27/5/25, 10:18 Ficha Licitacién

Licitaciéon iD: 3827-17-L125

Medicamentos Farmacia Popular, S.C 4105

Responsable de esta licitacion: | MUNICIPALIDAD DE PADRE HURTADO

i
< ;

_ ) ) o4 lok AY -2 Descarga bases
Fecha de Cierre: 03-05-2025 15:00:00 A { 4 oo @ B

Reclamos recibidos por incumplir plazo de pagoe: 55

Este nimero indica los reclamos recibidos por esta institucién desde los Gltimos 12 meses hasta el dia de ayer. Recuerde
interpretar esta informacién considerando la cantidad de licitaciones y drdenes de compra que esta institucién genera en el
- Mercado Pablico.

: W " . P Vs .
Faltan 7 dias para que cierre esta licitacion. i n . ~A
|| @ X :

e
Pudlicads

- | Dejar un reclamo sobre

\ esta licitacién

B2E

Yer Historial
adjuntas : ligtacion

Farticiganties

Productos o servicios

Calcio

49 Caja
Cod: 11101511

Calcio 500 mg Vitamina D 800 Ul, envase de 60 capsulas , similar a Elcal D. Vencimientc no menor a 12
meses.

Hemostaticos de coldgeno o colageno microfibrilar

150 Caij
Cod: 42311604 A

Colageno Hidrolizado en polvo con vitamina Cy D, estuche con 30 sachet. Vencimiento no menor a 1
meses

3 0 —— = -
| Farmacias

I .
| Cod: 85121902 25 Caja

https://www.mercadopublico.cl/Procurement/Modules/RFB/DetailsAcquisition.aspx?qs=B3MOK3i1yof7L600WRG/qQ==
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Dexmetilfenidato 10 mg envase de 30 comprimidos, Vencimiento no menor a 12 meses.

4 Trihidrato magnésico de esomeprazot
20 Caja
Cod: 51171913
Esomeprazol magnésico 40 mg envase de 28 comprimidos simitar a Nexium. Vencimiento no menor a
12 meses
5§ L o ) = - - ]
Hialuronato sodico
50 Frasco
Cod: 51142148

Hialuronato de sodio 0,4% sin preservantes, solucion oftalmica, envase gotario. Vencimiento no menor

3a 12 meses.
6 = SRS S e ~
Farmacias
200 Caja
Cod: 85121902
Levocetirizina 5 mg envase de 30 comprimidos, Vencimiento no menor a 12 meses
70 N . - - - I
Olmesartan medoxomilo
50 Caja
Cod: 51121759
Olmesartan 40 mg mas Hidroclorotiazida 12,5 mg x 30 comprimidos. Vencimiento no menor a 12
meses
N I o - - = |
Olmesartan medoxomilo
50 Caja
Cod: 51121759
Olmesartan 40 mg x 30 comprimidos. vencimiento no menor a 12 meses.
? Simeticona
30 Caja
Cod: 51171505
Simeticona, Clorodiazepoxido, Metroclopramida x 20 capsutas. Vencimiento no menor a 12 meses
. ) . B N —
0 Farmacias
40 Caja
Cod: 85121902
Sitagliptina 50 mg mas Metformina 1.000 mg x 56 comprimidos, Vencimiento no menor a 12 meses
1 Farmacias
20 Caja
Cod: 851215902
Sitagliptina 50 mg Metfotrmina de 850 mg x 56 comprimidos. Vencimiento no menor a 12 mesas.
gy [ — - S — =S —
Sucralfato
20 Frasco
Cod: 51171911
Sucralfato 10% suspension oral, frasco 200 mt. Vencimiento no menor a 12 meses

hitps:/iwww.mercadopublico.cl/Procurement/Modules/RF B/DetailsAcquisition.aspx?qs=B3MOK3i1yof7L600WRG/qQ==
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13.

Accesorigs de monitores o medidores

Cod: 41116203

Tiras reactivas compatibles con equipo Call Extra frasco de 50 unidades. Vencimiento no menor a 12
meses

1 | vatsartan

Cod: 51121733

Valsartan 160 mg Hidrocloritiazida 12,5 mg x 30 comprimidos. Vencimiento no menor a 12 meses

Etapas y plazos

T

; Fecha de cierre de recepcidn de {a oferta: 03-06-2025 15:00:00

Fecha de Publicacién; 27-05-2025 10:18:17

[ Fecha inicio de preguntas: 27-05-2025 10:18:17

Fecha final de preguntas: 28-05-2025 14:29:00

Fecha de publicacion de respuestas; 29-05-2025 14:29:00

Fecha de acto de apertura técnica: 04-06-2025 14:29:00

Fecha de acto de apertura econdmica (referencial): 04-06-2025 14:28:00
Fecha de Adjudicacion: 11-06-2025 14:29:00

Fecha de entrega en soporte fisico No hay informacién

Fecha estimada de firma de contrato No hay informacion

Tiempo estimade de evaluacion de ofertas O Dias

Demandas ante el Tribunal de Contratacidn Plblica

No cuenta con demandas ante el Tribunal de Contratacién Piblica.

hitps://www.mercadopublico.cl/Procurement/Modules/RFB/DetailsAcquisition.aspx?qs=B3MOK3i1 yof7L6cOWRG/qQ== 33






Fecha: ALf IMC&H‘D [W

FECHA
AS - 05- 10158 o ;
reMNe _215-11- OA-00A- 004 SOLICITUD DE COMPRA N2 00410
SALDO DISPONIBLE __ AN . B2, 004
'\/
— ITEM
Solicitante: TOWWAL LA ?OWV Saldo Inicial
l N
Nombre de quien solicita: WLW\D\ %mhﬁ DISTEN Gasto
Saldo Final
+ Adjuntar documentacion que respalde el requerimiento
« Utilizar letra clara y legible, se recomienda letra imprenta. (Uso exclusivo de la Direccidn de Saiud)

Sres. Direccion de Salud, a través del presente se solicita la adquisicién de productos o servicios que se detallan

a continuacidn, con el siguiente destino de despacho: QQW\W\D Sam Mb@f‘"’o H’\L‘rh\.dﬂo /fﬂ: 3245

.-\‘ Valor Valor total
N° | Cantidad | Medida Descripcion del Producto Unitario referencial IVA
/ IVA incluido incluido
1| 29" | o |(lio COMgt\itamunea d g00U1 | 9800 @020
2 | 19D/ | ceja [tolagewo WidroiadsniCAD . | 8000 | 1L200.000
3 | 25/ |Coja | box ek fenidato/Omg k3w womp, | 22000 | 35000
4| 20 | (oja |Gomepranol Magrasio Lowmg” | 25000 | 500.000
5| 50, fsw] Rauonabo de sodio 043P} 3500 | %5000
6 | 200" | cg1a | \evorehmuna swug X 20000/ (200 240000
7| 90 At |Olwesartam bowg Thidro o] a0 | 220000
8 | 50 Nia |Oimesortam 4oty x 20 Cowg ] 400 | 320000
9| 20 Jloja |Simenuona dlorboepoxtdo; make] F400 | 132,000
10f 4 Cm:ﬂ é‘ihﬂuphm\’ﬂ)m %Mzkg lCOOWP 28000 | r420.000
11| 20,1 cop | Situghphna Sowg + et SBowp] 200000 | 500a00
2| 9o NfFwfaualfalo ©T wsp oml {mw” | 9000 | 1200
131 100 |oeja |hasteachvan oucall exhe x50 | sSOOD | Ocon
14| SO ‘| 0syq \alsartm idwp/nidro 2 omp | 9200 | 260.000
TOTAL IVA INCLUIDO DEL REQUERIMIENTO ’ ‘M;@ o2 wd
Ohservacies: p#‘m,\\—-o CETT. Y oo ’P(av‘. clo Lom{)m
0 4 2025 . ‘ ‘s_}@\mad gz

18.0538.955-K
Quimica Farmacéutica

(
l\Fﬁ'Vta y Timbre de Unidad

Solicitante
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Producto o Servitio B
ADHESIVO PARA PROTESIS DENTALES EN CREMA, SIMILAR A COREGA POMO NO MENOR A 40 GRAMOS £ S enc-may-sept-3-78000
AEROGASTROL {CONTIENE SIMETICONA, CLORODIAZEPOXIDO, METROCLOPRAMIDA] X 20 COMPRIMIDOS 60 3100 S 1B6.000 3 ene-may-sept-3-62000
AMITRIPTILINA 25 MG ENVASE EN COMPRIMIDOS £0 2500 S 150.000 =) ane-may-sept-3-50000
AMOXICILINA 1 G/CLARITROMICINA 500 MG /ESOMEPRAZOL 20 MG X 28 DOSIS (TRITERAPIA HP) 24 23800 |5 571200 3 ene-may-sept-3-190400
BETAHISTINA 24 MG X 30 COMPRIMIDOS 60 10400 5 B624.000 3 ne-may-sepi-3-208000
BETAMETASOMNA 0,25 MG + DEXCLORFENIRAMINA 2 MG /10 ML X 120 ML 60 2300 5 135000 3 ene-may-sept-3-46000
BETAMETASONA 0,25 MG + DEXCLORFENIRAMINA 2 MG ¥ 20 COMPRIMIDOS &0 2500 S 150.000 3 ene-may-sept-3-50000
BILASTINA 2,5 MG/ML SOLUCION ORAL 120 ML 13400 |5 482400 3 ene-may-sept-3-160800
BILASTINA 20 MG X 30 COMPRIMIDOS 134G0 5 804000 3 ene-may-sept-3-268000
BRINZOLAMIDA 10MG/ML + TARTRATO DE BRIMONIDINA 2MG/ML , FRASCO 5 ML, SIMILAR A SYMBRINZA 25000 | $ 1.500.000 3 ene-may-sept-3-500000
CALCID 325 MG + VITAMINA D 3125 Ul CAPSULAS 4508 S 530.000 3 ene-may-sept-3- 180000
CALCIO 450 MG + VITAMINA D 3 175 Ul CAPSULAS 7700 $ 924.000 3 ene-may-sept-3-308000
CALCIO 500 MG = VITAMINA D 800 Ul CAPSULAS 7300 S 876.000 = sne-may-sept-3-292000
CANDERSARTAN 32 MG X 30 COMPRIMIDOS 29200 | $ 1051200 4 feb- may- agos-nov- 4- 262800
CANDESARTAN 15 MG ENVASE EN COMPRIMIDOS 17000 | 51020000 £ faib- may- agos-nev- 4- 265000
CLONAZEPAM 2,0 MG X 30 COMPRIMIDOS 1000 5 180.000 3 ene-may-sept-3-60000
CLONIDINA 100 MCG X 30 COMPRIMIDOS 17000 5 204.000 3 ene-may-sept-3-68000
CLORTALIDONA 50 MG X 30 COMPRIMIDOS 9000 540,000 3 ene-may-sept-3-180000
CLOTIAZEPAM 10 MG X 30 COMPRIMIDOS 5300 890 3 ene-may-sept-3-630000
CLOTIAZEPAM 5 MG X 30 COMPRIMIDOS 3000 ; . 3 ene-may-sept-3-350000
COLAGEND HIDROLIZADO EN SACHET X 10 GRAMOS. ESTUCHE CON 30 UNIDADES 6500 5 2.340.060 3 Eene-may-sept-3-780000
COLECALCIFEROL 300,000 UI SOLUCION 10100 | % 3.£36.000 3 ene-may-sept-3-1212000
COMPLEID VITAMINICO + MINERALES + PROBIOTICOS x 30 CAPSLILAS 3500 5 2.100.000 = ene-may-sept-3-510000
COMPLEJO VITAMINICO DE FINALIDAD OCULAR SIMILAR A OFTAVITA O ICAPS 9300 5 293200 3 ene-may-sept-3-74400
DESYMETILFENIDATO 5 MG ENVASE DE 30 COMPRIMIDOS 128 1450 5 174.000 3 ene-may-cant-3-58000
DEXMETILFENIDATO 10 MG ENVASE 30 COMPRIMIDOS 120 4000 5 480000 3 ene-may-sept-3-160000
DIENOGEST 2 MG ENVASE EN COMPRIMDOS €8 5200 S 312,000 3 ene-may-sent-3-104000
ELETRIPTAN 40 MG X 6 COMPRIMIDOS 24 12600 |5 302400 2 may-oct-3-151200
EMPAGLIFLOZINA 12,5 MG + METFORMINA 1000 MG X 60 COMPRIMIDOS 183 28200 $ 5.076.000 3 ene-may-sepi-3-1692000
EMPAGLIFLOZINA 12,5 MG + METFORMINA 850 MG X 60 COMPRIMIDOS 180 30000 | § 5400000 3 ene-may-sept-3-1800000
EMPAGLIFOZINA 12.5 MG + METFORMINA 500 MG X 60 COMPRIMIDOS L 30005 | 5 5.400.000 3 ene-may-sept-3-180000
ESOMEPRAZOL 10 MG ENVASE CON 28 SACHET, MARCA NEXIUM 36 24000 |5 £564.000 3 ene-may-sept-3-283000
ESOMEPRAZOL 20 MG X 28 COMPRIMIDOS MARTA NEXIUM 50 223060 S 738.000 3 ane-may-sept-3-246000
ESOMEPRAZOL 40 MG X 28 COMPRIMIDOS MARCA NEXIUM 60 21500 | $ 1.266.000 3 ene-may-sept-3-430000
ESTRADIOL 1 MG ENVASE 30 COMPRINMIDOS 24 5800 S 139.200 3 ene-may-5ept-3-46400
ESTRADIOL 2 MG ENVASE 30 COMPRIMIDOS 36 8800 $ 316800 3 ene-may-sept-3-105600
ESTRIOL 0.5% OVULOS 24 12000 S 238.000 2 ens-may-tent-3-05000
ESTRIOL CREMA VAGINAL 36 14700 S 578,200 3 ene-may-sepl-3-176400
FENOFIBRATO 200 MG X 30 COMPRIMIDOS 185 12600 S 2.268.000 2 ene-may-sept -3-756000
FENOFIBRATO/PRAVASTATINA 160/40 MG X 30 CAPSULAS 60 16800 | 5 1.008.000 3 ene-may-sept-3-3365000
FEXOFENADINA 120 MG X 30 COMPRIMIDAS 36 14300 |5 514800 2 may-oct-2-237408
FEXOFENADINA 180 MG X 30 COMPRIMIDOS 36 15000 | § 540.000 2 may-oct-2-270000
FLUTICASONA 184/MCG + VILANTEROL 22 MCG % 30 DOSIS 36 45000 5 1.620.000 2 May-oci-2-810000
FLUTICASONA/UMECLIDINIO/VILANTEROL 92/55/22 MCG POLVO INHALACION 30 DOSIS, SIMILAR A TRELEGY ELLIPT, 24 48200 |5 1156800 L2 may-oct-2-578400
HIALURONATO DE SODID 0,4%, SIN PRESERVANTES, SOLUCION OFTALMICA, ENVASE GOTARID 18 4500 S 45000 2 ene-may-sept-3-15000
HIDROMICLOROQUINA 200 MG ENVASE EN COMPRIMIDOS RECUBIERTOS SIMILAR A PAQUINOL 36 29400 | § 1.058.400 4 feb- may- agos-nov- 4- 264600
COBALAMINA ACETATOD, CITIDIN-5-MONOFOSFATO DISODICO, URIDIN -5- TRIFOSFATO TRISDDICO, SIMILAR A CITO G 10900 109.000 2l =ne-may-sepi-3-35333
HIDROXIZINA 20 MG ENVASE COMPRIMIDOS 36 1000 |S 35000 3 ene-may-sept-3-12
JRBESARTAN 150 MG ENVASE EN COMPRIMIDOS =4 TI000 > 924000 3 ene-moy-5epi-3-308000
IRBESARTAN 300 MG X 28 COMPRIMIDOS 84 11000 |4 g24.000 3 ene-may-sept-3-208000
KETOROLACO 30 MG X 4 COMPRIMIDOS SUBLINGUALES By 5100 5 306.000 3 ene-may-sepi-3-102000
LAGRIMAS ARTIFICIALES SOLUCION OFTALMICA 300 1500 $  450.000 3 ene-may-sept-3-150000
LEVOCETIRIZINA 5 MG ENVASE 30 COMPRIMIDOS 380 1500 5 540.000 2 ene-may-sept-3-1380000
LEVOCETIRIZINA 2,5/5 ML JARABE X 150 CC 120 2500 $  300.000 3 ene-may-sept-3-100000
LEVOTIRCXINA 112 MCG X S0 COMPRIMIDOS ] e % 570.000 3 3
LEVOTIROXINA 125 MCG X 50 COMPRIMIDOS 12 5900 §  106.300 3
LEVOTIROXINA 200 MCG X 50 COMPRIMIDOS 24 8300 § 211200 2 ene-may:sept-3-70400
LINAGLIPTINA 2,5 + METFORMINA 1000 MG X 30 COMPRIMIDOS 240 30000 |3 7.200.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 1800000
LINAGLIPTINA 2,5 + METFORMINA 500 MG X 30 COMPRIMIDOS 125 3000C S 2.600.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 800000
LINAGLIPTINA 2,5 + METFORMINA 850 MG X 30 COMPRIMIDOS 180 30000 | $ 5.400.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 1350000
LOSARTAN 50 MG + HIDROCLOROTIAZIDA 12,5 MG ¥ 30 COMPRIMIDOS i35 2000 5 360.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 900000
LOSARTAN 50 MG + HIDROCLOROTIAZIDA 25 MG X 30 COMPRIMIDOS 180 2000 S  360.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 90000
MACROGOL 3350 POLVO PARA SOLUCION ORAL as 5400 $ 518400 3 ene-may-sept-3-172800
METOPROLOL 50 MG ENVASE 30 COMPRIMIDOS 36 7400 S 265400 4 feb- may- agos-nov- 4- 66600
METRONIDAZOL 500 MG X 10 COMPRIMIDOS =5 4500 S 270,000 4 feb- may- agos-nov- 4- 87500
METRONIDAZOL 500 MG X 20 COMPRIMIDOS 7500 S 450.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 112500
MIDODRINA 2,5 MG X 20 COMPRIMIDOS 7700 S G34.000 4 fEb- may- agos-noy- 4- 231060
MIDODRINA 5 MG X 10 COMPRIMIDOS 9000 3 1.080.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 270000
NARATRIPTAN 2,5 MG X ENVASE COMERCIAL EN COMPRIMIDOS 7900 S 474.000 2 mav-oct-2-237000
NEBIVOLOL 5 MG X 30 COMPRIMIDOS 6500 ¢ ¥80.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 219000
OLMESARTAN 20 MG + HIBROCLOROTIAZINDA 12,5 MG X 30 COMPRIMIDOS 7500 S 1.800.000 4 feb- may- agos-nov-4- 450000
OLMESARTAN 20 MG X 28, 30 O 40 COMPRIMIDOS 6500 4 1560000 4 feb- may- agos-nov- 4- 216000
OLMESARTAN 40 MG + AMLODIPING 10 MG X 28 © 30 COMPRIMIDOS 2300 S 1.992.000 & feb- may- agos-nov- 4- 438000
OLMESARTAN 40 MG + AMLODIPING 5 MG X 28 O 30 COMPRIMIDOS 8300 $ 1.992.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 498000
DIMESARTAN 40 MG + HIDROCLOROTIAZINDA 12,5 346 ¥ 30 COMPRIMIDES S700 4 2.810.000 4 fel- Mav- GEOS-TIOV- G-
QLMESARTAN 40 MG X 28, 30 O 40 COMPRIMIDOS 5500 $ 1.320.000 4 feb- may- agos-nov- 4-
OXOLAMINA ADULTO 50 MG/SML JARABE 100 ML 1500 $ 120.000 = ene-may-sept-3-50000
PARACETAMOL 1 GRAMO ENVASE EN COMPRIMIDOS 2500 450.000 3 ene-may-sept-3-150000
0L 400 4 MG, PROPILENGLICOL 3 MG, CON CONSERVANTE POLYQUAD AL 0,001% SOLUCION OFTALMICA SIMILAR A 16908 1.014.000 3 ene-may-sept-3-338000
PROBIOTICO B. INFANTIS X 30 CAPSULAS SIMILAR A ALFLOREX 9000 1,080.000 3 ene-may-sept-3-720000
PROGESTERONA 100 MG ENVASE 30 COMPRIMIDOS 8800 422400 3 ene-may-sepi-3-140800
PROMESTIREND 10 MG CREMA VAGINAL 7200 $  345.600 3 ene-may-sept-3-115200
PROPAFENONA 300MG X 40 COMPRIMIDOS 8000 $ 192000 3 ene-may-se pi-3-64000
PSEUDODEFEDRINA 30 MG + CLORFENAMINA 2 MG + PARACETAMOL 125 MG /SML X 100 ML 5500 $  18H.000 3 ene-may-sept-3-66000
RUPATADINA SOLUCION ORAL 1 MG/ML X 126 ML 24 11500 5 276.000 3 Ena-may-sepl-3-92000
SITAGLIPTINA 50 MG + METFORMINA 1000 MG X 56 COMPRIMIDOS 240 29000 | $ 6.960.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 1398000




SITAGLIPTINA 50 MG » METFORMINA 850 MG X 56 COMPRIMIDDS 240 25600 3 6.960.600 4 £ 1302000
SITAGLIPTINA 100 MG X 28 COMPRIMIDOS 240 27200 3 6.528.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 2118000
SOLIFENACINA 5 MG X 10 COMPRIMIDDS 12 8000 5 96000 8 ena-may-sent oy
SUCRALFATO 10% SUSPENSION 60 9500 5 570.000 3 ene-may-sept-3-190000
SUPLEMENTO ALIMENTICIO APTO PARA DIABETICOS SIMILAR GLUCERMNA SABORES sih it $ 4.550.0600 3 ene-mav-sent-3- 1500080
SUPLEMENTO ALIMENTICIO PARA NiROS HASTA 12 AROS, SIMILAR PEDIASURE SABORES 180 34500 $ 2.610:000 3 ene-may-sept-3-870000
SUPLEMENTO ALIMEATT OTEINA HME SIMILAR ENSURE ADVANCE SABORES. 240 15300 5 3.672:000 3 ene-may-sent- 33224000
SUPLEMENTO VIVALITE SABORES VARIEDADES ( MODULO PROTEICO, COLAGENO, ALIMENTO, MODULO ESPESANTE! 600 13500 < 8.100.000 3 ene-may-sept-3-2700000
TADALAFILO 5 MG ENVASE EN COMPRIMITGS iz $T 70:800 3 Ene-may-sept-3-23600
TIOCOLCHICOSIDO 8 MG X 20 COMPRIMIDOS 120 $ 780.000 3 ene-may-sept-3-260000
TIRAS REACTIVAS ACCL CHEX INSTANT 120 Fahn § Beaecns 3 se5i-3-ZERG0C
TIRAS REACTIVAS CALL EXTRA + LANCETERO 240- 5000 5 1.200.000 3 ene-may-sept-3-640000
TIRAS REACTIVAS CARESENS + LANCETERC 240 710 S L728.000 3 ene-may-sept-3-576000
REHALOSA 3%, HIALURONATO DE SODIO 0,15% SOLUCION OFTALMICA, LIBRE DE CONSERVANTES, TIPO THEALOZ DU 24 19230 S 460.800 3 ene-may-sept-3-153600
VAISARTAN 160 MG+ AMLODIPING 10 MG = HiDROCLDROTIAZIDA 12,5 MG X 30 COMPRIMIDOS 430 15000 1.800.650 4 feb- may- agos-nov- - A50605C
VALSARTAN 160 MG + HIDROCLOROTIAZIDA 12,5 MG + AMLODIPING 5 MG X 30 COMPRIMIDOS 120 23000 § 2.760.600 4 feb- may- agos-nov- 4- 690000
= VALSARTAN 150 MG + HIDROCLOROTIAZIDA 12,5 MG X 30 COMPRIMIDOS 180 9408 $ 1.692.000 # = - Zgos-nov- 4 423005
VALSARTAN 160 MG + HIDROCLOROTIAZIDA 25 MG X 30 COMPRIMIDOS 180 7900 | § 1.422.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 355500
VALSARTAN 320 MG - AMLODIPING 10 MG EN COMPRIMIDOS 60 10000 S 600.00C 4 feb- may-agos-nov- 4- 150000
VALSARTAN 320 MG + HiDROCLOROTIAZIDA 25 MG + AMLODIPINO 10 MG, ENVASE CON 28 O 30 COMPRIMIDOS 36 15000 $  540.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 135000
VALSARTAN 320 MG + HIDROCLOROTIAZIDA 25 MG COMPRIMIDOS x2 47000 5 564.000 4 feb- may- agos-nov- §-
VALSARTAN 80 MG + HIDROCLOROTIAZIDA 12,5 MG X 30 COMPRIMIDOS 180 7900 $ 1.422.000 4 feb- may- agos-nov- 4- 355500
VERAPAMILD B0 MG X 20 CAPSULAS 24 7300 § 175200 4 {feb- may- agos-nov- - 33800
VITAMINA D 3 800 Ul X 35 CAPSULAS 180 5600 S 1.008.000 2 may-oct-2- 504000
VITAMINA E 400 Uf X 30 CAPSULAS 240 1000 S 240.050 2 May-ert-F 120000




ACTA DE EVALUACION N° 3827-17-1125

Simeticona, Clorodiazepoxido, Metroclopramida x 20 capsulas. Vencimiento no menor a 12 meses

MUNNICH PHARMA MEDICAL

27130 AEROGASTROL CAPSULAS 20 - CAJA POR 20 CAPSULA -
TRATAMIENTO COLON IRRITABLE: F-7759 - MEDIPHARM
VENCIMIENTO 07-2027 MONTO MINIMO DE FACTURACIA“N
200.000.- NETO SE ADJUNTA FICHA TECNICA. DESPACHO 1
DAAS 24 HORAS GARANTIA 12 MESES EL DESPACHO NO TIENE
COSTO ADICIONAL. MUNNICH CUENTA CON SERVICIO DE POST
VENTA EL QUE EN UN RANGO NO MAYOR A 48 HORAS DARA

Oferta Econémica

70% Base

20%

Comportam.

Programama
de Integridad
5%

Presentacion
de Anteced.
5%

\ 100

Comportam. |

20%

FohiE

SPA SOLUCION A LOS POSIBLES REQUERMIEN 152160 91 75|y 100 / 63 15 5 5 88
Metoclopramida, Clordiazepoxido, Simeticona - Aerogastrot \ \ \ /
SCM Capsulas 20, Lab. Medipharm, Vence 12-03-2028. 142800 96 \ / 75 100 100 \ 68 15 5 5 93

Se sugiere adjudicar la compra al proveedor SOCIEDAD COMERCIAL FARMACEUTICA BRAVO CABRERA LIMITA

requerido en las bases administrativas, se ajusta al presupuestoy obtiene el mayor puntaje.

El Director que suscribe se hace responsable de la adjudicacion de la presente licitacion.
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7o, ENCARGADA UNIDAD DE ADQUISICIONES

_u\m. RUT um.qu.wma*\. por un monto total de mumw.mww.- IVA Incluido, por ser el proveedor que cumple con lo
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Valsartan 160 mg Hidrocloritiazida 12,5 mg x 30 comprimidos. Vencimiento no menor a 12 meses
Oferta Comportam. | Programama | Presentacién | omm.nnm. F
Econ6mica Base de Integridad | de Anteced. | Economica ced. | Total % |
Proveedor Especificaciones del Proveedor Monto 70% 20% 5% 5% 70%
DroguerA-a / , / . v
ConcepciA®n Ltda  [VALKEM D [160+12,5]MG X 30 COMP. REC. VALSARTAN+HCT VT 30-11-2026 498000|' 63|/ 75| 7 100 100( 7 44 / 15 5 69|
403306 VALKEM D BIOEQUIVALENTE COMPRIMIDOS RECUBIERTOS
16012,5MG.30 - BIOEQUIVALENTE - CAJA POR 30 COMPRIMIDO RECUBIERTO -
HIPOTENSORES: F-25157 - ASCEND VENCIMIENTO 07-2027 MONTO MINIMO
DE FACTURACIA“N 200.000.- NETO SE ADJUNTA FICHA TECNICA. DESPACHO 1
DAAS 24 HORAS GARANTIA 12 MESES EL DESPACHO NO TIENE COSTO
MUNNICH PHARMA | ADICIONAL. MUNNICH CUENTA CON SERVICIO DE POST VENTA EL QUE EN UN \ | / \ , \ ~\
MEDICAL SPA RANGO NO MAY 462950 68| 7 75| ¢ 100 100| 47 15 5 72
VLSHD16012.5COMP. (BE)VALAPLEX-D 160/12.5MG X 30 COMP..
LABORATORIO CHILE. VALSARTAN/HIDROCLOROTIAZIDA. REG ISP F-14750/20.
ETHON VCTO 12-2027. LOTE . LOTE 28619 -- 7800007667618, Entrega en 1 dA-a. Se
PHARMACEUTICALS |adjunta ISP, CANJE y anexos tA©cnicos. Sin costo por flete. Sin monto mA-nimo \ / \ m\
SPA. de despacho. 484650 65|/ 75| / 100| 7 100| " 45 15 5 70
J/
Valsartan, Hidroclorotiazida - Valkem D Bioequivalente Comprimidos \ 2 /
SCM Recubiertos 160, 12,5Mg.30, Lab. Ascend, Vence 30-05-2028. 398300 79|/ 75|V 100 / 100|, 55 \ 15 5 80 g
ASC0140 VALKEM D (B) 160/12,5 MG ESTCH. X 30 COMP. REC., VALSARTAN /
|Caribean Pharma HIDROCLOROTIAZIDA, F-25157/24, ASCEND, 30-11-2026, venc: 30-11-2026, \ .\ / P
[SpA. Plazo de entrega de 24-48 hrs 362100 87|” 75| 100 100 61/’ 15 5 86/
882816 VARTALAN D FORTE CAJA X 42 COMPRIMIDOS PA VALSARTAN 160 MG;
HIDROCLOROTIAZIDA 12.5 MG. REG ISP F-12867 DESPACHO 48 HRS, FLETE )
LABORATORIOS INCLUIDO, MONTO MINIMO DE FACTURACION Hoo.ooo\ SE COTIZAN VALORES .\ \ \ “ \ ,_\. \
RECALCINE S.A NETOS. vence: 21-05-2026. / : 438900 71 75 100 100 50| ¢ 15 5 75

Se sugiere adjudicar la compra al proveedor ASCEND LABORATORIES mv>\ RUT um.:m.oo?w\‘ por un monto total de mwuw.omwm- IVA Incluido, por ser el proveedor que cumple con lo requerido en las bases
7

administrativas, se ajusta al presupuesto y obtiene el mayor puntaje.

El Director que s
/

mmwmm,_u_mmww. esponsable de la adjudicacion de la presente licitacion.
C o

Qr

S RIQUELME

4 ,m__mmbzmhc.P UNIDAD DE ADQUISICIONES

EZ UGALDE






Tiras reactivas compatibles con equipo Call Extra frasco de 50 unidades. Vencimiento no menor a 12 meses

Oferta | Comportam. | Programama | Presentacién | Oferta | Comportam. Presentacién
Econémica Base de Integridad | de Anteced. | Economica Base de Anteced. | Total %
Proveedor Especificaciones del Proveedor Monto 70% 20% 5% 5% 70% 20% 5%
ROC0009 DM - ACCU-CHEK INSTANT CJ. X 50 TIRAS, TIRAS
PARA CONTROL DE GLICEMIA, S/R, ROCHE, 08-08-2026, venc: . y ; e \ -
nm:cmm: n:w:sm SpA  |08-08-2026, Plazo de entrega de 24-48 hts 773500/ 60| * 75 100| * 100 g a2l 15 5 5 67|~

mm sugiere ma_:n__nmq _m 8:63 m_ Eo,,.mmncq SOCIEDAD _E_qu._.>003>< U_qu_mc_UOx.» >x._._<_m_u :_<__._.>U>\ xc._. 76. wmm mmm\a noﬂ un 3038 8.&_ de mm»m wmm\\_<> _:n_:_ao uoq ser el Qo<mmaoq
que cumple con lo requerido en las bases administrativas, se ajusta al presupuesto y obtiene el mayor puntaje.

El Director que suscribe se hace responsable de la adjudicacién de la presente licitacion.
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Sucralfato 10% suspensién oral, frasco 200 ml. Vencimiento no menor a 12 meses

MULCATEL 10% SUSP ORAL 200 ML VT 02-2027

173000

Oferta Comportam. | Programama | Presentacién | Oferta i
Econémica 70% Base de Integridad | de Anteced. W.mmm,mmmﬂ__
Proveedor Especificaciones del Proveedor Monto |Econdmica70% 20% o b g0t
DroguerA-a y
ConcepciA®h Ltda ad \ o5

86

Sucralfato - Mulcatel Susp 10% Frasco X200 M, - ) )

scM. Lab. Maver, Vence 31-05-2028. 170500| ¥ 89| 75| 100" 100[* 62|’ 15 5 s| 87
MAV0024 MULCATEL 100MG/ML SUS. ORAL FCO.
X 200 ML., Sucralfato 10%, F-10437/21, MAVER, 12 ) \\ \

Caribean Pharma SpA  [02-2027, venc: 12-02-2027, Plazo de entrega de 24- 157160 \ 97 75 / 100 : 100 / 68| 15 5 5 93

Se sugiere adjudicar la compra al proveedor MUNNICH PHARMA MEDICAL SPA, \ RUT 80.447.400-5, por un monto total de $180.642.- IVA Incluido, por ser el proveedor que cumple con lo

Iy
“

requerido en las bases administrativas, se ajusta al presupuesto y obtiene el mayor puntaje.

El Director que suscribe se hace responsable de la adjudicacién de la presente licitacion.
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Sitagliptina 50 mg Metfotrmina de 850 mg x 56 comprimidos. Vencimiento no menor a 12 meses.

1244812 NOGLUCET MET 50 MG-850 MG
(SITAGLIPTINA-METFORMINA) CADA ESTUCHE
CONTIENE 56 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS -

Exeltis SpA

BIOEQUIVALENTE CON ESTUDIOS "IN VIVO",

No cumple con

Oferta Comportam. | Programama | Presentacion Oferta
Econdmica Base de Integridad | de Anteced. | Economica
Proveedor Especificaciones del Proveedor Monto 70% 20% 5% 5% 70%
Droguerf-a JANUMET 50 850 MG X 56 COMP. REC. VT 31-05-
ConcepciA®n Ltda 2026 1000000 \ 48 75 100 100 34
SIMLERIDMIT 50850 CAJA X 56 COMP REC REG ISP F{No cumple con
2660522 EQUIV. TERAPEUTICO VENCE 31-12-2025 |[la fecha de
CLINICAL MARKET  |ENTREGA 2 DAAS HABILES. vencimiento 0 0 0 0 0 0 0 0 0

REGISTRO ISP F-27407:VENC:31-12-2025;ENTREGA |(la fecha de
2 DIAS HAB;MINIMO FACT Y DESP $ 150.000 NETO |vencimiento 0 0 ; 0 0 0 0 0 0 0
Se sugiere adjudicar la compra al proveedor MERCK SHARP & DOHME (1.A) LLC,AGENCIA EN n::.m:\ RUT 59.043. m\&-m‘ por un monto total de mmﬁ.hm\ﬂ\.- IVA Incluido, por ser el proveedor que

cumple con lo requerido en las bases administrativas, se ajusta al presupuesto y obtiene el mayor puntaje.

El Director que suscribe se hace responsable de la adjudicacion de la presente licitacion.
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Proveedor

OlmesartAjn 40 mg mas Hidroclorotiazida 12,5 mg x 30 comprimidos. Vencimiento no menor a 12 meses

Especificaciones del Proveedor

Oferta
Econémica

Monto 70%

Comportam.
Base
20%

Programama
de Integridad
5%

Presentacion

de Anteced.

5%

| Comportanmu
Base
20%

Oferta
Economica 70%

Presentacion
de Anteced.
5%

Total %

DroguerA-a Concepcii®n Ltda

OLMESARTAN+HIDROCLOROTIAZIDA [BE] 40-12,5MG X 30 COMP.
REC. VT 01-2027

410000| 61

75

100

100

43 15

68

MUNNICH PHARMA

MEDICAL SPA

264818 ILTUX HCT COMPRIMIDOS RECUBIERTOS 40MG12,5MG. 28 -
CAJA POR 28 COMPRIMIDO RECUBIERTO - HIPOTENSORES: F-18164 -
TECNOFARMA VENCIMIENTQ 07-2027 MONTO MINIMO DE
FACTURACIA“N 200.000.- NETO SE ADJUNTA FICHA TECNICA.
DESPACHO 1 DAAS 24 HORAS GARANTIA 12 MESES EL DESPACHO NO
TIENE COSTO ADICIONAL. MUNNICH CUENTA CON SERVICIO DE POST
VENTA EL QUE EN UN RANGO NO MAYOR A 48 HORAS DARA SOLUC

667050 37

75

100

100

26 15

51

ETHON PHARMACEUTICALS

SPA.

OLMHDA4012.5COMP. {BE) OLMESARTAN+HCTZ 40MG/12.5MG X 30
COMP. REC.. EUROFARMA. OLMESARTAN/HIDROCLOROTIAZIDA. REG
ISP F-26707. VCTO 01-2027. LOTE . LOTE 970714 -- 7891317023140,
Entrega en 1 dA-a. Se adjunta ISP, CANJE y anexos tA®cnicos. Sin
costo por flete. Sin monto mA-nimo de despacho.

360000 69

75

100

100

48 15

73

Ascend Laboratories SpA

7804650881735 OLMEPRESS D 40/12,5 MG X 30 COMP.
RECUBIERTOS BLISTER MARCA REG ISP: F-22094 (OLMESARTAN +
HCTZ) FABRICADO POR ALKEM LABORATORIES LTD, PROCEDENCIA
INDIA VENC: AGOSTO 2027 CERTIFACION GMP FLETE SIN CARGO
MONTO MINIMO DE FACTURACION Y DESPACHO $120.000 PESOS
NETOS

382500

100

Olmesartan+ Hidroclorotiazida - Olmercar D 40, 12,Mg Olmesartan+

Hidro 30 Comp, Lab. Seven, Vence 30-05-2028.

100

ILABORATORIO CHILE S.A. 3102226 CARVAS D 4012.5 MG x 30 CR BE 258000 / 97 75 100 100 68 15 5 93
882464 CARDIOPLUS D 4012.5MG CAJA X 40 COMPRIMIDOS PA
OLMESARTAN MEDOXOMILO 40 MG; HIDROCLOROTIAZIDA 12.5 MG
REG ISP F-15865 DESPACHO 48 HRS, FLETE INCLUIDO, MONTO

LABORATORIOS RECALCINE  |MINIMO DE FACTURACION 100.000, SE COTIZAN VALORES NETOS. N.

S.A vence: 26-10-2026. 336300 * 74 75 100 100 52 15 5 77

Olmesartan 40 mg x 30 comprimidos. vencimiento no menor a 12 meses.

o



SINOIDISINDAY 30 AYAINN VAVOUYINT |
3N ol o

...rlH.IIIlI...\.l\

anives

I O ST AT

NOIDDIHIG

"uoI2e1121| uasald e| ap uodedIpn[pe e| 3p 3|gesuodsal .m..um: 35 aquasns anb Joau1q 13

A . . "afejund JoAew |3 suallqo A oisandnsald |e eisnle 9s ‘sealjesisiuiwpe
saseq sej us optianbad o] uod ajdwnd anb iopasaoud | 43s Jod ‘OpInjaUl YA -.MNN.wmmm 3p |e103 oluow un tod \,_m.omc.cmw.mt.:x \ ‘vdS NYIFINYD VIILNIDVINYYA Jopaonoud je esdwod e| seaipnipe 31313ns 35
/ "9207-80-9¢ 192UdA V'S

SOLIN SIYOIVA NVZILOD 3S ‘000°00T NOIDVYNLOVH 30 OWINIW| “INIDTVDIY SOIHOLVYOavi
OLNOW ‘OQINTINI 31314 ‘S¥H 8% OHOVdSAA FLNITYAINDIOIE
798ST-d 4SI D34 DN O OTINOXOAIIN NVLHVYSIINTO

Vd SOQINIYdINO

oogere '8¢0¢-€0
-0E OUBA ‘BULIRYd UBASS ‘geT ‘0EX SINOP SOM21gnaay sopiwiidwod)
O[IWOXOP3IN UBLIESIWQ P4EISW|Q - O]ILLIOXOP3IA URLIESaW|O
T 89 00t 001 SL 86 /1005652 39 139371N9 40D 0€ DN OF SYAYYD ¢ZhZ0TE V'S FTIHD OlO.LvdO9v
9 00T 00T SL €6 / 00STLC SOLAN SOS3d 000°0ZTS OHOVASIA A NOIDVYNLOVA vds soli0jeloge] puadsy
3d OWININ OLNOW ODYVD NIS 31374 dIND NOIDVYIILYAD

4207 11¥8Y 2DN3IA VIANI VIDNIGID0Hd ‘dl1 SIIHOLYHOaVT

WINTVY HOd 0AVIIHEVH (NVLIYYSINIO) 652224 :dSI DIY

VYOUVIA 4315179 234 "dIWOD 0€ X DIA Ot SSIUHIINTO ¥E8T88059708L
0GECTS ON O9NVY NN N3 3ND vdS YOI
13 VANAA 1SOd 30 OIDIAY3S NOD VLNIND HOINNNW "TYNOIDIaY VINYYHd HOINNNIA
0OL1S02D ANIIL ON OHOVYdS3A 13 SISIN T VILNYYVYD SYHOH

¥2 SV ¥Ya T OHOVdS3AA "YIIND3L VHOId VINNIAY 3S OL3N -'000°00C
N, ¥YIDV4NLOV4 30 OWINIW OLNOW £20¢-£0 OLNIINIONIA
QN3DOSV - 654C¢-4 :STYOSNILOJIH - OLY31gNI3IY OAINIYdINOD

0€ 40d VIVD - 3LNITVAIND3IO0IF - OTIWOXOAIN NVYLYVSINTO

- 0€'DWO0Y SOLY31gNI3Y SOAINIYdINGD SSTUAINTO 210862

ST [43 00T 001 SL 97 0004¥S 9Z0Z-ZT-TE LA NVLYVSIATO [38] "23Y "dINOD O£ DIN OF SYARYD[BPIT U yI2d90U0) e-y1ansoiq

2

N,

£6 S S S
06 S S ST S

09 S S ST SE 00T 00T SL 61 s

LS S S

2 %02 %S %S %07 %04 OJUOA} 10P3a3A0U{ |3p SaUO0IIRIYI3dST lopaanold
&.m_ __um.__u_._mm 29 aseq %04 mu_m_V:o:cum ‘pasajuy @p | peplaSaju] ap aseq BJIIQUO0DY
LR reod 1 81250 ugpejuasald | eweweldold | ‘wellodwo) B119J0

%S
% e10L | ‘pasasuy ap
uppEIUISAIg

‘weltoduion




Levocetirizina 5 mg envase de 30 comprimidos. Vencimiento no menor a 12 meses

Oferta | Comportam. P.om_.wawﬂm Presentacion Oferta | Comportam. g B Presentacion
Econdmica Base de Integridad | de Anteced. | Economica Base _‘ .m". .__ | deAnteced. | Total %

Proveedor Especificaciones del Proveedor Monto 70% 20% 5% 5% - 70% 20% Integridad 5o 5%
DroguerA-a.
ConcepciA’n Ltda LEVOCETIRIZINA [BE] 5 MG 30 COMP. REC. VT 2028 330000 \ 59 75 100 100 41 15 5 5 66 4

RECUBIERTOS 5MG.30 - LEVOCETIRIZINA -

BIOEQUIVALENTE - CAJA POR 30 COMP. REC. -

ANTIHISTAMINICO: F-22684 - GENERICOS

BIOEQUIVALENTES VENCIMIENTO 07-2027 MONTO

MINIMO DE FACTURACIA“N 200.000.- NETO SE

ADJUNTA FICHA TECNICA. DESPACHO 1 DAAS 24

HORAS GARANTIA 12 MESES EL DESPACHO NO TIENE
MUNNICH PHARMA COSTO ADICIONAL. MUNNICH CUENTA CON SERVICIO /
MEDICAL SPA DE POST VENTA EL QUE EN 649200 / 30 75 100 100 21 15 5 5 46

LVCTOO05COMP. (BE)LEVOCETIRIZINA 5MG X 30

COMPRIMIDOS REC.. SEVEN PHARMA. LEVOCETIRIZINA.

REG ISP F22684. VCTO 03-2029. LOTE . LOTE E241421 --
ETHON 8903726192337, Entrega en 1 dA-a. Se adjunta ISP,
PHARMACEUTICALS ~ [CANJE y anexos tA©cnicos. Sin costo por flete. Sin
SPA. monto mA-nimo de despacho. 306000| ¥ 64 75 100 100 45 15 5 5 70 v\

7804650884392 LEVOCETIRIZINA DICLORHIDRATO 5MG

X 30 COMP.REC. GENERICO REG iSP: F-25085

FABRICADO POR MACLEODS PHARMACEUTICALS LTD,

PROCEDENCIA INDIA VENC: MARZO 2026 CERTIFACION |No cumple
Ascend Laboratories |GMP FLETE SIN CARGO MONTO MINIMO DE con fecha de J p.
SpA_ FACTURACION Y DESPACHO $120.000 PESOS NETO vencimiento 0 0 0 0 0 0 0 0 o|

. v = it _ ﬁ — : . _

- e A K :

SEV0026 LEVOCETIRIZINA (B) 5 MG ESTCH. X 30 COMP.

REC., Levocetirizina dihidrocloruro 5 mg, F-22684/21,

SEVEN PHARMA, 31-03-2029, venc: 31-03-2029, Plazo / v
Caribean Pharma SpA |de entrega de 24-48 hrs 257200 / 76 75 100 100 53 15 5 5 78
LABORATORIO CHILE \ _., \ .\
S.A. 120-10-67296 NEOALERTOP 5 MG 30 CR BE 246000 79 75 100 100 55 15 5 5 80
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Esomeprazol magnésio 40 mg. envase de 28 comprimidos similar a nexium. Vencimiento no menor a 12 meses.

Proveedor

DroguerA-a ConcepciA®n Lida

Oferta Comportam. | Programama | Presentacion Oferta
Econdémica Base de Integridad | de Anteced. |Economica

INEXIUM 40 MG 28 COMP. REC. ENT. [RT] ESOMEPRAZOL = y

Especificaciones del Proveedor 70% 20% 5% 5%

VT 04-2027 1102000 39 75 100 100 27 15 5 5 52

MUNNICH PHARMA MEDICAL

294482 GASTREZOL COMPRIMIDOS CON RECUBIERTO
ENTERICO 40MG.40 - ESOMEPRAZOL - BIOEQUIVALENTE -
CAJA POR 40 COMPRIMIDO RECUBIERTO ENTERICO -
ANTIULCEROSO: F-23525 - OPKO ,COD-SCFHM
VENCIMIENTO 07-2027 MONTO MINIMO DE
FACTURACIA“N 200.000.- NETO SE ADJUNTA FICHA
TECNICA. DESPACHO 1 DAAS 24 HORAS GARANTIA 12 no cumple con
MESES EL DESPACHO NO TIENE COSTO ADICIONAL. la S
MUNNICH CUENTA CON SERVICIO DE POST VENTA EL presentacion

SPA

ETHON PHARMACEUTICALS
SPA.

ESMP0040COMP. (RF)NEXIUM 40MG X 28 COMP.REC..
ASTRA ZENECA. ESOMEPRAZOL. REG ISP F-22660. VCTO
06-2026 LOTE . LOTE - -- 7896206405557, Entregaen 1
dA-a. Se adjunta ISP, CANJE y anexos tA©cnicos. Sin costo Ve
por ftete. Sin monto mA-nimo de despacho. 812080 53 75 100 100 37 15 5 5 62

Ascend Laboratories SpA

7804650884811 ESOMEPRAZOL TRIHIDRATO 40 MG
CAP.GRAN. REC. ENTERICO X 30 BLISTER GENERICO REG
ISP: F-24160 FABRICADO POR ALKEM LABORATORIES LTD,
PROCEDENCIA INDIA VENC: NOVIEMBRE 2026 no cumple con
CERTIFACION GMP FLETE SIN CARGO MONTO MINIMO  |la v
DE FACTURACION Y DESPACHO $120.000 PESOS NETOS  |presentacion

Esomeprazol - Nexium Com 40 Mg X 28, Lab. Axon, Vence

30-03-2028. 904320 47 75 100 100 33 15 5 5 58
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Se sugiere adjudicar la compra al proveedor NOVOFARMA SERVICE S. A., RUT 96.945.670-2, por un monto total de $716.713.- IVA Incluido, por ser el proveedor que cumple con lo requerido en las bases

administrativas, se ajusta al presupuesto y obtiene el mayor puntaje.

El Director que suscribe se hace responsable de la adjudicacion de la presente licitacién.

OOUSICIONES &
. pilAR TORRES RIQUELME
CARGADA UNIDAD DE ADQUISICIONES

MNIENE

RAIDE SALUD (S)

\

H

e






Coldgeno Hidrolizado en polvo con vitamina C y D. Estuche con 30 sachet. Vencimiento no menor a 12 meses.

Proveedor
-

DroguerA-a ConcepciAn

Ltda

Especificaciones del Proveedor

ARTROSOME C+D 30 SACHETS VT 10-2027

1620000

Oferta
Econdmica

‘70%

60

Comportam.

Base
Nc.ﬁ_

75

Programama
de Integridad

5%

100

Presentacion

de Anteced.

5%

100

42

15

67

MUNNICH PHARMA
EDICAL SPA

273919 ARTROSOME C+D POLVO COLAGENO HIDROLIZADO
SUPLEMENTO ALIMENTARIO SOBRES 10GR.30 - CAJA POR 30
SOBRES - SUPLEMENTOS NUTRICIONALES: SIN INFORMACION
- ARAMA VENCIMIENTO 07-2027 MONTO MINIMO DE
FACTURACIA“N 200.000.- NETO SE ADJUNTA FICHA TECNICA.
DESPACHO 1 DAAS 24 HORAS GARANTIA 12 MESES EL
DESPACHO NO TIENE COSTO ADICIONAL. MUNNICH CUENTA
CON SERVICIO DE POST VENTA EL QUE EN UN RANGO N

1296300

75

75

100

100

53

15

78

ETHON PHARMACEUTICALS

SPA.

CLGNOONASACH. ARTROSOME C+D 10 GR X 30 SACHET.
ARAMA. COLAGENO HIDROLIZADO/VITAMINAS. REG ISP N/A.
VCTO 11-2027. LOTE . LOTE MF2L014 -- 7803501003890,
Entrega en 1 dA-a. Se adjunta ISP, CANJE y anexos tA©cnicos.
Sin costo por flete. Sin monto mA-nimo de despacho.

1327500

73

75

100

100

51

15

76

SC

Colageno Hidrolizado - Artrosome C+D Polvo Colageno
Hidrolizado Suplemento Alimentario Sobres 10Gr.30, Lab.
Arama, Vence 30-04-2028.

1380600

71

75

100

100

49

15

74

Caribean Pharma SpA

ARAO005 ARTILANE-C SABOR NARANJA 10 G. ESTCH. X 30
SACHET, COLAGENO 10 G., S/R, ARAMA, 30-11-2026, venc: 30-
11-2026, Plazo de entrega de 24-48 hrs

1220100

e

80

75

100

100

56

15

81

CLAUDIA GERALDINE
RAMENZONI PEREZ

VCalageno , caja 30 sobres, cada sobre contienen 9 grs de
colageno hidrolizado, 500 mg calcio y vitamina D3 800 ui. se

adjunta ficha tA©cnica

1852500

53

100

100

100

37

20

67
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Calcio 500 mg Vitamina D 800 Ul, envase de 60 cAjpsulas, similar a Elcal D. Vencimiento no menor a 12 meses.
Oferta Comportam. | Programama | Presentacion ort : 7 A
Econdmica Base de Integridad | de Anteced. | Ec if . MEr= ece Total %
Proveedor Especificaciones del Proveedor 70% 20% 5% 5% i 5% |

DROMAC 4
DroguerA-a ’
ConcepciA3n Ltda  |ELCAL D 500800. X 60CAP. VT 30-06-2026 739900 \ 58 75 100 100 41 15 5 5 66|/
No cumple con las
E.T. solicitadas
(producto es
CLAUDIA Vcal D Forte, 60 cAjpsulas, cada capsula contiene |considerado
GERALDINE 500 mg Calcio y Vitamina D3 800 Ut. se adjunta suplemento \
RAMENZONI PEREZ |[ficha tecnica alimenticio) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Calcio Carbonato, Ergocalcifero!, Vit D3 - Elcal D
500, 800 Cap X60 Mc, Lab. Andromaco, Vence 31-
SCM_ 01-2028. 770672 1 56 75 100 100 39 15 5 5 64|,
AND1055 ELCAL-D 500MG - 800U.I ESTCH. X 60
CAP., CALCIO IONICO 500 mg. - COLECALCIFEROL
Caribean Pharma_ |(VIT. D3) 800 Ul, F-19426/22, ANDROMACO, venc: \, .
SpA_ 31-08-2026, Plazo de entrega de 24-48 hrs 588000 73 75 100 100 51 15 5 5 76
Se sugiere adjudicar la compra al proveedor LABORATORIOS ANDROMACO S.A., RUT 76.237.266-5, por un monto total de $510.621.71VA Incluido, por ser el proveedor que cumple con lo requerido
en las bases administrativas, se ajusta al presupuesto y obtiene el mayor puntaje. / \ \

El Director que suscribe se hace responsable de la adjudicacion de la presente licitacion.

o “
" DIRECTOR (8)
W _DIRECCION
Xg,., SALUD
S cpiLEPA

M D
y  SALWD _._wa R TORRES RIQUELME

o
A ngznbuh UNIDAD DE ADQUISICIONES






Dexmetilfenidato 10 mg envase de 30 comprimidos

. Vencimiento no menor a 12 meses.

Proveedor

Especificacio

nes del

Proveedor

Monto

Oferta
Econdémica
70%

Comportam.
Base 20%

Programama
de Integridad
5%

Presentacién
de Anteced. 5%

Oferta
Economica
70%

Comportam,
Base 20%

Programa de
Integridad 5%

Presentacion
de Anteced. 5%

Total %

Se sugiere Declarar desierta esta linea, debido a que no se recibieron ofertas.

El Director que suscribe se hace responsable de la adjudicacién de la presente licitacion.

- PILAR

RRE

.
B

S RIQUELME

GADA UNIDAD DE ADQUISIC

/







DIRECCION DE SALUD
Unidad de Adquisiciones

DECLARACION DE AUSENCIA DE CONFLICTOS DE INTERESES Y DE CONFIDENCIALIDAD
DE LA COMISION EVALUADORA LICITACION ID 3827-17-L124

Yo, DAMARIA JIMENEZ UGALDE, cédula nacional de identidad N° 11.973.620-K, con domicilio en CAMINO SAN
ALBERTO HURTADO 3295, DECLARO bajo juramento que:

* Niyo, ni mi conviviente civil, ni mis parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y segundo de
afinidad inclusive, ni aquel o aquella con quienes tengo hijos en comun, tengo o tienen interés, en los
términos indicados por el inciso tercero del articulo 44 de la ley N 18.046, sobre sociedades anénimas.

* Niyo, ni mi conviviente civil, ni mis parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y segundo de
afinidad inclusive, ni aquel o aquella con quienes tenga hijos en comun, tengo o tienen interés personal
en la resolucién del proceso de compra en cuya evaluacién participo.

* Niyo, ni mi conviviente civil, ni mis parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y segundo de
afinidad inclusive, ni aquel o aquella con quienes tenga hijos en comun, soy o son administradores de
alguna o algunas de las sociedades o entidades oferentes en el proceso de compra en cuya evaluacién
participo.

* Niyo, ni mi conviviente civil, ni mis parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y segundo de
afinidad inclusive, ni aquel 0 aquella con quienes tenga hijos en comin, tengo o tienen cuestién litigiosa
pendiente con algiin oferente en el proceso de compra en cuya evaluacién participo.

¢ Ni yo, ni mi conviviente civil, ni mis parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y segundo de

afinidad inclusive, ni aquel o aquella con quienes tenga hijos en comfn, tengo o tienen parentesco de

consanguinidad dentro del cuarto grado o de afinidad dentro del segundo, con cualquiera de los
oferentes en el proceso de compra en Cuya evaluacion participo, ni con los administradores de las

entidades o sociedades oferentes en dicho proceso, ni con sus asesores, representantes legales o

mandatarios, ni estoy o est4n asociados o comparto o comparten despacho profesional con dichos

asesores, representantes legales o mandatarios para el asesoramiento, la representacion o el mandato.
Ni yo, ni mi conviviente civil, ni mis parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y segundo de
afinidad inclusive, ni aquel o aquella con quienes tenga hijos en comun, tengo o tienen amistad intima

0 enemistad manifiesta con alguno de los oferentes en el proceso de compra en cuya evaluacion

participo, ni con los administradores de las entidades o0 sociedades oferentes en dicho proceso, ni con

Sus asesores, representantes legales o mandatarios.

Ni yo, ni mi conviviente civil, ni mis parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y segundo de

afinidad inclusive, ni aquel o aquella con quienes tenga hijos en comun, he o han tenido intervencién

como perito o como testigo en el proceso de compra en cuya evaluacién participo.

Ni yo, ni mi conviviente civil, ni mis parientes hasta el tercer grado de consanguinidad y segundo de

afinidad inclusive, ni aquel o aquella con quienes tenga hijos en comun, tengo o tienen relacién de

servicio con persona natural o juridica oferente en el proceso de compra en cuya evaluacién participo

o interesada directamente en el resultado de dicho proceso, ni he o han prestado en los dos tltimos

anos servicios profesionales de cualquier tipo y en cualquier circunstancia o lugar a dichos oferentes o

interesados.

No me he desempefiado en los wltimos veinticuatro meses como director, administrador, gerente,

trabajador dependiente o asesor, consejero o mandatario, ejecutivo principal o miembro de algin

comité, en sociedades o entidades oferentes en el proceso de compra en cuya evaluacion participo. Se
entenderan también comprendidas dentro de esta causal aquellas entidades que formen parte de un

o smehel @ A0 o =mph_shile G wwa et | 0y Mus I aEEnAn 0 rratona s



DIRECCION DE SALUD
Unidad de Adquisiciones

mismo grupo empresarial, como matrices, filiales o coligadas, en los términos definidos en el articulo
96 de la ley N° 18.045.

e No he emitido opinién, por cualquier medio, sobre el proceso de compra en cuya evaluacién participo
y cuya resolucion se encuentre pendiente.

e No he participado en decisiones en que exista cualquier circunstancia que me reste imparcialidad
respecto del proceso de compra en cuya evaluacion participo.

Asimismo, DECLARO que de surgir algtin antecedente que constituya alguna de las causales de implicancia arriba
indicadas, me abstendré de continuar interviniendo en el proceso de compra en cuya evaluacion participo,
debiendo poner en conocimiento de mi superior jerarquico la causal o causales especificas que me afectan.

Por ultimo, DECLARO que me comprometo a guardar confidencialidad en cuanto al contenido de las ofertas del
proceso de compra en cuya evaluacién participo, asf como de todos los antecedentes relacionados con dicho
proceso y, especialmente, a actuar con absoluta reserva respecto de todas las deliberaciones que se lleven a cabo
durante el proceso de evaluacién.

NOTA:

- Todos los datos solicitados deben ser completados por el funcionario. De faltar alguno de estos, la
declaracion sera rechazada y el respectivo funcionario no podré participar en la Comision Evaluadora.

- Sila informacidén contenida en la presente declaracion es falsa, ha sido enmendada o tergiversada, el
funcionario sera excluido de la Comisién Evaluadora y podra quedar afecto a sanciones administrativas
o penales segin corresponda. Debe tenerse presente que faltar a la verdad respecto de lo informado en
una declaracién jurada puede traducirse en la comision del delito de perjurio, en virtud del articulo 210
del Cédigo Penal, que dispone que "el que ante la autoridad o sus agentes perjurare o diere falso
testimonio en materia que no sea contenciosa, sufrird las penas de presidio menor en sus grados
minimo a medio y multa de seis a diez unidades tributarias mensuales."

Padre Hurtado, 12 de junio de 2025

/2
7 4 . PILAR TORRES KIQUELME

ENCARGADA UNIDAD DE ADQUISICIONES
RUT 13.488.506-8
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DIRECCION DE SALUD
Unidad de Adquisiciones

13/06/2025

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA N2203

En conformidad al presupuesto vigente, administrado por la Direccién de
Salud de la Municipalidad de Padre Hurtado, certifico que, a la fecha 13 de
junio de 2025, esta Direccién cuenta con el presupuesto para el
financiamiento de lo requerido mediante Solicitud de Compra N° 4105.-

DANIELA DIAS MUNOZ
ENCARGADA DE CONTABILIDAD Y FINANZAS

LICITACION PUBLICA N°3827-17-L125

Proveedores adjudicados:

Razén Social: SOCIEDAD COMERCIAL FARMACEUTICA BRAVO CABRERA LIMITADA
RUT: 76.537.264-K

Monto total adjudicado: $163.934.- IVA INCLUIDO

Concepto de Compra: Simeticona, Clorodiazepoxido, Metroclopramida x 20 capsulas.
Medicamentos Farmacia Popular.

Razén Social: ASCEND LABORATORIES SPA
RUT: 76.175.092-5
Monto total adjudicado: $373.065.- IVA INCLUIDO

Concepto de Compra: Valsartan 160 mg Hidrocloritiazida 12,5 mg x 30 comprimidos.
Medicamentos Farmacia Popular.






DIRECCION DE SALUD
Unidad de Adquisiciones

Razén Social: SOCIEDAD IMPORTADORA Y DISTRIBUIDORA ARTMED LIMITADA.
RUT: 76.966.960-4
Monto total adjudicado: $549.780.- IVA INCLUIDO

Concepto de Compra: Tiras compatibles con equipo Call Extra frasco de 50 unidades.
Medicamentos Farmacia Popular.

Razén Social: MUNNICH PHARMA MEDICAL SPA
RUT: 80.447.400-5
Monto total adjudicado: $180.642.- IVA INCLUIDO

Concepto de Compra: Sucralfato 10% suspensién oral, frasco 200 ml. Medicamentos
Farmacia Popular.

Razén Social: MERCK SHARP & DOHME (1.A) LLC, AGENCIA EN CHILE.
RUT: 80.447.400-5
Monto total adjudicado: $574.437- IVA INCLUIDO

Concepto de Compra: Sitagliptina 50 mg Metformina de 850 mg x 56 comprimidos.
Medicamentos Farmacia Popular.

Razén Social: FARMACEUTICA CARIBEAN SPA.

RUT: 76.830.090-9

Monto total adjudicado: $598.225- IVA INCLUIDO

Concepto de Compra: Olmesartan de 40 mg mas hidroclorotiazida 12,5 mgy olmesartan
de 40 mg x 30 capsulas. Medicamentos Farmacia Popular.

Razén Social: SMC PHARMA SPA
RUT: 77.337.544-5
Monto total adjudicado: $922.298- [VA INCLUIDO

Concepto de Compra: Sitagliptina 50 mg y Levocetrizina 5 mg. Medicamentos Farmacia
Popular.

Razén Social: NOVOFARMA SERVICE S.A.
RUT: 96.945.670-2
Monto total adjudicado: $716.713- IVA INCLUIDO

Concepto de Compra: Esomeprazol magnesio 40 mg. y hialuronato de sodio 0.4%
Medicamentos Farmacia Popular.

Razén Social: ARAMA NATURAL PRODUCTS DISTRIBUIDORA LIMITADA
RUT: 76.070.033-9

Monto total adjudicado: $1.160.250- IVA INCLUIDO

Concepto de Compra: Colageno hidrolizado en polvo con vitamina c y d. Medicamentos
Farmacia Popular.






