no subsana los defectos, etc.
dentro del plazo sefialado en el parrafo anterior, dicha situacion podra ser considerado como causal de rescision del contrato por causa
imputable al contratista. La subsanacion de los defectos no exime a la contratista de las multas y sanciones previstas en este contrato.
Todos los repuestos y/o accesorios dafiados, los cuales son reemplazados seran entregados al Dpto. de Ingenieria Clinica para su
almacenamiento y correspondientes tramites administrativos.

GARANTIA DE LOS BIENES ADQUIRIDOS

El Proveedor garantiza que todos los bienes suministrados en virtud del Contrato son nuevos, sin uso.

El Proveedor garantiza que todos los bienes suministrados estaran libres de defectos derivados de actos y omisiones que éste hubiese
incurrido, o derivados del disefio, materiales o manufactura, durante el uso normal de los bienes en las condiciones que imperen en el
Paraguay.

La garantia permanecera vigente durante 12 meses posteriores al Acta de Recepcion de los repuestos y/o accesorios correspondientes,
salvo que se tenga que reemplazar los repuestos y/o accesorios en cuyo caso el plazo para reemplazar es de 15 dias y de ahi
nuevamente empieza a correr la vigencia de los 12 meses de garantia técnica

La Contratante comunicara al Proveedor la naturaleza de los defectos y proporcionara toda la evidencia disponible, inmediatamente
después de haberlos descubierto. La Contratante otorgara al Proveedor facilidades razonables para inspeccionar tales defectos.

Tan pronto reciba el Proveedor dicha comunicacion, y dentro del plazo establecido, debera reparar o reemplazar de forma expedita los
Bienes defectuosos, o sus partes sin ninguin costo para la Contratante.

Si el Proveedor después de haber sido notificado, no cumple con corregir los defectos dentro del plazo establecido, la Contratante, dentro
de un tiempo razonable, podra proceder a tomar las medidas necesarias para remediar la situacion, por cuenta y riesgo del Proveedor y
sin perjuicio de otros derechos que la Contratante pueda ejercer contra el Proveedor en virtud del Contrato.

FUNCIONAMIENTO DE LOS BIENES

Sera obligacion del Proveedor velar por el correcto funcionamiento de todos los equipos biomédicos del presente contrato y garantizar su
correcto funcionamiento.

de equipos, la Contratads 6ra prveer en caracter de préstamo un equipg de backup similar al equipo afectado, por el periodo de
tiempo que se retrase la¢ ra::fn /puesta en funcionamiento del equipo e
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8. ADMINISTRACION DEL CONTRATO.
La administracion del contrato estara a cargo de la DIRECCION GENERAL DE INSUMOS ESTRATEGICO EN SALUD, asimismo,
debera velar por la vigencia del mismo, ademas de la vigencia de la Poliza de caucion respectivas

9. FORMA Y TERMINOS PARA GARANTIZAR EL CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO.

La garantia de fiel cumplimiento debe ser equivalente al 10% del monto total del contrato, la cual se presentara a mas tardar dentro de los
10 (dias) calendarios siguientes a la firma del contrato.

10. MULTAS.

Las multas y otras penalidades que rigen en el presente contrato seran aplicadas conforme con las Condiciones Especiales y Generales
del Contrato. Llegado al monto equivalente a la Garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato, la Contratante podréa aplicar el procedimiento
de rescision de contratos de conformidad al Articulo 59 inc. c) de la Ley N° 2.051/03 “De Contrataciones Publicas”, caso contrario debera
seguir aplicando el monto de las multas que correspondan.

La rescision del contrato o la aplicacion de multas por encima del porcentaje de la Garantia de Cumplimiento del Contrato debera
comunicarse a la DNCP a los fines previstos en el articulo 72 de la Ley N° 2051/03 “De Contrataciones Publicas”.

11. CAUSALES Y PROCEDIMIENTO PARA SUSPENDER TEMPORALMENTE, DAR POR TERMINADO ANTICIPADAMENTE O
RESCINDIR EL CONTRATO.

Las causales y el procedimiento para suspender temporalmente, dar por terminado en forma anticipada o rescindir el contrato, son las
establecidas en la Ley N® 2.051/03, y en las Condiciones Generales y Especiales del Contrato (CGC y CEC).

12. SOLUCION DE CONTROVERSIAS.

Cualquier diferencia que surja durante la ejecucion de los Contratos se dirimira conforme las reglas establecidas en la legislacion
aplicable y en las Condiciones Generales y Especiales del Contrato.

13. ANULACION DE LA ADJUDICACION

Si la Direccion Nacional de Contrataciones Publicas resolviera anular la adjudicacion de la Contratacion debido a la procedencia de una
protesta o investigacion instaurada en contra del procedimiento, y si dicha nulidad afectara al Contrato ya suscrito entre LAS PARTES, el
Contrato o la parte del mismo que sea afectado por la nulidad quedara automéaticamente sin efecto, de pleno derecho, a partir de la
comunicacion oficial realizada por la D.N.C.P., debiendo asumir LAS PARTES las responsabilidades y obligaciones derivadas de lo
ejecutado del contrato.

En prueba de conformidad se suscriben 4 (cuatro) ejemplares de un mismo tenor y a un solo efecto

en”la Ciudad de Asuncion, Republica
del Paraguay, a los 3] dias del mes de eNReeO de 2016.

Distribuidora D) _y
acarai §Ejp
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Condiciones Especiales del Contrato (CEC)

Las siguientes Condiciones Especiales del Contrato (CEC) complementaran y/o enmendaréan las Condiciones Generales del Contrato
(CGC) que se encuentran publicadas en el Portal de Contrataciones Publicas y forman parte de los documentos de la licitacion. En caso
de haber conflicto, las provisiones aqui dispuestas prevaleceran sobre las de las CGC.

CGC 1.1() La Contratante es: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y BIENESTAR SOCIAL - NIVEL CENTRAL

CGC4.2(b) | Laversion de la edicion de los Incoterms sera: NO APLICA

CGC 7.1 Para notificaciones, la direccion de la Contratante sera:
Atencion: ING. M.A.E. SERGIO BARRIOS, Director General
Direccion: AVDA. PETTIROSSI y BRASIL
Piso/Oficina: 1er PISO — OFICINA 418 - MESA DE ENTRADA
Ciudad: Asuncion, Paraguay
Teléfono: 021 223 523
Fax: 021 223 523
Direccion electronica: licitaciones. mspbs@gmail.com

CGC 9.5 El mecanismo formal de resolucion de conflictos sera:
Cualquier diferencia que surja durante la Ejecucion de los Contratos regulados por esta ley se dirimira conforme con
las reglas establecidas en la Ley N° 2051/03 y en las Condiciones Generales y Especiales del Contrato. Asimismo,
cualquier controversia que se suscite con relacion a la interpretacion y cumplimiento del Contrato y que las partes no
llegasen a un acuerdo, sera dirimida por la Jurisdiccion Civil y Comercial de los Tribunales Ordinarios de la Ciudad de
Asuncion, en los términos del Codigo de Procedimientos Civiles y Comerciales del Capitulo pertinente.

CGC 111 Detalle de los documentos de Embarque y ofros documentos que deben ser proporcionados por el Proveedor son: NO
APLICA
La Contratante debera recibir los documentos arriba mencionados antes de la llegada de los Bienes; si no recibe
dichos documentos, todos los gastos consecuentes correran por cuenta del Proveedor.

CGC 131 EL PRECIO DEL CONTRATO SERA REAJUSTABLE.
Se podra otorgar un reajuste al precio del contrato por variacion del tipo de cambio, la formula de reajuste de precios
por variacién del tipo de cambio:
Se podra otorgar un reajuste al precio del contrato por variacion del tipo de cambio cuando exista un aumento de 300
puntos en tipo del mercado abierto comprador (emitido por el B.C.P.) de la moneda dolar con respecto a la moneda
guarani, la formula de reajuste de precios por variacion del tipo de cambio:
V1=P* {(CmcICo) - 1};
P= Precio de los bienes
Cme= Tipo del cambio del mercado abierto comprador (emitido por el B.C.P.) Guarani / Délar Americano, del ultimo
dia habil del mes anterior a la presentacion de la factura.
Co= Tipo de cambio del mercado abierto comprador (emitido por el B.C.P.) Guarani/Dolar Americano, del dia de la
Apertura de Ofertas, del cual deberéa dejarse constancia en el Acto de Apertura de Sobres.
No se reconoceran reajustes de precios si el suministro se encuentra atrasado respecto al cronograma de entregas
aprobado.
No se reconoceran reajustes de precios si el suministro se encuentra atrasado respecto al cronograma de
entregas aprobado.

CGC 14.1; Las formas y condiciones de pago al Proveedor en virtud del Contrato seran las siguientes:

142y 143 El pago del Suministro se efectuara con fondos previstos en los Grupo 200 - Subgrupo 243, Objeto de Gasto: 240
“MANTENIMIENTO Y REPARACIONES MENORES DE MAQUINARIAS, EQUIPOS Y MUEBLES DE OFICINA",
Fuente de Financiamiento 10 “Recursos del Tesoro” del Presupuesto General de la Nacion para el Ejercicio Fiscal
2015, asignado al Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social, aprobado por Ley N° 5386/15 “Que Aprueba el
Presupuesto General de la Nacion, para el Ejercicio Fiscal 2015" y su Decreto Reglamentario N° 2929/2015.
El saldo correspondiente se encuentra sujeto a la aprobacion del Presupuesto General de la Nacion para el Ejercicio
Fiscal 2016 y 2017.
LA CONTRATISTA
El oferente adjudicado deberéa solicitar el pago mediante nota dirigida a la Direccion General de Administracion y
Finanzas, adjuntando para el efecto la Orden de Compra, Nota de Remision, la Factura y Acta de Recepcién Final
(que sera emitida dentro de los 5 dias de haber recepcionado el bien o servicio) debidamente firmado por los
responsables, al momento de recepcién de los bienes.-
El oferente adjudicado debera presentar juntamente a la Giraduria de Gastos, un Certificado de Cumplimiento con el
Seguro Social o la Constancia de no estar inscripto, en cuyo caso debera presentar una Declaracion Jurada de no
poseer empleados en relacion de dependencia.
El pago se realizara dentro de los 60 dias de la recepcion de la Factura y de los bienes efectivamente suministrados.
La moneda de pago sera en guaranies.
A los efectos de este Contrato en aplicacion del Art. de la Ley 3.439/07 “De Contrataciones Publicas, se retendra el 0,4
% sobre el imforte de cada factura, deducido los impuestos correspondientes.

CGC 14.4 Todcaﬁf%agcﬁ se efectuaran en Moneda Nacional, Guarani
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CGC 14.5

El plazo de pago después del cual la Contratante debera pagar interés al Proveedor es: si el pago no se realizare
como se indica en las CGC 14.1; 14.2 y 14.3, el proveedor solicitara a la contratante un interés moratorio de 0.5%
mensual, a ser calculado sobre el importe neto en guaranies de la Factura en mora. Para el pago de intereses
moratorios los mismos seran calculados una vez fenecido los 60 dias calendario después de la aprobacion de la
Factura por parte de la Contratante.

CGC 15.1

ANTICIPO: NO APLICA

CGC 16.1

El Proveedor sera responsable del pago de todos los impuestos y otros tributos o gravamenes -

CGC171y
17.2

El valor de la Garantia de Fiel cumplimiento de contrato, es de 10% del valor total del contrato

La Garantia de cumplimiento de Contrato debera ser presentada por el Contratista dentro de los 10 dias siguientes a
partir de la fecha de suscripcion del Contrato, de conformidad a lo dispuesto en el Art. 39 de la Ley 2051/03.

La falta de constitucion y entrega oportuna de la Garantia sera causal de Rescision del Contrato por causa imputable
al Contratista, en cuyo caso el Contratante podra adjudicar el Contrato en la forma prevista en el segundo péarrafo del
Articulo N° 36 de la Ley 2051/03.

La Garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato se hara efectiva si la Contratante determinare la Rescision del Contrato
por causa imputable al Contratista, conforme a la Ley y al Contrato.

CGC17.6

La liberacion de la Garantia de Cumplimiento tendréa lugar: a més tardar dentro de los treinta dias (30) posteriores a la
fecha en que el Proveedor haya cumplido con todas sus obligaciones contractuales

CGC 22.2

El embalaje, la identificacion y la documentacion dentro y fuera de los paquetes seran como se indica a continuacion:
NO APLICA

CGC 231

La cobertura de seguro sera segun se establece en los Incoterms.
Si no es de acuerdo con los Incoterms, la cobertura de seguro debera ser como sigue: NO APLICA

. CGC 241

La responsabilidad por el transporte de los Bienes sera segun se establece en los Incoterms.

Si no esta de acuerdo con los Incoterms, la responsabilidad por el transporte debera ser como sigue: “El Proveedor
esta obligado bajo los términos del Contrato a transportar los Bienes al lugar de destino final dentro del Paraguay,
definido como el Sitio del Proyecto, transportarlos a dicho lugar de destino en el Paraguay, incluyendo seguro y
almacenamiento, y tal como se estipulara en el Contrato, sera contratado por el Proveedor, y todos los gastos
relacionados estaran incluidos en el Precio del Contrato”; o bajo ofro termino comercial que se haya acordado NO
APLICA

CGC 25.1 Las inspecciones y pruebas seran como se indica a continuacion: Como se Indican en la Seccion Il -

CGC 25.2 Las inspecciones y pruebas se realizaran en: Como se Indican en la Seccion Ill.-

CGC 26.1 Si el Contratista no diere cumplimiento a la entrega del Bien en los plazos estipulados en el Plan de Entregas y sus
eventuales prorrogas, salvo casos fortuitos o de fuerza mayor, sera pasible de una multa equivalente al 1% (un por
ciento) del valor total de los bienes en la que se constate el retraso, por fraccion de 3 (tres) dias. El monto maximo de
las multas sera hasta alcanzar el monto de la Garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato, el Contratante dara término
al Contrato, conforme a la clausula 33.1 de la CGC.

CGC 27.3 El periodo de validez de la Garantia sera: Segln las Especificaciones Técnicas descritas en la Seccion Ill.-

CGC 27.5 El plazo para reparar o reemplazar los bienes sera: hasta 15 (quince) dias habiles, después de recibir la notificacion
por escrito.

. CGC 331 (a) | Las causafey y el procedimiento para suspender temporalmente, dar por terminado en forma anticipada o rescindir el

(vi) contra las establecidas expresamente en los Art. 57 al 60 de la Ley N° 2.051/03. _—

Daniel M. S

Distil irera Yoacarai SA,

Gerente

Forte Rlaueime
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