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ESPECIFICACIONES TECNICAS PARA LA ADQUISICION DE MEDICAMENTOS
PARA ATENCION EN SALUD DEL PERSONAL DEL MINISTERIO DE
RELACIONES EXTERIORES

FECHA: Lima, 30 de junio de 2026.

Unidad de Organizacion Oficina de Servicios de Bienestar

Codige Tarea / Actividad AQI100004500459 Gestion del Bienestar del personal

Operativa
Meta Presupuestaria 336 Oficina de Servicios de Bienestar

» Adquisicion de medicamentos para la atencién de salud del personal del
Objeto de la contratacién Ministerio de Relaciones Exteriores

MARCO LEGAL

El marco legal comprende la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, en adelante la Ley, y su Reglamento,
aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF modificado por Decreto Supremo N° 001-2026-EF, en adelante el
Reglamento, las directivas que emita la Direccion General de Abastecimiento del Ministerio de Economia y Finanzas, asi
como el OECE y demas normativa especial que resulte aplicable,

INCLUSION EN EL CMN

- Solicitud de Medificacién del CMN N°0000000468, N°0000000469
- Aprobacion de Modificaciones al CMN N°00000031

FINALIDAD PUBLICA DE LA CONTRATACION

Garantizar la continuidad y calidad de la atencién de salud del personal del Ministerio de Relaciones Exteriores, mediante
el oportuno abastecimiento de medicamentos esenciales, alineado a la normativa sanitaria vigente, a fin de proteger la
salud y seguridad del personal, asegurar la prestacion ininterrumpida de los servicios consulares y diplomaticos, y
contribuir al cumplimiento de los fines publicos de la Entidad, bajo criterios de eficiencia, oportunidad y calidad operativa.

" IBJETIVO DE LA CONTRATACION

Objetive General:

Asegurar el abastecimiento oportuno, eficiente y de calidad de medicamentos esenciales para el Ministerio de Relaciones
Exteriores, alineado a la Ley de Contrataciones del Estado, a fin de proteger la salud de! personal y garantizar la continuidad
de las funciones misionales de la Entidad.

Objetivos Especificos:

1. Abastecer el portafolio de medicamentos conforme a normativa vigente, priorizande necesidades de atencion de
urgencias y emergencias brindadas dentro de la institucién, ya sea por personal del topico médico o por parte de los
brigadistas, o las brigadas de primera respuesta del MRE.

2. Cumplirla normativa sanitaria y de suministro piblico, exigiendo que los medicamentos cuenten conr
y que la cadena de suministro observe las buenas pricticas aplicables.




V. JUSTIFICACION DE LA NECESIDAD DE LA CONTRATACION

La contratacion de medicamentos es necesaria para asegurar ¢! abastecimiento oportuno y continuo de bienes esenciales
destinados a la atencién de salud del personal del Ministerio de Relaciones Exieriores, a fin de proteger la salud del recurso
humano.

Asimismo, mediante la presente contratacién permitira dotar de implementos basicos a los botiquines de primeros auxilios ¥
maletines de abordaje a fin de brindar respuesta inmediata dentro de los centros de trabajo orientado a proporcionar atencion
inicial frente a lesiones leves, accidentes o eventos subitos que pueden afectar la salud de los frabajadores o de las personas
que aun sin tener vinculo laboral se encuentren dentro de las instalaciones institucionales.

En ese sentido, resulta necesario garantizar la adecuada implementacién, mantenimiento, supervisién y reposicion de los
medicamentos e insumos que se usan diariamente en el tépico médico como mantener operativos los botiquines de primeros
auxilios y los maletines de abordaje, evitando riesgos por desabastecimiento y asegurando el cumpiimiento de fos fines
institucionales de la Entidad.

VI. DESCRIPCION GENERAL DEL REQUERIMIENTO

Los bienes seran utilizados en la sede central e incluyen medicamentos necesarios para la atencion basica, preventiva y de
emergencia, asegurando condiciones adecuadas de calidad, seguridad, oportunidad y continuidad del servicio.

DESCRIPCION DEL UNIDAD DE
ITEM BIEN CANTIDAD PRESENTACION MEDIDA
Frascos, tabletas,
1 Medicamentos 152 items capsulas, Unidad
inyecciones

6.1. Descripcion especifica y cantidad de los bienes

A continuacion, detalla y enlista los medicamentos requeridos cuyas especificaciones se encuentran en las fichas
homologadas (Ver Anexo N°3):

Listado de medicamentos que cuentan con ficha homologada (85 items)

UNIDAD DE

DESCRIPCION DEL BIEN CANTIDAD MEDIDA
1 | ACETILCISTEINA, 600 MG, TABLETA EFERVESCENTE 200 UNIDAD S|
2 | ACICLOVIR, 400MG, TABLETA 200 UNIDAD Sl
3 | ACIDO ACETILSALICILICO, 100MG, TABLETA 100 UNIDAD 8!
4 | ACIDO FUSIDICO, 2%, CREMA TOPICA, 15GR 3 UNIDAD S|
5 | ALPRAZOLAM, 500 ug (0.5 mg), TABLETA 100 UNIDAD Sl
6 | AMLODIPINO (COMO BESILATO), 5 mg, TABLETA 200 UNIBAD St
AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO (COMO SAL POTASICA), 500 mg +
7 | 125mg, TABLETA 70 UNIDAD Sl
8 | AMOXICILINA, 500 mg, TABLETA 500 UNIDAD Sl
9 | ATORVASTATINA {COMO SAL CALCICA), 20 mg, TABLETA 200 UNIDAD Sl
10 | ATORVASTATINA (COMO SAL CALCICA), 40 mg, TABLETA 100 UNIDAD Sl
11 | ATROPINA, IMG/ML, INYECTABLE, 1ML 5 UNIDAD Sl
12 | AZITROMICINA, 500 mg, TABLETA 1000 UNIDAD Sl
13 | BETAHISTINA, 16MG, TABLETA 50 UNIDAD S
14 |BETAMETASONA, 0.05%, CREMA TOPICA, 20g 6 UNIDAD S




BROMURO DE IPRATROPIO, 20 mcg/dosis, AEROSOL PARA INHALACION,
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15 | 200 DOSIS 3 UNIDAD S

16 |BROMURO DE OTILONIO, 40MG, TABLETA 60 UNIDAD Sl

17 | CAPTOPRIL, 25 mg, TABLETA 100 UNIDAD Sl

18 | CEFALEXINA, 500 mg, TABLETA 100 UNIDAD S|

19 | CEFTRIAXONA DE SODIO, 1 G, INYECTABLLE CON SOLVENTE 20 UNIDAD Sl

20 | CEFUROXIMA (COMO AXETIL), 500 mg, TABLETA 100 UNIDAD Sl

21 | CELECOXIB, 200mg, TABLETA 500 UNIDAD SI

22 | CETIRIZINA, 10mg, TABLETA 500 UNIDAD Si

23 | CIPROFLOXAGINO, 3 mg/mL O 0.3%, SOLUCION OFTALMICA, 5ML 6 UNIDAD Sl

24 | CIPROFLOXACINO, 500 mg, TABLETA 300 UNIDAD Sl

25 | CLARITROMIGINA, 500mg, TABLETA 100 UNIDAD Sl

26 | CLINDAMICINA {COMO CLORHIDRATO), 300 mg, TABLETA 100 UNIDAD Si

27 | CLONAZEPAM, 2MG, TABLETA 100 UNIDAD Sl

28 | CLORFENAMINA MALEATO, 4mg, TABLETA 200 UNIDAD Sl

79 | CLORURO DE SODIO, 900 mgi100 mL O 0.9 %, INYECTABLE, 1 L, FRASCO 16 UNIDAD S

30 g;ggggo DE SODIO, 900 mg/100 mL O 0.9 %, INYECTABLE, 100 ML, 96 UNIDAD -

a1 %}c\)gggo DE SODIO, 900 mg/00 mL O 0.9 %, INVECTABLE, 500 ML, 42 UNIDAD 3|

32 | DESLORATADINA, 5mg, TABLETA 200 UNIDAD Sl

33 | INVECTABLE 2mL o 0 (oo oAk SOPICA) 4 mg2 M 100 UNIDAD sl

34 2EHRAN + HIPROMELOSA, 1 mg + 3 mg/mL, SOLUCION OFTALMICA, 15 5 UNIDAD .

35 | DEXTROMETORFANQ BROMHIDRATO, 15 MG/5 ML, JARABE , 120 ML 12 UNIDAD Sl

36 |DEXTROSA O GLUCOSA, 5g/100 mL {5 %), INYECTABLE, 1 L 5 UNIDAD S

37 | DEXTROSA O GLUCOSA, 333 mg/imL O 33 %, INYECTABLE, 20 mi. 5 UNIDAD Sl

38 | DICLOFENACO, 1%, GEL TOPICO, 50GR 20 UNIDAD S

39 | DICLOFENACO, 75mg/2-3ML, INYECTABLE 200 UNIDAD Sl

4Q | DIMENHIDRINATO, 50MG, TABLETA 500 UNIDAD Sl

41 | DIMENHIDRINATO, 50MG/5SML, INYECTABLE 100 UNIDAD St

42 | DOBESILATO DE GALCIO, 500 mg, TABLETA 200 UNIDAD @5’@3}%?&
3 | DOXICICLINA, 100 mg, TABLETA 100 UNIDAD {L?‘*s*%ié

44 | ENALAPRIL MALEATO, 10 mg, TABLETA 200 UNIDAD \5, sP é

45 | ENALAPRIL MALEATO. 20 mg, TABLETA 200 UNIDAD )~ Z

46 | EPINEFRINA (como clorhidrato o tartrato), 1mg/iml, INVECTABLE, 1ML 12 UNIDAD Si

47 |ESCOPOLAMINA BUTILBROMUROQ, 20 mg/ML, INYECTABLE, 1 mL 50 UNIDAD Si

48 | ESPIRONOLACTONA, 25 mg, TABLETA 50 UNIDAD Sl

49 | FENAZOPIRIDINA, $00mg, TABLETA 500 UNIDAD Si

50 |FLUCONAZOL, 150 mg, TABLETA 200 UNIDAD Sl

51 | FOSFOMICINA, 3 gr, GRANULOS PARA SOLUCION ORAL 24 UNIDAD ]

52 | GENTAMICINA, 3 MG/ML, SOLUCION OF TALMICA, 5 ML 12 UNIDAD Sl

53 |HIDROCLOROQTIAZIDA, 12.5mg, TABLETA 200 UNIDAD Sl

54 | HIDROCORTISONA, 250 MG, INYECTABLE 2 UNIDAD St

55 | HIPROMELOSA, 0.3%, SOLUCION OFTALMICA, 15 ml 12 UNIDAD Sl

56 |IBUPROFENG, 400mg, TABLETA 200 UNIDAD Sl

57 |IRBESARTAN,150mg, TABLETA 100 UNIDAD Sl

58 |LEVOTIROXINA DE SODIO, 100 ug (0.1mg ), TABLETA 100 UNIDAD Sl
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59 | LIDOCAINA CLORHIDRATO, 2 g/100 g O 2%, JALEA TOPICA, 30 mL 2 UNIDAD Sl
60 HEOCAINA SIN PRESERVANTES SiN EPINEFRINA, 2%, INYECTABLE, 20 9 UNIDAD s
61 |LOPERAMIDA, 2mg, TABLETA 200 UNIDAD Sl
62 | LORATADINA, 10 mg, TABLETA 500 UNIDAD Si
63 |LOSARTAN DE POTASIO, 50mg, TABLETA 300 UNIDAD Sl
64 | METAMIZOL SODICO, 1g/2ML, INYECTABLE, 2ML 100 UNIDAD Sl
65 | METFORMINA CLORHIDRATOC, 850 MG, TABLETA 1000 UNIDAD Sl
66 | METOCLOPRAMIDA, 10MG, TABLETA 100 UNIDAD Sl
67 | MUPIROCINA, 2 g/100 g O 2 %, UNGUENTO TOPICO, 15 g 6 UNIDAD Sl
68 | NAPROXENO, 500mg, TABLETA 200 UNIDAD Sl
69 | OMEPRAZOL. 20mg, TABLETA DE LIBERACION RETARDADA 100 UNIDAD Si
70 | OMEPRAZOL, 40 mg, INYECTABLE 3 UNIDAD Sl
71 | ORFENADRINA, 100mg, TABLETA DE LIBERACI+ON PROLONGADA 200 UNIDAD Sl
72 | PEROXIDQ DE HIDROGENO 10 VOLUMENES SOLUCION TOPICA 1L 10 UNIDAD S|
73 | PARACETAMOL, 500 mg, TABLETA 1000 UNIDAD Sl
74 | PREDNISONA, 20mg, TABLETA 100 UNIDAD Sl
75 | PREDNISONA, 50mg, TABLETA 100 UNIDAD Sl
76 | PREGABALINA, 75 mg, TABLETA 120 UNIDAD Sl
77 | SALBUTAMOL 100 pg/DOSIS, AEROSOL PARA INHALACION. 200 DOSIS 6 UNIDAD S|
78 | SALES DE REHIDRATACION ORAL, 20.5 griL, POLVO 25 UNIDAD Sl
70 | SERTRALINA, 50 rng, TABLETA 100 UNIDAD S
80 | SULFADIAZINA DE PLATA, 1 %, CREMA TOPICA, 50 g 12 UNIDAD Sl
81 |SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA , 800 mg + 160 mg, TABLETA 100 UNIDAD Sl
82 | TAMSULOSINA, 0.4mg, TABLETA DE LIBERACION PROLONGADA 90 UNIDAD S
83 | TERBINAFINA, 250 MG, TABLETA 100 UNIDAD Sl
84 | TRAMADOL CLORHIDRATO, 50mg, TABLETA 50 UNIDAD Sl
85 | TRAMADOL, 50mg/ 2ml, INYECTABLE, 1ML 2 UNIDAD S




A continuacion, se detalla y enlista los bienes requeridos, cuyas especificaciones seran las consideradas en la
descripcion del bien. No cuentan con ficha homologada:

Listado de medicamentos que NO cuentan con ficha homologada (67 items)

UNIDAD DE

DESCRIPCION DEL BIEN

CANTIDAD

MEDIDA

1 | ACICLOVIR, 5% CREMA TOPICA, 5GR 6 UNIDAD NO
ALFATOCOFEROL 1GR, DEXPANTENOL 5GR, RETINOL 5000UI, CREMA
2 | TOPICA, 20GR 6 UNIDAD NO
ALGINATO SODICO + SODIO BICARBONATO, 125mg+133mg/5ml,
3 | SUSPENCION ORAL, 360 mL 12 UNIDAD NO
4 | AMBROXOL, 30 mg/5 M1, JARABE 120 mL 12 UNIDAD NO
5 | AMOXICILINA, 1 G, TABLETA 120 UNIDAD NO
/ | B- SITOSTEROL, 250MG/100G, UNGUENTO, 30GR 2 UNIDAD NO
BACITRACINA 50GR+ NEOMICINA 500MG + POLIMIXINA B 50000001,
/ | CREMA TOPICA 159 12 UNIDAD NO
BENCINAMIDA CLORHIDRATO, 0.3%, SOLUCION PARA PULVERIZACION
8 [BucaL 3 UNIDAD NO
O | BENZOCAINA + CLORURO DE DECUALINIO, 10 mg + 250 ug, TABLETA 1000 UNIDAD NO
BETAMETASONA + CLOTRIMAZOL + GENTAMICINA, 50 mg + 1 g + 100
10 | mg/00 g, CREMATORICA, 10 g 10 UNIDAD NO
11 | BILASTINA, 20MG. TABLETA 60 UNIDAD NO
12 | BISMUTO SUBSALICILATO, 262 mg. TABLETA MASTICABLE 1000 UNIDAD
13 | CELECOXIB, 400mg, TABLETA 200 UNIDAD
14 | CETIRIZINA + PSEUDOEFEDRINA, 5 mg + 120 mg, TABLETA 500 UNIDAD EI\
CIANOCOBALAMINA + PIRIDOXINA + TIAMINA, 1 MG + 250 MG + 250 MG, %
15 | TABLETA 120 UNIDAD -
CIANOCOBALAMINA + PIRIDOXINA + TIAMINA, 5000 meg + 100 mg + 100 3,
16 | mg, INYECTABLE, 3 mL 50 UNIDAD
17 | CICLOBENZAPRINA, 5 mg, TABLETA 90 UNIDAD
18 |CINCOCAINA + POLICRESULENO, 1 g + 5 ¢/100 g, CREMA TOPICA, 20 g 2 UNIDAD
_ CIPROFLOXACINO + DEXAMETASCONA. 3 mg + 1 mg/MI, SUSPENCION
9 | OFTALMICA, 5 mL 6 UNIDAD
20 | CLONAZEPAM, 250 ug (0.25 mg), TABLETA DE DESINTEGRACION ORAL 100 UNIDAD
CLORFENAMINA + CODEINA + PSEUDOEFEDRINA, 2mg + 10 mg + 30 mg/5
21 | M), JARABE, 120 mL 10 UNIDAD
CLORFENAMINA + FENILEFRINA + PARACETAMOL, 2 MG + 5 MG + 500
22 | MG, TABLETA 500 UNIDAD
CORTICOIDE, ANESTESICO Y ANTIINFECCIOSOS EN COMBINACION,
23 | SOLUCION OTICA, 10 mL 30 UNIDAD NO
DEXAMETASONA + FRAMICETINA, 1 mg + 10 mg/Ml, SOLUCION
24 | OFTALMICA, 2.5 mL 12 UNIDAD NO
25 | DEXKETOPROFENO, 25 mg, TABLETA 50 UNIDAD NO
26 | DEXPANTENOL, 5 /100 g, CREMA TOPICA, 30 g 6 UNIDAD NO
DEXTROMETORFANQ + GUAIFENESINA, 15 MG / 100 MG /5ML. SOLUCION
27 | ORAL, 120 ML 10 UNIDAD NO
28 | DIAZEPAM. 5 MG X 2ML, INYECTABLE 2 UNIDAD NO
29 | DICLOFENACO + PARACETAMOL 50MG+500MG. TABLETA 100 UNIDAD NO
30 |DICLOFENACO + TIAMINA + PIRIDOXINA, 25 mg + 50 + 50 mg, TABLETA 180 UNIDAD NO
31 | DICLOFENACO, 1%. GEL TOPICO, 20G6R 20 UNIDAD NO
32 | DICLOFENACO, 140 MG, PARCHE 12 UNIDAD NO




DICLCFENACQ, 1 g/100 ML, SOLUGICN TOPICA, 85 mL

33 18 UNIDAD NO
34 |DICLOFENACO, 50mg, TABLETA 150 UNIDAD NO
ENZIMAS DIGESTIVAS + EXTRACTO DE BILIS DE BUEY + PANCREATINA,
35 | 120 mg + 80 mg + 400 mg, TABLETA 60 UNIDAD NO
36 | FEXOFENADINA, 180 MG, TABLETA 500 UNIDAD NO
FORMULACIONES DE SALES DE REHIDRATACION ORAL, SOLUCION, 500
37 | ML SOLUCION ORAL 100 UNIDAD NO
38 |HEDERA HELIX 35 mg/S mL JBE 120 mL 24 UNIDAD NO
39 |IRBESARTAN, 300mg, TABLETA 100 UNIDAD NO
40 |ISOTIPENDILO, 750mg/ 100g, GEL, 20g 3 UNIDAD NO
44 | VERMECTINA, 6 mg/mL, SOLUCION, 10mL 3 UNIDAD NO
42 |KETOCONAZOL, 2 ¢/100 g, CREMA TOPICA, 10 g 3 UNIDAD NO
43 | KETOPROFENG, 100mg, TABLETA 200 UNIDAD NO
A4 | KETOPROFENQ, 2.5g/100g, GEL, 80 g 6 UNIDAD NO
45 |KETOROCLACO, 10 mg, TABLETA 200 UNIDAD NO
46 |KETOROLACO, 30 mg. INYECTABLE, 1ML 100 UNIDAD NO
47 IS;%%E:C'LLUS {11) ACIDOPHILUS, BULGARICUS, PARACASEI 50 UNIDAD NO
48 | LIDOCAINA CLORHIDRATO, 59 /100g, PARCHES 10 UNIDAD NO
49 | MAGALDRATO + SIMETICONA, 800 MG + 40 MG, TABLETA MASTICABLE 1000 UNIDAD NO
50 |METAMIZOL SODICO, 500my, TABLETA 200 UNIDAD NO
51 | METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO, 5 mg/2ml, INYECTABLE, 2ML 6 UNIDAD NO
METRONIDAZOL + NISTATINA + LIDOCAINA, 500 MG + 100000 Ul + 7 MG,
52 |ovuLo 6 UNIDAD NO
53 | METRONIDAZOL COMBINAGIONES, OVULO 6 UNIDAD NO
54 | MUCOPOLISACARIDO SULFATADO, 19/100g, GEL, 149 0.445% 6 UNIDAD NO
55 | MUCOPOLISACARIDO SULFATADO, 1.6g/100g, POMADA, 14g 0.300% 6 UNIDAD NO
56 | MULTIENZIMAS (LIPASA, PROTEASA, ETC.), COMBINACIONES, TABLETA 300 UNIDAD NO
57 | NAFAZOLINA, 0.1%, SOLUCION GFTALMICA, 8 mL 12 UNIDAD NO
OXITETRACICLINA + POLIMIXINA B, 500 mg + 1000000 ui/100 g,
58 |UNGUENTC OFTALMICO, 5GR 6 UNIDAD NO
59 | PARACETAMOL, 1 GR, TABLETA 1000 UNIDAD NO
60 | PEROXIDO DE HIDROGENG 10 VOLUMENES SOLUCION TOPICA 60 ML 37 UNIDAD NO
61 |POLICRESULENO, 90img, OVULOS 6 UNIDAD NO
62 | SACCHAROMYCES BOULARDY, 250 mg, TABLETA 200 UNIDAD NO
63 | SIMETICONA, 80 mg, TABLETA MASTICABLE 300 UNIDAD NO
64 |SODIC CLORURC 900 mg/100 mL GOTAS NASALES 15 mL 18 UNIDAD NO
65 | TERBINAFINA, 1 g/100 g, CREMA TOPICA, 20 g 6 UNIDAD NO
66 | VALACICLOVIR, 500mg, TABLETA 10 UNIDAD NO
67 | VITAMINAS OTRAS COMBINACIONES, INYECTABL, 2 ML 15 UNIDAD RO
| [SigT e 0%
6.2. Especificaciones técnicas de los bienes % Hf@ 5:3/1
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6.21 Nonibre del medicamento: El nombre para los medicamentos e insumos son genericos.

6.2.2 Forma farmacéutica: l.a forma de presentacion de los medicamentos, sera en blister, tableta, crema,

unglentg, solucion y/o ampolla conforme se detalla por item en el punto 6.1.

6.2.3 Concentracion: La cantidad del princip@ﬁmmseme en c¢ada unidad del medicamenio, aplica para
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todos los items solicitados, los que se detalla en el punto 6.1.

6.24 Via de administracién: La via en que se administra el medicamento sera por via oral, intramuscular,
intravenosa, subcuténea, via topica e inhalatoria, conforme se detalla en el punto 6.1.

6.2.5 Presentacién comercial: El tipo de envase y la cantidad de unidades que contiene serd como maximo
de 20, 50, 100, y 500 unidades conforme lo indica su registro sanitario.

6.2.6 Fabricante: El nombre y la direccion del fabricante, esta informacion deberd estarimpreso en el empaque
del medicamento. Esta informacion se verificara al internamiento en la unidad funcional de almacén y
aplica en todos los items.

6.2.7 Numero de lote: Todo medicamento debe contar con un ¢édigo que identifica la produccién especifica,

6.2.8 Fecha de caducidad: La fecha hasta la cual se garantiza la calidad y eficacia del medicamento, de los
productos salicitados, dicha vigencia debe estar impresa en el empaque inmediato o blister y caja.

Nota Importante:

La fecha de caducidad minima del producto farmacéutico deberd ser igual o mayor a dieciocho
(18) meses al momento de su fecha de entrega en los almacenes de la entidad adquiriente, de igual
forma, si alguno de los items considerados en el numeral 6.1 llegase a vencer o haya sufrido
alguna alteracion en sus caracteristicas fisicas sin causa atribuible al usuario o cualquier otro
defecto, debera entregar el Anexo N°2 - Declaracion jurada de compromiso de canje y/o reposicién
por defecto o vicios ocultos, debiendo remitirse dicho documento al dia siguiente de notificada la
orden de compra a la direccién electrénica (smedico@rree.gob.pe), a fin de cubrir cua!qmer
eventualidad mencionada,

6.2.9 Sistema de aseguramiento de la calidad:

Del producto farmacéutico:

a) Registro Sanitario o Certificado de Registro Sanitario vigente, otorgado por la Autoridad Nacional de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios (ANM). ademas, las resoluciones
de modificacion o autorizacion, en tanto estas tengan por finalidad acreditar la correspondencia entre la
informacidn registrada ante la ANM vy el producto farmacéutico ofertado.

No se aceptaran productos cuyo registro sanitario este suspendido o cancelado.

En el caso que el Registro Sanitario del producto ofertado haya vencido y se encuentre dentro de los
alcances dispuestos en la Tercera Disposicién Complementaria transitorias del Decreto Supremo N° 018-
2011-5A ,del decreto Supremo N°016-2011-SA y sus modificatorias vigentes, el postor debera presentar
una declaracion jurada emitida por el titular del Registro Sanitario o el poseedor del Certificado de Registro
Sanitario gue indigue que el producto farmacéutico ofertado se encuentra comprendide en el alcance de
alguno de los Decretos supremos sefialados y que a la fecha de presentacion de la oferta no cuenta con
opinion negativa sobre su solicitud de reinscripcidn por parte de la ANM, adjuntado la copia del referido
Registro vencido y la copia de la solicitud de Reinscripcion ante DIGEMID , segun los plazos establecidos
en la normativa vigente.

De ser el caso, si el Registro sanitario se encontrara vencido deber4 tener (Registro en Ventanilla tnica
de Comercio Exterior-VUCE), indicando que esté en tramite sin problema.

b} Declaracién Jurada de presentacion del producto farmacéutico ofertado (Anexo N° 1). En esta
Declaracién Jurada se debe consignar toda la informacion relacionada con el producto que se esta
ofertando, la cual debe corresponder al producto requerido, asimismo y de ser el caso pueds presentar

el estudio de bicequivalencia del producto ofertado, la cual debe remitirse al dfa siguiente de notificada
la orden de compra a la direccion electronica (smedico@rree.gob.pe.




Del proveedor;

Et Contratista al dia siguiente de nofificada la orden de compra, debe presentar via correo electrénico
{smedico@rree.qob.pe) copia de los siguientes documentos:

a) Resolucion de Autorizacidén Sanitaria de Funcionamiento de Establecimiento o Constancia de

Registro de Establecimiento Farmacéuticos.

Documento emitido por la ANM o la Autoridad Regional de Salud {ARS), de acuerdo con lo establecido
en la normatividad sanitaria, segin corresponda.

b) Certificados de Buenas Practicas de Manufactura (CBPM).

Para productos farmacéutices nacionales:
La certificacion de Buenas Practicas de Manufactura {BPM) vigente, debe comprender las areas para la
fabricacion del producte farmacéutico ¢ tipo de producto ofertado, emitido por la ANM. En caso de
produccion por etapas, por cada uno de los laboratorios que participan en el proceso, se debe presentar
ias Buenas Practicas de Manufactura (BPM).

El Certificado de Buenas Practicas de Manufactura (BPM), INCLUYE al Certificado de Buenas Practicas
de Almacenamiento (BPA} en aplicacion de los dispositivos que en esta materia se encuentran vigentes
en ¢l territorio peruano.,

Para productos farmacéuticos importados:

La Certificacion de Buenas Practicas de Manufactura (BPM) vigente, que comprenda el area para la
fabricacion de la forma farmacéutica o tipe de producto ofertado, emitido por 1a ANM. Del mismo modo, se
considera valide ei Certificado de Buenas Practicas de Manufactura, otorgado por la auteridad o entidad
competente de los paises de Alta Vigilancia Sanitaria. También se considera valido el Certificado de
Buenas Practicas de Manufactura de las Autoridades competentes de otros paises cong '”
suscribe convenios de reconocimiento mutuo. ARCEIS
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En el caso que no apliquen las situaciones mencionadas en el parrafo anterior, nlgofn@
presentar:

Una declaracion jurada que declare que se encuentra comprendido en el process de certificacién de BPM,
que comprenda en el area para la fabricacion del producto farmacéutico o tipo de producto ofertado y qu
a la fecha de presentacion de su oferta no cuente con opinion desfavorabie de la ANM, acompafiado de
su soliciiud de preliquidacion para la certificacion de BPM, ademas, el laboratorio fabricante debe estar
incluido en el listado de Laboratorios Fabricantes Extranjercs pendientes de Certificacién en BPM por
parte de la ANM.

El certificado de BPM o documento equivalente, emitido por la autoridad competente del pais de origen;
para el caso de la produccion por etapas debera presentar las Certificaciones respectivas.

En ef caso de Certificacion de Buenas practicas de Manufactura no consigne fecha de vigencia, la fecha
de emisian no debera ser mayor a dos (02) afics, contados a partir de fa presentacion de su oferta.

Nota: Precision {aplicable a solo inyectables, cuando corresponda)

Para el caso de productes fai€maceéuticos que se oferten con disolvente (solvente) de otro fabricante,
deberan adjuntar su correspondiente certificado de buenas practicas de manufactura.




La exigencia de la Certificacion de Buenas Practicas de Manufactura (BPM) vigente se aplica durante todo
el procedimiento de seleccion y ejecucién contractual para productos farmacéuticos nacionales ¥
extranjeros.

c) Buenas Practicas de Almacenamiento (BPA).

Certificado de Buenas Practicas de Almacenamiento (BPA) vigente, a nombre del postor, emitido por la
ANM o ARM, segiin corresponda,

El proveedor debera cumplir ias normas de buenas practicas de almacenamiento para mantener la calidad
e integridad de los medicamentos durante su almacenamiento, incluyendo condiciones de temperatura,
humedad y luz adecuadas.

Para el caso que el proveedor contrate el servicio de almacenamiento con un tercero, ademas debers
presentar el certificado de BPA de la empresa que presta servicios de almacenamiento, acompafiado de
la documentacion que acredite el vinculo contractual entre ambas partes (documento de arrendamiento
que garantice que esta haciendo uso de los almacenes).

Tratandose de un Laboratorio Nacional el certificado de BPA se encuentra incluido en la certificacién de
buenas practicas de Manufactura (BPM), en la aplicacién de la normativa vigente en elterritorio peruano.

La exigencia de la Certificacién de Buenas Practicas de Aimacenamiento (BPA) vigente, se aplica durante
todo el procedimiento de seleccidn y ejecucion contractual para productos farmacéuticos nacionales e
importados.

En el caso que el postor sea un "CONSORCIO", cada uno de los establecimientos farmacéuticos
(Droguerias o Laboratorios) que lo conforman deberan presentar los requisitos citados en los literales h),
i}y j). segun corresponda.

En el caso que un requisito técnico se encuentra en idioma extranjero, éste debe estar acompafiado de
traduccion oficial o sin valor oficial efectuada por fraductor pablico juramentado o traduccidn certificada
efectuada por traductor colegiado certificade.

6.3. Requisitos segun leyes, reglamentos, normas metrolégicas, y normas técnicas de naturaleza obligatoria
vinculadas al objeto de la contratacién.

La presente contratacion se rige por las siguientes normas:

e Ley N° 26842, Ley General de Salud.

» Ley N® 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.

* D.5. N° 005-2012-TR, Reglamento de ja Ley N.° 29783.

* Ley N° 30200, Ley Que Promueve el Auxilio Oportuno ef Publico en los Centros Comerciales 3
« D.S. N.° 018-2016-SA, Reglamento de la Ley N.° 30200, =4

» DS. N° 011-2019-TR, Decreto Supremo que aprueba el Reglamento de Seguridad y Salud en el Trabajo para el
Sector Construccion.

¢ Decreto Supremo N°016-2011-SA Y SUS MODIFICATORIAS, Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia
Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos o normativa sanitarios vigentes de acuerdo
con el objeto y caracteristicas de la contratacion,

6.4. Impacto ambiental

No corresponde

6.5 Condicion de operacién




No corresponde

6.6 Embalaje y Rotulado

El producto farmaceutico ofertado debe ser entregado en su envase y presentacion original, blister, caja, o frasco
segun corresponda conforme se detalla en el numeral 6.1, se requiere que el proveedor tenga especial cuidado
por cada item de acuerdo con el siguiente detalle:

Envase v condiciones de almacenamiento:

El producto farmacéutico debe presentar un envase conforme las especificaciones técnicas de los materiales del
envase mediato e inmediato autorizade, indicande las condiciones de almacenamiento, segun lo aprohado en su
Registro Sanitario.

Rotulade de los envases mediato e inmediato:

Los rotulados (mediate, inmediato e inserto) deben corresponder al producto determinado de acuerdo. A lo
autorizado en su Registro Sanitario, con impresiones de cardcter indeleble, facilimente legible y visible, resistente
a la manipulacion.

Envase mediato:

Envase segun lo autorizado en el Registro Sanitario, que permita proteger el producto durante su transporte |
almacenamiento, deberd considerarse el contenido maximo por caja, por cada medicamento, las cantidades
pueden ser 20, 50, 160,500 unidades, conforme a lo indicado en su registro sanitario.

Envase inmediato:
Envase segun lo autorizado en el Registro Sanitario, que asegure la conservacion y hermeticidad del producto, el
mismo que debera contener rotulado impreso o firmemente adherido.

Rotulado: Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con o autorizado en su registro sanitario,

Inserto:
Se debe adjuntar para cada envase mediato, el inserto aprobado en su Registro Sanitario, segln corresponda.

Embalaije:
El embalaje de los productos farmacéuticos debera cumplir con los siguientes requisitos:

Cajas de carton nuevas y resistentes que garanticen la integridad, orden, conservacion, transporte adecuado
almacenamiento.

Cajas que faciliten su conteo y facil apilamiento, precisandeo el nimero de cajas apilables.

Cajas debidamente rotuladas indicando nombre del medicamento, concentracion, forma farmaceéutica,
presentacion, cantidad, lote, fecha de vencimiento, nombre del fabricante.

6.7 Transporte

Sera efectuada por el Contratista.

De corresponder seran vehiculos y sistemas de transporte que cumplen con los requisitos de temperatura y
condiciones especificas para cada tipo de medicameanto.
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6.8 Seguros.

No corresponde

6.9 Garantia Comercial.

El periodo de garantia comercial de los bienes sera de un (1) afio por Jos bienes ofrecidos, el cual se considerara a
partir de la conformidad efectuada por fa entidad.

Se debe entender que dentro del periodo de garantia ef contratista aceptara entre otros, fos cambios a que hubiera
lugar, quien debera atender en un plazo maximo de siete (7) dias, luego de la comunicacion escrita o via correo
electronico por parte de la Oficina de Logistica a solicitud del drea usuaria.”

6.10 Disponibilidad de servicios y repuestos

No corresponde

6.11 Muestras

El postor puede presentar como parte de su propuesta técnhica — econdmica, imagenes de los productos
que internara.

6.12 Acondicionamiente, montaje o instalacién.

No corresponde

Vil. CRONOGRAMA, DE ENTREGA

No corresponde

VIll. REQUISITOS DEL PROVEEDOR

8.1. Del proveedor

+ El postor debe acreditar un monto facturado acumulado de S/ 40 000.00 (Cuarenta mil Y 00/100 soles) por
BIENES iguales o similares al objeto de la contratacion, durante cinco (5} afios anteriores a Ja presentacién
de ofertas.

« Contar con RNP vigente en el rubro de hienes.

Cantar con RUC activo v habido.

Se consideran bienes similares a los siguientes: productos farmacéuticos y/o productos médicos y
odontoldgicos, y/o equipos médicos y odontolégicos y/o productos médicos y de laboratorio,

Acreditacidn:

-(*)La experiencia se acreditard con copia simple de (i) contratos u drdenes de compra y su respectiva
conformidad o captura de la consulta amigable del aplicativo del Ministerio de Economia y Finanzas (MEF)
donde acredite el abono o cancelacion del mismo; o (i) constancia de prestacion; o (i) certificados; o (iv)

comprobantes de page cuya cancelacion se adite documental y fehacientemente, con




financiero que acredite el abone o mediante cancelacion en el mismo comprobante de pago.

IX. OTRAS CONSIDERACIONES PARA LA EJECUSION DE LA PRESTACION

9.1.

9.2,

9.3.

9.4,

Confidencialidad

El contratista no debera divulgar, revelar, entregar o poner a disposicion de tercercs, deniro o fuera de la entidad,
salvo autorizacion expresa de la misma, la informacion proporcionada por esta, para la prestacién y en general toda
la informacién a la gue tenga acceso ¢ fa que pudiera producir con ocasion de la prestacién, duramte y después de
concluida la vigencia del presente documento. Dicha informacién puede consistir en fotografias, informes, material
videogréfico, documentos y otros similares.

Anticorrupcién y antisoborno

EL PROVEEDOR declara y garantiza no haber ofrecido, negociado, prometido o efectuado ningun pago o entrega
de cualquier beneficio o incentivo ilegal, de manera directa o indirecta, a funcionarios pablicos, servidores publicos,
iocadores de servicios o proveedores de servicios del area usuaria, de la dependencia encargada de la contratacion,
actores del proceso de contratacién y/o cualquier servidor de la entidad contratante.

Asimismo, EL CONTRATISTA se obliga a mantener una conducta proba e integra durante la vigencia del contrato, y
después de culminado el mismo en ¢caso existan controversias pendientes de resolver, lo que supone actuar con
probidad, sin cometer actos ilicitos, directa o indirectamente.

Aunado a ello, EL CONTRATISTA se obliga a abstenerse de ofrecer, negociar, premeter o dar regalos, cortesias,
invitaciones, donativos o cuaiquier heneficio o incentive ilegal, directa o Indirectamente, a funcionarios publicos,
servidores publicos, locadores de servicios o proveedores de servicios del drea usuaria, de la dependencia encargada
de la contratacién, actores del proceso de contratacion y/o cualquier servidor de la entidad contratante, con la finalidad
de obtener alguna vertaja indebida o beneficio ilicito. En esa linea, se obliga a adoptar las medidas técnicas,
organizativas y/o de personal necesarias para asegurar gue no se practiquen los actos previamente sefalados.

Adicionalmenie, EL CONTRATISTA se compromete a denunciar oportunamente ante las autoridades competentes
los actos de corrupcion o de inconducta funcional de los cuales tuviera conocimiento durante la gjecucion del contrato
con LA ENTIDAD CONTRATANTE.

Tratandose de una persona juridica, lo anterior se extiende a sus accionistas, participacionistas, integrantes de los
organos de administracion, apoderados, representantes legales, funcionarios, asesores o cualguier persona
vinculada a la persona juridica que representa; comprometiéndose a informarles scbre los alcances de las
obligaciones asumidas en virtud del conirato.

Finalmente, el incumplimiento de estas obligaciones, durante la ejecucidn contractual, otorga a LA ENTIDAD
CONTRATANTE ei derecho de resolver total o parciaimente el contrata. Cuanda lo anterior se produzca por parte de
un proveedor adjudicatario de los catdlogos electronicos de acuerdo marco, este incumplimiento conllevara que sea
excluido de los Catdiogos Electrdnicos de Acuerdo Marco. En ningin caso, dichas medidas impiden ef inicio de las
acciones civiles, penales y administrativas a que hubiera lugar.

Conflicto de intereses {Ley N° 31564)

Son causales de resclucion de contrato la presentacion con informacién inexacta o falsa de la Declaracion Jurada de
Prohibiciones e incompatibilidades a que se hace referencia en la Ley de prevencién y mitigacion del conflicto de
intereses en el acceso y salida de personal del servicio publico. Asimismo, en caso se incumpla con los impedimentos
sefialados en el articulo % de dicha ley se aplicara la inhabilitacion por cinco afios para contratar o prestar servicios
al Estado, bajo cualquier modalidad.

Propiedad intelactual

La Entidad tendrd todos los derechos de propiedad intelectual incluidos, sin timitacion, asi como las_patentes,
derechos de autor, nombres comerciales y marcas registradas respecto a 1os productos ¢ documﬂiﬂ;@oﬁmtros
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9.5.

9.6.

9.7.

9.8.

9.9.

9.10.

9.11.

materiales que guarden una relacién directa con la ejecucion de la prestacién o que se hubiere creado o producido
como consecuencia o en el desarrollo de la ejecucion de la prestacién.

Recursos y facilidades a ser provistas por la entidad
No corresponde

Responsabilidad por defectos o vicios ocultos

La recepcion conforme de la prestacion por parte de LA ENTIDAD no obsta su derecho a reclamar posteriormente
por defectos o vicios ocultos, de acuerdo con lo dispuesto en el literal ¢) del numeral 69.2 del articulo 69 de la Ley.

El plazo maximo de responsabilidad del CONTRATISTA es de un afio (1) afio contado a partir de la conformidad
otorgada por LA ENTIDAD.

Gestion de riesgos las partes
LAS PARTES realizan la gestion de riesgos de acuerdo con lo establecido en la presente contratacién y los
documentos que o conforman, a fin de tomar decisiones informadas, aprovechando el impacto de riesgos positivos

y disminuyendo la probabilidad de los riesgos negativos y su impacto durante la ejecucion contractual, considerando
la finalidad publica de la contratacién.

Otras cbligaciones de la Entidad
No corresponde

Otras condiciones para la contratacion
No corresponde

Medidas de control durante la ejecucién contractual

a) Areas que coordinaran con el proveedor: Tépico Médico de la Oficina de Servicios de Bienestar.

b) Area responsable de las medidas de control: Tépico Médico de la Oficina de Servicios de Bienestar.
Modalidad de pago

Suma alzada

X. GARANTIA POR PAGO ANTICIPADO

No corresponde

Xl. LUGARY PLAZO DE ENTREGA DE LOS BIENES

11.1 Lugar de entrega: El bien se entregara en la Unidad Funcional de Almacén del Ministerio de Relaciones

Exteriores, ubicado en et Jirdn Lampa N° 545 — Sétano 1, Cercado de Lima.

La atencion de la Unidad Funcional de Almacén es en el horario de lunes a viernes desde las 8:30 am hasta
las 12:00 pm y desde las 2:00 pm hasta las 4:30 pm.

11.2 Plazo de entrega: E/ plazo de entrega de los bienes es de veinticinco (25) dias calendario, el mismo que se

computa al dia siguiente de emitida la orden de compra.

XN

RECEPCION Y CONFORMIDAD DE LA PRESTACION

La recepcion y conformidad de la prestacion se regula por lo dispuesto en el articulo 144 del Reglamento de la Ley

N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas. La recepcién sera realizada y otorgada por la Unidad Funcional de
Almacen y la conformidad sers otorgada por la Oficina de Servicios de Bienestar, previo visto bueno del Tépico Médico,

en el plazo maximo de siete (7) dias computados desde el dia siguiente de producida la recepcion.




De existir observaciones, {a ENTIDAD las comunica al CONTRATISTA, indicando claramente el sentido de estas,
otorgandole un plazo para subsanar el cual no debe ser mayor al 30% del plazo del entregable’ correspondiente,
dependiendo de la complejidad o sofisticacién de las subsanaciones a realizar. Si pese al plazo otorgado, EL
CONTRATISTA no cumpliese a cabalidad con la subsanacion, la ENTIDAD puede otorgar al CONTRATISTA periodos
adicionales para las correcciones pertinentes, conforme a lo sefialado en el numeral 144.4. del Reglamento, u optar
con resolver el contrato, de acuerdo con el supuesto de resolucion establecido en el literat b) del numeral 68.1 del
articulo 68 de la Ley. En caso se otorgue periodos adicionales corresponde aplicar la penalidad por mora desde el
vencimiento del plazo inicial para subsanar, sin considerar los dias en los que pudiera incurrir ia ENTIDAD para efectuar
las revisiones y notificar las observaciones correspondientes.

Este procedimiento no resuita aplicable cuando los bienes manifiestamente no cumpian con las caracteristicas v
condiciones ofrecidas, en cuyo caso LA ENTIDAD no efectia la recepcién o no otorga la conformidad, segdn
corresponda, debiendo considerarse como no ejecutada la prestacion, aplicandose la penalidad que corresponda por
cada dia de atraso,

Nota: Para el visto bueno se considerara el cumplimiento de 1o siguiente:

Calidad

Los productos farmaceuticos que se entreguen en el almacén de LA ENTIDAD deben corresponder a te
especificaciones requeridas y estar de acuerdo con el producte adjudicado. Los productos farmacéuticos deben
presentar un adecuado astado de conservacion.

Para lo cual se aperturard cada producto, verificando si cumple con lo salicitado.

Xlll. FORMULA DE REAJUSTE

No corresponde

XIV.  FORMAY CONDICIONES DE PAGO

LA ENTIDAD se obliga a pagar la contraprestacion a EL CONTRATISTA en soles en pago Unico, luego de la
recepcion formal y completa de la documentacién correspondiente, segin lo establecido en el articulo 144 dei
Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-
2025-EF,

Para tal efecto, el responsabie de otorgar la conformidad de la prestacién debera hacerlo en un plazo que no
excedera de los siete (7} dias del dia siguiente de recibido el bien, salve que se requiera efectuar pruebas que
permitan verificar el cumplimiento de la obligacion, en cuyo caso la conformidad se emite en un plazo maximo de
veinte {20) dfas, bajo responsabilidad de dicho servidor,

La Entidad efectia el pago en un plazo maximo de diez (10) dias habiles siguientes de otorgada la conformidad de
los bienes, siempre que se verifiquen las condiciones establecidas en el contrato u orden de servicio para ello.

Para efectos del pago de las contraprestacianes ejecutadas por el contratista, la Entidad debe contar con ia siguiente
documentacion:

- Recepcién de la Unidad de Almaceén Centrat.

- Documento -Memorandum det funcionario responsable de la Oficina de Servicios de Bienestar con al visto bueno
del Tépico Médico emitiendo la conformidad de la prestacion efectuada.

- Comprobante de pago.

- Cddigo de cuenta interbancaria (CCl} 0, en el caso de proveedores no domiciliados, el nimero de cuenta bancaria
y hombre de la entidad bancaria en el exterior.

- Guia de Remisién.

supuesto.
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Salvo los documentos que emite la entidad contratante, es decir, de recepcion y verificacion, asi como de
conformidad, el contratista debe presentar la documentacién restante via Mesa de partes del Ministerio de
Relaciones Exteriores, que se encuentra ubicada en el Jirén Lampa N° 545, Sotano 1, en el distrito de Cercado
de Lima en el horario de lunes a viernes de 8:30 am a 4:30 pm, o via Mesa de Partes Digital en la siguiente
direccion: https:/iwww.aob.pe/20416-acceder-a-mesa-de-partes ?child=27623, la cual esta habilitada fas
veinticuatro (24} horas del dia y los siete (7) dias de ta semana.

XV, RESOLUCION CONTRACTUAL

Cualquiera de las partes puede resolver el contrato, de conformidad con el literal b)® del numeral 68.1 del articulo 68
de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas. De encontrarse en el citado supuesto de resolucion del
contrato, LAS PARTES proceden de acuerdo con lo establecido en el articulo 122 del Reglamento de la Ley N° 32069,
Ley General de Contrataciones Pblicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

Asimismo, se puede efectuar la resolucion contractual, en los siguientes casos:

a) Caso fortuito o fuerza mayor que imposibilite la continuacién del contrato.

b) Incumplimiento de obligaciones contractuales, por causa atribuible a ia parte que incumple.

¢) Hecho sobreviniente al perfeccionamiento del contrato, de supuesto distinto al caso fortuito o fuerza mayor, no
imputable a ninguna de las partes, que imposibilite la continuacion del contrato.

d} Porincumplimiento de la cldusula anticorrupcion,

e) Por la presentacion de documentacion falsa o inexacta durante la ejecucion contractual.

f) Asimismo, puede resolverse de forma total o parcial la Orden de compra y/o contrato por mutuo acuerdo entre
las partes, previa opinidn del drea usuaria.

XVI. SOLUCION DE CONTROVERSIAS

Las controversias que surjan entre las partes durante la ejecucién del contrato se resuelven mediante
CONCILIACION, conforme con lo establecido en la Ley N° 32069, Ley General de Contratacienes Piblicas Y su
Reglamento.

XVIl.PENALIDADES

La suma de la aplicacion de las penalidades por mora y de otras penalidades no puede exceder el 10% del monto
del entregable correspondiente.

i7.1 Penalidad por mora en la ejecucion de la prestacion
17.1.1 En caso de retraso injustificado del contratista en la ejecucion de las prestaciones objeto de la contratacion,

la entidad contratante le aplica automaticamente una penalidad por mora por cada dia de atraso que le sea
imputable. La penalidad se aplica automaticamente y se calcula de acuerdo con la siguiente formula;

Penalidad diaria = 0.10 x monto

F x plazo

» Donde F tiene el siguiente valor: 0.40

17.1.2 Tanto el monto como el plazo se refieren, al monto y plazo del entregable que fuera materia de retraso.

17.1.3 El retraso se justifica a fravés de la solicitud de ampliacin de plazo debidamente aprobada. Adicionalmente,
se considera justificado el retraso y en consecuencia no se aplica penalidad, cuando el contratista acredite,
de modo objetivamente sustentado, que el mayor tiempo transcurrido no le resulta imputable, En este Gltimo
caso, la calificacion del retraso como justificado por parte de la entidad contratante no da lugar al pago de
gastos generales ni costos directos de ningun tipo.




17.2 Otras Penalidades
Adicionaimente a la penalidad por mora, se aplican las siguientes penalidades:

ne | SUPUESTO DE APLICACION DE | o) e ¢4l cULO | PROCEDIMIENTO

PENALIDAD

£l CONTRATISTA al momento de | 2.5% de una (1) UIT {La
1 internar los items correspondientes, penalidad se aplicara
" | estén cofn algUn dano ] en por Dcurrenoia)

condiciones no aceptables.

Segun informe  del
area usuaria
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Anexo N°1

Declaracion jurada de presentacion del producto farmacéutico ofertado

El que suscribe, don. .. ..o e, identificado con
DN N e Representante Legal
e con RUC N, DECLARO
BAJO JURAMENTO que, el bien que oferto cumple con lo solicitado en las presentes Bases:
item | Descripcién del Producto | Forma Laborato | N° de | Vigenci | Cantida
Ne Farmacéutico de rio Registr | a d
Principio | Concen | Forma presenta | fabricant | o minima | ofertad
activo tracién | farmacéuti | cidn e Sanitari | del a
ca ] product
o (en
meses)

Y me comprometo a cumplir a el cronograma plazos de entregas, segun lo establecido en las
bases administrativas.

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor
o Representante legal, segin corresponda




Anexo N°2

Deciaracion Jurada de Compromise de Canje y/o reposicién por Defectos o Vicios
QOcultos

Sefiores

Comité de Seleccién/ Organo Encargado de las contrataciones
Presente. -

De mi consideracion:

Nos es grato hacer llegar a usted, la presente "Declaracion Jurada de Compromiso de
Canje y/o Reposicion por Defectos o Vicios Ocultos" en representacion del
............................. (Razon social de la empresa o consorcio) por los productos que se nos
adjudiquen de nuestra propuesta presentada ala ... (Consignar
nomenciatura del procedimiento de seleccion).

El canje sera efectuado en el caso de que el producto haya sufrido alteracién de sus
caracteristicas fisicas sin causa atribuible al usuario o cualquier otro defecto o vicio oculto
durante la vida util del medicamento. El producto canjeado tendra fecha de expiracion
igual o mayor a la ofertada en el procedimiento de seleccién, contada a partir de la fecha
de entrega de canje.

E! canje se efectuarad a solo requerimiento de ustedes, en un plazo no mayor a 60 dias
calendarios, y no generara gastos adicionales a los pactados con vuestra entidad.

Atentamente,

[CONSIGNAR CIUDAD Y FECHA]

Firma, Nombres y Apellidos del postor
o Representante legal, segan corresponda
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Anexo N°3

Listado de Bienes y Servicios Comunes - Medicamentos que cuentan
con ficha homologada (85 items)







FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién de! bien : ACETILCISTEINA, 600 mg, TABLETA EFERVESCENTE
Denominacién técnica : ACETILCISTEINA, 600 mg, TABLETA EFERVESCENTE

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos,
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2,1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA ACETILCISTEINA vigentes, segun o
Concentracion 600 my establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N® 016-2011-8A ¥y
modificatorias.

TABLETA EFERVESCENTE,
comprende a las formas farmacéuticas
detalladas: comprimido efervescente y
fableia efervescente.

Forma farmacéutica

E!l medicamento debe cumplir con jas especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, infetior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacién
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion serd evaluada por la entidad, considerando (a finalidad
de la contratacion,

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-8SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario; en el caso que el envase
inmediato sea TUBQ, su contenido maximo seré hasta 20 TABLETAS.

Envase mediato: Ef contenido maximo serd hasta 500 unidades.

Embalaje: E1 medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

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

24 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
o

e
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FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ACICLOVIR, 400 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ACICLOVIR, 400 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Delbien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceéutico Registros  sanitarios
activo - IFA ACICLOVIR vigentes, segun o
Concentracién 400 mg estalbIeCIdo Sl e:
TABLETA, comprende a las formas Eggi:trp Oentocoz?rr; ©

Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: tableta vy g ’ y

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N°  (016-2011-5A vy
modificatorias.

tableta recubierta.

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion
de mercado evidencie que ia referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacidn sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la centratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Medicos y
Producios Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 018-2011-SA y modificatorias.

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

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

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

24 Inserto
Es obligatoria la inclusidn del inserto, con la informacion autorizada en su registre sanitario.
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FICHA TECNICA
APRCBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien  : ACIDO ACETILSALICILICO, 100 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ACIDO ACETILSALICILICO, 100 mg, TABLETA
Unidad de medida - UNIDAD
Descripcidn general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | soine ACETILSALIGILICO Registros  sanitarios  vigentes.
activo— IFA . :
— segun lo establecido en el
Concentracion 100 mg Reglamento para el Registro,
TABLETA, comprende a las siguientes formas | Control y Vigilancia Sanitaria
farmacéuticas detalladas: de Productos Famaceuticos,
Forma farmacéutica 1. Comprimido o Dispositivos Médicos y Productos
2 Tabletao Sanitarios, aprobado con Decreto
3. Tableta recubierta Supremo  N°  016-2011-3A y
Via de administracion 1. Oral modificaton J8;
El medicamento debe cumplir con las especificaciones fécnicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento de la entrega de los
bienes en el almacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros periodicos de bienes de un misme lote, la
vigencia minima debe ser igual © mayor a dieciocho (18) meses en la primera enirega y se aceptard una vigencia
minima de quince {15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma estabiecido por la entidad.
Precisién 1: Excepcicnalmente, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior & la
establecida en el parrafo precedente, sustentada en la estrategia de contratacién desarrollada por la entidad, priorizando
el cumplimiento de la finalidad publica de la contratacian.
2.2 Envase
L os envases inmediato y mediato del madicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecido en el Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Decrete Supremo N° 016-2011-SA
y modificatorias.
Envase inmediato: Blister ¢ folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido méximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precisién 3: Ninguna.
24 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizade en su registro sanitario.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiquetado
No aplica.
Precision 5: No aplica.
2.6 Inserto
De estar autorizado en su registre sanitario, incluir el inserto correspondiente. B T

Precisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : ACIDO FUSEDICO, 2%, CREMA TQPICA, 15 g
Denominacion técnica : ACIDO FUSIDICO, 2%, CREMA TOPICA, 15 g

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcidn general : Medicamento de usc en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceéutico ; Registros  sanitarios
activo - IFA ACIDO FUSIDICO vigentes, segun lo

Concentracion 2% 0 2% p/p establecido en el

CREMA, comprende a la forma Reglamientd gae (el

. ] Registro, Control vy
farmacéutica detallada; crema. Vigilancia Sanitaria de

Productos
Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos
Via de administracién 1. TOPICA y o Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N°  016-2011-SA vy
maodificatorias.

Forma farmacéutica

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

La vigencia minima det medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18} meses al momento
de 1a entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince {15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacién
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por més de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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

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

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

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

24 Inserto
Es obligatoria 1a inclusion del inserto, con la informacidn autorizada en su registro sanitario.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  : ALPRAZOLAM, 0,5 mg, TABLETA

Denominacion técnica  : ALPRAZOLAM, 0,5 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepia la denominacion:
Alprazolam 500 mcg (0,5 mg) Tableta.

2 CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo — IFA ALPRAZOLAN segin 1o establecido en el
- Reglamento para el Registro
Concentracion 0.5 m g p ©gIstro,
<UL 2 Control y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas | productos Farmaceéuticos,
Forma farmaceutica farmacéuticas detalladas: comprimido y Dispositivos Médicos y Productos
tableta. Sanitarios, aprobado con Decreto
[} O011-
Via de administracién 1. ORAL 2%%232:;0ri?5 016-2011-SA v

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

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

Precision 1: Excepcionaimente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
£l medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para &l cumplinviento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Producios Sanitarios - ANM,

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado én su registro sanitario.

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precisidn 5: No aplica.

26 Inserto ATONEN

Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario),
f Nl

Precision 6: Ninguna. [¢.&: N
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  : AMLODIPING, 5 mg, TABLETA

Denominacién técnica  © AMLODIPING, 5 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacidn;
Arlodipino (como besilato) 5 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Det bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ing_rediente farmaceéutico BESILATO DE AMLODIPINO Regfstros sanitarios vigentes,
activo = IFA segin lo  establecide en el
Concentracion 5 mg de amlodipino Reglamento  para el Registro,
Control y Vigitancia Sanitaria de
TABLETA, comprends a las formas | prodyctos Farmacéuticos,
Forma farmaceutica farmacéuticas detalladas: comprimide, | pigpasitivos Médicos y Productos
tableta y tableta racubierta. Sanitarios. aprobado con Decreto
. - - Supremo  N° 018-2011-8A ¥y

Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso gue 1a indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercade. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

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

Precisién 3: Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizade en su registro sanitario.

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiguetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.
26 Inserto

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien  : AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO, 500 mg + 125 mg, TABLETA
Denominacion técnica - AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO, 500 mg + 125 myg, TABLETA
Unidad de medida T UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Amoxicilina + acido
clavulanico (como sal potésica} 500 mg + 125 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Delbien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | AMOXICILINA TRIHIDRATO + CLAVULANATO DE
activo — [FA POTASIO . o .
- Registros  sanitarios  vigentes,
Concentracién Amoxicilina. 500 mg + seglin lo establecido en el
Acido clavulanico: 125 mg Reglamento para el Registro,
TABLETA, comprende a las siguientes formas | Control y Vigilancia Sanitaria
farmacéuticas detalladas: de Productos Farmaceuticos,
L 1, Comprimido recubierto o Dispositivos Médicos y Productos
Forma farmacéutica 2. Comprimido recubierto con pelicula o Santarios, aprabado con Decreto
3 Tabletao Supremo  N® 016-2011-8A ¥
4. Tableta recubierta modificatorias.
Via de adminisiracion 1. Oral
El medicamento debe cumplir con tas especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor 2 disciocho {18) meses al momento de la entrega de los
bienes en el almacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros pariodicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igual o mayor a digciocho (18) meses en la primera entrega y se aceptara una vigencia
minima de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por |3 entidad.
Precision 1: Excepcionalmenie, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el parrafo precedente, sustentada en la estrategia de contratacion desarrollada por 1a entidad, priotizando
el cumplimiento de 13 finalidad publica de la contratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y madiato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecido en el Reglamento para el Registro, Controt v Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-8A
y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispasitivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precisién 3: Ninguna.
2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Precisidn 4: Ninguna.
2,5 Etiquetado
No aplica.
Precisién 5: No aplica.
2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusién dei inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario. :
Precision 6: Ninguna, LU g
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien 1 AMOXICILINA, 500 mg, TABLETA
Denominacion técnica  : AMOXICILINA, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarics  vigentes,
activo — [FA AMOXICILINA TRIHIDRAATO segin io establecido en el
Concentracion 500 mg de amoxicilina Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitarta de
TABLETA, comprende a las formas | productos Farmacéuticos,

farmacéuticas  detalladas:  capsula, | pigpesitivos Médicos y Productos
capsula dura, comprimido recubierto, | ganitarios aprobado con Decreto

tableta y tableta recubieria. Supremo N° 016-2011-SA y
Via de administracién 1. ORAL madificatorias.

Forma farmacéutica

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a 1a establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacién seréd evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato; Bifster o folio, de acuerdo con lo auterizado en su registro sanitario.
Envase mediato: Ei contenido méximo serd hasta 500 unidades.
Precisién 2: Ninguna.

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

Precisién 3: Ninguna.

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

Precisién 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitaric.
isic i IO
Precision 6: Ninguna. APCIONER
f2 & e “'\_\
b =it

| ® = =

Versién 10 Fagina 1 de 1



FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL B{EN

Denominacién del bien 1 ATORVASTATINA, 20 mg, TABLETA

Denominacion técnica : ATORVASTATINA, 20 mg, TABLETA

Unidad de medida . UNIDAD

Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacian:
Atorvastatina {como sal calcica) 20 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
ATORVASTATINA DE CALCIO o | Registros  sanitarios
ATORVASTATINA DE CALCIO | vigentes, segun o
TRIKIDRATO establecido en el
Concentracion 20 mg *;99!3{"9”100 P?Tal el

istro, onfr
TABLE,TA: COMmPRENGS ? las f‘?"’?’as V%%asncia Sanitar(i)a dg
farmaceuticas detalladas: comprimido,

comprimido  recubierto y  tableta E;?::;Cégiticos

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

Forma farmaceutica

recubierta. Dispositivos  Médicos

¥ Productos

Sanitarios, aprobado

Via de administracion 1. ORAL con Decreto Supremo

Ne 016-2011-SA vy
modificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que Ja indagacion
de mercade evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado, Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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

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

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

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

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusidn del inserto, con la informacion autorizada en su registro
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : ATORVASTATINA, 40 mg, TABLETA
Denominacion técnica : ATORVASTATINA, 40 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Atorvastatina (como sal calcica) 40 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

ATORVASTATINA DE CALCIO o | Registros sanitarios
ATORVASTATINA DE CALCIO | vigentes, segun o
TRIHIDRATO establecido en el

Concentracion 40 mg Reglamento para el

TABLETA, comprende a las formas \Fj??l':;ﬁa Siﬁirt]:r(i); dg
farmacéuticas detalladas: comprimido, 9

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

Forma farmaceutica comprimido  recubierto y  tableta E;?:_luacégﬁ ticos
Eeuicna. Dispositivos  Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
Via de administracion 1. ORAL con Decreto Supremo

N®  016-20M11-8A y
modificatorias.

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

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

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en Jas bases una vigencia miima del
bien, inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion ser4 evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato; El contenidoe méaximo serd hasta 500 unidades.

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

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

24 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : ATROPINA, 1 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Denominacion técnica : ATROPINA, 1 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta ia denominacion:
Atropina sulfato 1 mg/mL Inyectable 1 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION BEFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | ATROPINA SULFATO o ATROPINA | Reqgistros  sanitarios
activo - IFA SULFATO MONOQHIDRATC vigentes, segun 1o
Concentracion 4 mg/mL o 1 mg/1 mL establecido  en el
INYECTABLE, comprende a la forma REglamento. R el
- o i .. | Registro, Control ¥y
Forma farmacéutica farmaceéutica detallada: solucién Vigilanci L
inyectable igilancia Sanitaria de
: Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos  Médicos
, o 1. INTRAMUSCULAR, y_ . edpes
Via de administracion INTRAVENOSA, SUBCUTANEA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N 016-2011-SA ¥y
modificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar en las bases una vigencta minima del
bien, inferior a la establecida en el parafo precedente; solamente en el caso que la indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por més de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificacionas
tecnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-8A y modificatorias.

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

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

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

24 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitane.——.
Pl ,. \ BN
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FICHA TECNICA
APROBADA
4. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : AZITROMICINA, 500 mg, TABLETA
Denominacion técnica : AZITROMICINA, 500 myg, TABLETA

Unidad de medida  UNIDAD
Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | AZITROMICINA DIHIDRATO o Registros  sanitarios
activo - IFA AZITROMICINA MONOHIDRATO vigentes, segun o
Concentracion 500 mg establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: comprimido,

Foiima ianmaeautica comprimido recubierto, tableta y tableta

recubierta. o
Farmacéuticos,
Dispositivos  Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL SilEes;  aprabade

con Decreto Supremo
N°  016-2011-8A vy
modificatorias.

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

La vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a 1a establecida en el patrafo precedente; solamente en el caso gue 1a indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por 1a entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
l.os envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Conirol y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N? 116-2011-8A y madificatorias.

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

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

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

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : BETAHISTINA, 16 mg, TABLETA
Denominacion técnica : BETAHISTINA, 16 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general  : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

BETAHISTINA DIHIDROCLORURO o | Registros  sanitarios
CLORHIDRATO DE BETAHISTINA o | vigentes, segin lo
DICLORHIDRATO DE BETAHISTINA establecido en el

Concentracion 16 mg geg!amento para el
TABLETA, comprende a las formas egistro,  Control  y

farmacéuticas detalladas: comprimido, Vigilancia Sanitaria de

comprimido recubierte, tableta v tableta E;?g'nlﬁgiﬁcos

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

Forma farmacéutica

IeeTGieng, Dispositivos  Médicos

% Productos

Sanitarios, aprobado

Via de administracién 1. ORAL con Decreto Supremo

N®  018-2011-8A vy
modificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionalmenie, la entidad podra precisar en ias bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente: solamente en &l caso que la indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por |a entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenide maxime seré hasta 500 unidades.

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

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

24 Inserto A CIONDS
Es obligatoria la inclusidn del inserto, con la informacién autorizada en su registro sapitapo e, ©

i @
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacién del bien : BETAMETASONA, 0,05%, CREMA TOPICA, 20 g

Denominacidn téenica | BETAMETASONA, ¢,05%, CREMA TOPICA, 20 d

Unidad de madida S UNIDAD

Descripcidn general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacidn:
Betametasona (coma dipropionato} 6,05% Crema tépica 20 g.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceéutico DIPROPIONATO DE BETAMETASONA Reg:rstroa sanitarios_ vigantes,
activo — [FA segun lo  establecido en el
Concentracién 0,05% de betametasana Reglamento para el Registro,

Contro! y Vigilancia Sanitaria de
CREMA TOPICA, comprende a 2 | Productos Farmacéuticos,

forma farmacéutica detallada; crema. Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto
Supremo  N° 016-2011-SA y
madificatorias.

Forma farmacéutica

1. TOPICA o

Via de administracion 2 CUTANEA

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

La vigencia minima det medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho {18) meses al momento de
la entrega en el almacén de fa entidad; asimismo, para el casc de suministros periodicos de bienes de
un mismo fote, seran aceplados hasta con una vigencia minima de quince (1 5) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, ia entidad podra precisar en las bases una vigencia minina de! bien,
inferior a la establecida en e! parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacién de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion serd evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: TUBO, de acuerdo con lo autarizado en su registro sanitario.
Envase mediato; El contenido maximo sera hasta 50 unidades.
Precision 2: Ninguna,

2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para e complimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM,

Precision 3: Ninguna,

2.4 Rotulade
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.

Precisidn 4: Ninguna.
2.5 Etiquetado

No aplica.

Precision 5: No aplica. / @ OpEL TN

A R A

2.6 Inserto (o N2
Es obligatoria (a inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro saniiariaxa \[‘ w2z

. \'v L ,;.}

Precision 6: Ninguna. g 5
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien ; BROMURGC DE (PRATROPIO, 20 mcg/dosis, AEROSOL PARA
INHALACION, 200 dosis

Denominacion técnica : BROMURO DE IPRATROPIO, 20 mog/dosis, AEROSOL PARA
INHALACION, 200 dosis

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcidon general  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién:
Ipratropio bromuro 20 mcg/dosis Aerosol inhalador 200 dosis.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
. . BROMURO DE IPRATROPIO o | Registros  sanitarios
g‘cgﬁr\?g'_eﬁfi farmacéutico | geoMURG DE IPRATROPIO | vigentes, segin  lo
MONOHIDRATO establecido en el
Concentracion 20 meg/dosis o 20 pg/dosis Reglamento para el
AEROSOL  PARA  INHALACION, | Registro, - Control - y
N Vigilancia Sanitaria de
comprende a las formas farmacéuticas Productos
Forma farmacéutica detalladas: aerosol para inhalacién vy Farmaceuticos
solucién para inhalacién en envase a . - B
A Dispositivos Médicos
P . y Productos
Sanitarios, aprobado
. - . con Decreto Supremo
Via de agministracion 1. INHALATORIA N°  016-2011-8A v
modificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por ta entidad, considerando la finalidad
de la contratacicén,

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

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador incluido.

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

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

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacidn autorizada en su registro sanitario .
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  : BROMURO DE OTILONIQ, 40 mg, TABLETA
Denominacion técnica : BROMURO DE OTILONIO, 40 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos,
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CABACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros sanitarios  vigentes,
activo - IFA BROMURE DE DTIEONIO segin o establecido en el
Concentracién 40 mg Reglamento para el Registro,
Control vy Vigilancia Sanitaria de

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: comprimido | pigpesitivas Medicos y Productos
recubierto, comprimido recubierto ¢on | ganitarios, aprobado con Decreto
pelicula, tableta y tableta recubierta. Supremo  N°  016-2011.8A

Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

Productos Farmacéuticos,
Forma farmacéuiica

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas auitorizadas en su registro sanitario,

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por més de un proveedor en el
mercado. Dicha situacién sera evatuada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato; Biister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su ragistro sanitanio.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
El medicamento debe embatarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el curmnplimiento de
jas Buenas Précticas de Aimacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Producios Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotuiado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con o autorizade en su registro sanitario,

Precisién 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 inserto
Es obligatoria la inclusion det inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1, CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacioén del bien : CAPTOPRIL, 25 mg, TABLETA
Denominacion técnica : CAPTOPRIL, 25 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion genersal . Medicamento de uso en seres humanos,
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros sanitarios  vigentes,
activo = IFA CERTEPRIL segun o establecido en el
Concentracién 25 mg Reglamento_ para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de
Forma farmacéutica TABLETA, comprend‘e a la forma | productos Farmaceéuticos,
farmacéutica detallada: tableta. Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto
Via de administragion 1. ORAL Supremo  N°®  016-2011-8A ¥y
modificatorias.

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

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

Precision 1; Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el casc que la indagacion de mercado
evidencie gue la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en sl
mercado. Dicha situacion serd evatuada por Ja entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato; Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo seré hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con fas condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Aimacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productes Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder ai medicamente, de acuerdo con lo autorizade en su registre sanitario.

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
Ng aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informaci

Precision 6: Ninguna.

Version 10 Paging 1 de 1



FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : CEFALEXINA, 500 mg, TABLETA
Denominacién técnica : CEFALEXINA, 500 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcidn general : Medicamento de uso en seres humanos,
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | MONOHIDRATO DE CEFALEXINA o | Registros  sanitarios
activo - IFA CEFALEXINA vigentes, segun lo
Concentracién 500 mg establecido en el
TABLETA, comprende a las formas Reg!amento pa@
. . . Registro, Conirol vy
- farmacéuticas  detalladas:  capsula, |, co o
Forma farmacéutica y o ) Vigilancia Sanitaria de
capsula dura, comprimido recubierto,
tableta y tableta recubierta Productgs ,
: Farmaceuticos,
Dispositivos  Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
Ne  016-2011-8A ¥
modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su regisiro
sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocho {18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso gue la indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacidn.
2.2 Envasey embalaje
Los envases inmediato y mediato dei medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a io establecido en e! Reglamento para
el Registro, Contro! y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato; Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Embalaje: E! medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulade
Debe correspander al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario,
2.4 Inserto

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien : CEFTRIAXONA, 1 g, INYECTABLE (con solvente)
Denominacion técnica : CEFTRIAXONA, 1 g, INYECTABLE (con solvente)
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general . Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
. . CEFTRIAXONA DE SCDIO o CEFTRIAXONA
Ingrediente farmaceutico | pe'  gopIO  HEMIHEPTAHIDRATO 0 | Regist i
activo — iIFA egistros sanitarios
CEFTRIAXONA DE SODIO 3 1/2 BINRATO vigentes, segun o
Congcentracion 19 establecido en el
INYECTABLE, comprende a las formas Reg1amento para l
f euti detalladas: pol i Registro, Control y
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: polvo para SO | vigilancia  Sanitaria  de
inyectable, y polvo y disolvente para solucion E g
inyectable. P[‘odljc_tgs armgcgutncos,
Dispositivos  Médicos ¥
Lidocaina clorhidrato 1% solucion inyectabie | Productos Sanitarios,
Solvente 35 mL o 35 mg/3.5 mlL, autorizado en su | aprobado  con Decreto
registro sanitario como solvente o disolvente o | Supremo N° 016-2011-SA
diluyente. y modificatorias.
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autarizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho {1B) meses al momento de
la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de bienes de
un mismo Iote, serdn aceptacdos hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precisién 1; Excepcionaimenis, la entidad podréa precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en &l
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacidn.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuiicos, Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo Ne 016-201 1-SA y madificatorias.
Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo serd hasta 100 unidades.
Precisitn 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM,
Precisién 3: Ninguna.
2.4 Rotutado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiquetado
No aplica.
Precision 5: No aplica.
2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con ta informacion autorizada en su registro sanitario.
Precisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

i. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : CEFUROXIMA, 500 mg, TABLETA

Denominacién técnica  : CEFUROXIMA, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcidn general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Cefuroxima (como axetil) 500 mg Tableta,

5 CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENC!a
Ingrediente farmaceutico CEFUROXIMA AXETILO Registros sanitario; vigentes,
activo — IFA segin lo establecido en e
Concentracion 500 my de cefuroxima Reglamento para el Registro,

Cantrol y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas | praductos Farmacéuticas,

Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: tableta ¥ | pispositivos Médicos vy Productos
tableta recubierta. Sanitarios, aprobado con Decreto
Supremge  N°  018-2011.8A ¥y
madificatorias.

Via de administracion 1. ORAL

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

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

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las hases una vigencia minima de! bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie gue la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando ia finalidad de |a contratacién,

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

Envase inmediato: Biister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanjtario.
Envase mediato: El contenido maximo seré hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Medicos vy Productos Sanitarios - ANM,

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotuiade
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precisién 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario. /= K
Precision 6: Ninguna. : {f‘fﬁ | &
% YeR,
o A" -
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien | CELECOXIB, 200 mg, TABLETA
Denominacion técnica : CELECOXIB, 200 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico . Registros  sanitarios  vigentes,
activo - IFA CELECOXIB segln lo establecido en el
Concentracién 200 mg Reglamento para el Registro,

Control y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas | productos Farmactuticos

Forma farmaceutica farmacéuticas  detalladas:  capsula, | pispositivos Madicos y Productos

capsula dura y tableta recubierta. Sanitarios, aprobado con Decrefo

Supremo  N°  018-2011-8A vy
modificatorias

Via de administracion 1. ORAL

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

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

Precision 1:; Excepcionalments, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; salamente en el caso que Ja indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando ia finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folic, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato; Ef contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precisién 2: Ninguna.

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

Precision 3: Ninguina.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autotizado en su registro sanitario,

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precisién 5: No aplica.
26 Inserto

Es obligatoria |a inclusion del inserto, con ja informacion autorizada en su registro sanitario. \';’Tr:"'??‘*
Precision 6: Ninguna. /”“\o‘ ot
&, o
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacién del bien : CETIRIZINA, 10 mg, TABLETA
Denominacion técnica ; CETIRIZINA, 10 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | CLORHIDRATO DE CETIRIZINA o | Registros  saniiarios
activo - IFA DICLORHIDRATO DE CETIRIZINA vigentes, segun lo
Concentracion 10 mg Establecido en el
TABLETA, comprende a las formas eg!amento paia Bl
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  capsula SiegiJls:Itw?;ji‘a Sca;ﬁ::gr(i]ala dg
blanda, comprimido recubierto, tableta vy Pr% ductos
tableta recubierta. AN,
Dispositivos Médicos
¥ Productos
Via de administracion 1. ORAL Santtarios, aprobado
con Decrefo Supremo
N°  016-2011-8A ¥
modificatorias.
El medicamento debe cumpiir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho {18) meses al mormnento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince {15) meses.
Precision 1: Excepcionaimente, Ya entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrato precedente; solamente en el caso que 13 indagacién
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumpiida por méas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de fa contratacion.
2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Meédicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-SA y modificatorias,
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su regisiro sanitario.
Envase mediato: EI contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Embalaje; EI medicamento debe embalarse de acuerdo a las coendiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en ia normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.
2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a o autorizado en su registro sanitario,
2.4 inserto
De estar autorizado en su registro sanitario, incluir el inserto correspondiente.
Py e
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : CIPROFLOXAGINOG, 0,3%, SOLUCION OFTALMICA, 5 mL

Denominacion tcnica © CIPROFLOXACINO, 0,3%, SOLUCION OFTALMICA, 5 ml.

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Ciprofloxacino (como clorhidrato) 0,3% Solucion oftalmica 5 mL.

2. CARAGCTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
CLORHIDRATO DE Registros  sanitarios
Ingrediente farmacéutico CIPROFLOXACING o CLORHIDRATO | vigentes, segun o
activo - IFA DE CIPROFLOXACINO establecido en el
MONOHIDRATOQ Reglamento para el
Concentracion 0,3% o 3 mg/ml. x 5 mL Registro, Control vy
SOLUCION OFTALMICA, comprende a | norarct Samitgia de
z L i roductos
Forma farmaceéutica ta forma farmacéutica detallada: F .
N . armacéuticos,
solucién oftalmica. X - -
Dispositivos  Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
Via de administracién 1. OFTALMICA con Decreto Supremo
Ne  016-2011-8A ¥y
modificatorias,

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

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

Precision 1: Excepcicnaimente, la entidad podra precisar en lag bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por ta entidad, considerando la finalidad

de la contratacion.

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

Envase inmediato: Se acepta o autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

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

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

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitarpe——._
2 CAONE.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien
Denominacion técnica
Unidad de medida
Descripcion general

- CIPROFLOXACING, 500 mg, TABLETA
- CIPROFLOXACINO, 500 myg, TABLETA
 UNIDAD

- Medicamento de uso en seres hurmanos. Se acepta la denominacion:

Ciprofloxacine {como clorhidrato) 500 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

Del bien

CARACTERISTICA

ESPECIFICACION

REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico

CIPROFLOXAGING o CLORHIDRATO DE
CIPROFLOXACINO o CLORHIDRATO DE

activo - IFA CIPROELOXACING MONOHIDRATO
Concentracion 500 mg
TABLETA, comprende a las formas
Forma farmacéutica farmaceéuticas  detalladas:  comprimido
recubierto y tableta recubierta.

Via de administracidn

1, ORAL

Registros sanitarios vigentes,
segun lo establecido en el
Reglamento para el Registro,
Control vy Vigilancia Sanitaria
de Productos Farmaceuticos,

Dispositivos Medicos ¥
Productos Sanitarios,
aprobade con Decreto

Supremo N° 016-2011-8A ¥
modificatorias.

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

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

un mismo lote, seran ace

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser c
mercado. Dicha situacion sera evaluada por fa entidad, consi

2.2 Envase

Los envases inmediato y mediato d
autorizadas en su registro sanitario,
Control y Vigilancia Sanitaria de
Sanitarios, aprobado con Decrefo Su

ptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

n las bases una vigencia minima del bien,
en el caso que la indagacion de mercado
umplida por mas de un provaedor en el
derando la finalidad de la contratacién,

el medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Productos Farmacétticos, Dispositives Medicos v Productos
premo N° 016-2011-SA y madificatorias.

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

Envase mediato: El contenido méximo sera hasta 500 unidades.

Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje

El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para al cumplimiento de

las Buenas Practicas de Almacenamiento,
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivo

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotulado

stablecidas en la normatividad vigente emitida por la
s Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Debe corresponder ai medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.

Precisién 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado

No aplica.
Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto

Precisién 6: Ninguna.

Varsion 11

Es obligatoria la inclusion det inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitarigle &,
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FICHA TECNICA
APROBADA

i, CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : CLARITROMICINA, 500 mg, TABLETA
Denominacion técnica  : CLARITROMICINA, 500 mg, TABLETA

LUnidad de medida : UNIDAD
Descripcidn general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENC!A
Ingrediente farmaceutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo ~ IFA CLARITROMICINA segin lo establecido en el
Conceniracion 500 mg Reglamemo_ para el Registro.
Control y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas | praductos Farmacéuticos
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido | pisposifivos Médicos y Productos,
recubierto, tableta y tableta recubierta. Sanitarios, aprobads con Decreto
Via de administracien | 1. ORAL e 016201135 Y

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie gue la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion seréa evaluada por la entidad, considerando Ia finalidad de ia contratacidon.

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

Envase inmediato: Biister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su ragistro sanitario.
Envase mediato: E! contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumpiimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Naciona! de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Preciston 3: Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizade en su registro sanitario.

Precisiéon 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusion def inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Precisién §: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion dei bien . CLINDAMICINA, 300 mg, TABLETA
Denominacion técnica . CLINDAMICINA, 300 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanes. Se acepta la denominacién: Clindamicina (como
clorhidrato) 300 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACICN REFERENCIA
Ingredmnte farmaceéutico CLORHIDRATO DE CLINDAMICINA Registros sanitario§ vigentes,
activo — IFA sequn lo  establecido en el
Concentracion 300 mg de clindamicina Eeglawento VPa’Ia el gegﬁf;"_)‘
— ontrol y Vigilancia Sanitaria
TABLETA: comprendea . a las siguientes formas | 4o  Productos Farmacéuticos,
Formna farmacéutica farmacéuticas detalladas: Dispositivos Médicos y Productos
1. C,a_upsula o] Sanitarios, aprobado con Decreto
2. Cépsula dura Supremo  N°  016-2011-SA y
Via de administracion 1. Oral modificatorias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitaria.
L.a vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento de la entrega de los
bienas en el almacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros periddicos de bienes de un misme lote, la
vigencia minima debe ser igual o mayor a dieciocho (18} meses en la primera enirega y se aceptard una vigencia
minima de quince (15} meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma sstablecido por la entidad,
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el parafo precedente, sustentada en la estrategia de contratacion desarrollada por la entidad, priorizande
el cumplimiento de la finalidad pablica de la contratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamesnto deben cumplir con las especificasiones técnicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecido en & Reglamento para el Regisiro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N® 018-2011-SA
y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo can lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precisidn 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimienio de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precision 3: Ninguna.
2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con 1o autorizado en su registro sanitario.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiguetado
No aplica.
Precision 5: No aplica.
2.6 Inserto
Es obligatoria la inciusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
Precisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

4. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien | CLONAZEPAM, 2 mg, TABLETA
Denominacion técnica  : CLONAZEPAM, 2 mg, TABLETA

Unidad de medida ; UNIDAD
Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo — IFA CLONAZEPAM segun lo establecido en el
Concentracion 2 mg Reglamento para el Registro,

Control y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas pmduck}; .

Forma farmaceutica farmacéuticas detalladas: comprimido,
iableta y tableta recubierta.

Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto
Supremo N°® 016-2011-8A v
maodificatorias.

Via de administracion 1. ORAL

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

La vigencia minima del medicamenio debe ser igual o mayor & dieciocho {18) meses al momento de
la entrega en el almacén de Ia entidad: asimismo, para el caso de suministros periodicos de bienes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de guince {15) meses.

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

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

Envase inmediato: Biister o folio, de acuerdo con [0 autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: Ef contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
£l medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para ef cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precisién 3: Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con io autorizado en su registro sanitario,

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No apiica.

Precision 5; No aplica.

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

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
AFPROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del hien  ; CLORFENAMINA, 4 mg, TABLETA
Dencminacion técnica . CLORFENAMINA, 4 mg, TABLETA
Unidad de medida ¢ UNIDAD
Dascripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Clorfenamina maleato
4 mg Tableta.
Sinonimia de Clorfenamina: Clorfeniramina.
2 GARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo — [FA MALEATO DE GLORFENAMINA sequn lo establecido en el
Congentracion 4 mg de maleato de clorfenamina Reglamento para el Registro,
— 3 Control y Vigilancia Sanitaria
TABLETA, comprende la siguiente forma farmacéutica | de  Productos  Famacéuticos
Forma farmacéutica detaliada: Dispositivos Médicos y Productos
1. Tableta Sanitarios, aprobado con Decreto
; - - Supremo  N°  016-2011-3A v
Via de administracion 1. Oral adificatorias:
£l medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su ragistro sanitario.
{.a vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento de la entrega de los
bienes en el almacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros periadicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debs’ ser igual o mayor a dieciocho {18) meses en la primera entrega y se aceptara una vigencia
minima de guince {15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
Precision 1: Excepcionalmente, ta entidad puede precisar en las bases una vigencia minima dal bien, inferior 3 la
astablecida en e parrafo precedente. sustentada en la estrategia de co ntratacion desarrcllada por ia entidad, pricrizando
el cumplimiento de la finalidad publica de la contratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediate del medicamento deben cumplir con las especificaciones tecnicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecide en el Reglamento para el Registro, Contral y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Dacreto Supremo N° 016-2011-5A
y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuardo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo serd hasta 500 unidades.
Precislon 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de Jas Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en ta normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precision 3: Ninguna.
2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerda con lo autorizado en su registro sanitario.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiquetado
No aplica. AON P
Precisién 5: No aplica. {"_f"'\;oo W ico ™M \
ST %)
2.6 Inserto { i 2
De estar autorizado en su registro sanitario, inciuir ef inserto correspondiente. \ TTEREr S

Precision 6: Ninguna. N : \'_/ '
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien ; CLORURO DE SODIQ, 0,9%, INYECTABLE, 1 ., FRASCQO

Denominacion téenica : CLORURO DE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 1L, FRASCO

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Sodio cloruro 0,9% Inyectable 1 L frasco o Suero fisiologico ©,9%
Inyectable 1L frasco.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - [IFA CLORURO DE SODIO vigentes, segun lo
Congcentracion 0,9% 09%c 0 0,9gM00mL x 1L establecido  en el

Reglamento para el
Registro, Confrol y
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
1. INTRAVENOSA o y ~~ Productos
Via de administracion 2. INFUSION INTRAVENOSA o Sanitarios, aprobado

. con Decreto Supremo
3. PERFUSION INTRAVENQSA N°  016-2011-SA

modificatorias.

INYECTABLE, comprende a las formas
farmaceuticas  detfalladas:  solucion
inyectable, solucién inyectable para
infusion y solucidn para perfusion.

Forma farmacéutica

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

L.a vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a diecioche (18) meses al momento
de la entrega en el aimacén de ia entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1. Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases yna vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; sclamente en el caso gue ia indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmedialo y mediato del medicamente deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositives Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-8A y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario,
Envase mediato o embalaje: El contenido maximo serd hasta 12 unidades.

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

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

2.4 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.,_/;,;'ﬁ"--’??-‘.‘\

WAE [y, N

o\
L N0
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : CLORURO DE SODIQ, 0,9%, INYECTABLE, 100 mL, FRASCO

Denominacion técnica : CLORURO DE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 100 mL, FRASCO

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Sodio cloruro 0,9% Inyectable 100 mL frasco o Suerg fisiologico 0,9%
Inyectable 100 mi. frasco.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA CL.ORURO DE SODIO vigentes, segun lo
Concentracién 0,9% 0 9% 0 0,9 /100 mL establecido  en el

INYECTABLE, comprende a las formas Reg!amento gean ol

o . .- | Registro, Control vy
fammaceuticas  detaltadas:  solucidn Vigilancia Sanitaria de
inyectable, solucién inyectable para 9

infusién y selucion para perfusion. Bradiicias .
Farmacéuticos,

Dispositivos  Médicos

Forma farmacéutica

1. INTRAVENOSA o y Productos
Via de administracion 2. INFUSION INTRAVENOSA 0 -~ g:?tgggrse;to ?Jg:l’:rﬁg
3. PERFUSION INTRAVENOSA Ne  016-2011-8A vy

maodificatorias.

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

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

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podrd precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en ol case que la indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por més de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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

Envase inmediato: FRASCOQ, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediaio o embalaje: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

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

2.3 Rotulado
Debe correspender al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su regisiro sanitario.

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

P o = -
.
’
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FICHA TECNICA
APROBADA,

1.  CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion def bien : CLORURO DE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 500 mL, FRASCO

Denominacion técnica : CLORURO BDE SODIO, 0,9%, INYECTABLE, 500 mL, FRASCO

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcidn general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion;
Sadio cloruro 0,9% Inyectable 500 mi frasco o Suerc fisioldgico 0,9%
Inyectable 500 mL frasco.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceutico Registros  sanitarios
activo - IFA CUGRURODESARIC vigentes, segin lo
Concentracion 0,9% 0 9% 0 0,9 g/100 mL x 500 mL establecido en o

Reglamento para el
Reqgistro, Contrel vy
Vigilancia Sanitaria de

INYECTABLE, comprende a las formas
farmacéuticas  detalladas:  solucion

Forma farmacéutica ! - .
inyectable, solucion inyectable para

infusion y solucién para perfusion, ﬁ;?g:iacggﬁticos‘
Dispositives Médicos
1. INTRAVENOSA o y  Productos
Via de administracion 2. INFUSION INTRAVENOSA o f::‘tgggfe o aSPJg:D:rgg
3. PERFUSION INTRAVENOSA N° 016-2011-8A  y
modificatorias.

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

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

Precisién 1: &xcepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en &l caso que la indagacion
de mercado evidencie gue ia referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion serd evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la confratacidn.

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

Envase inmediato; FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato o embalaje: El contenido maximo sera hasta 30 unidades.

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

2.3 Rotulado Py
Debe corresponder al medicamento, de acuerde a lo autorizado en su registro sanitario.;f

24 Inserto &‘ 4 2

Version 08 Fagina 1 de 1



FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : DESLORATADINA, 5§ mg, TABLETA
Denominacién téenica  : DESLORATADINA, 5 mg, TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD
Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros sanitarios  vigentes,
activo = IFA DESLORATADINA segun lo establecido en el
Concentracién 5mg Reglamento' para el Registro.
Contral y Vigilancia Sanitaria de

TABLETA, comprende a las formas | productos Farmacéuticos,
Forma farmaceutica farmacéuticas detalladas: comprimido | pispositivos Médicos y Productos

recubierto, tableta y tableta recubierta. | ganitarios, aprobado con Decreto
Supremg  N°  018-2011-3A ¥
modificatorias.

Via de adminisiracion 1. ORAL

El medicamento debe cumptir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registio sanitario,

La vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocho {18) meses al momento de
1a entrega en et almacén de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de bienes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el case que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en e! Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos vy Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-3Ay modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folia, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario,
Envase mediato: Bl contenido maxime sera hasta 500 unidades.
Precisidn 2: Ninguna.

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

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con 1o autorizado en su registro sanitario.

Precisién 4: Ninguna,

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto g\ %
E£s obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario. ~2

Precision &: Ninguna. |
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

2.

Denominacion del bien : DEXAMETASONA, 4 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica : DEXAMETASONA, 4 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta |a denominacion:
Dexametasona fosfato (como sal sodica) 2 mg/ml. Inyectable 2 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1

2.2

23

24

Version 10

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

FOSFATO DE DEXAMETASONA
0 FOSFATO SODICO DE
DEXAMETASONA o DEXAMETASONA
FOSFATO DISODICO o | Registros  sanitarios
DEXAMETASONA FOSFATO SOD!CO Vigentes‘ Segﬂn o

Ingrediente farmmacéutico
activo - IFA

Concentracién 4 mg/2 mL. o 2 mg/mlL x 2 mL establecido en el

INYECTABLE, comprende a la forma Reglamento para el

Forma farmacéutica farmacéutica detallada: salucion | Registro, Control y
inyectable. Vigilancia  Sanitaria

de Productos
1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA o Earmacéuticos,
2. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA, | Dispositivos Médicos
INTRAARTICULAR o y Productos
3. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA, | Sanitarios, aprobado
INTRAARTICULAR, INTRALESIONAL | con Decreto
Via de administracion o} Supremo
4. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA, | N* 016-2011-8A vy
INTRAARTICULAR, modificatorias.
INTRALESIONAL, INTRAARTERIAL o
5. INTRAARTERIAL,
INTRAMUSCULAR, INTRAVENOGSA

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que ia indagacion de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de ta contratacion.

Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato dei medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en ei Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SAy modificatorias. e
Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario, <

e T
J A

| 3 =1
Embalaje; El medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeride: piﬁ =/

Envase mediato: Ei contenido maximo seré hasta 160 unidades. J;v
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la no?n-"ra;i{v'!d’ad’

vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicds y—
Productos Sanitarios - ANM.

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

¥

inserto

Es obligatoria la inclusion dei inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN
Denominacion del bien : DEXTRAN + HIPROMELOSA, 1 mg + 3 mg, SOLUCION OFTALMICA,

15 mb
Denominacion técnica ; DEXTRAN + HIPROMELOSA, 1 mg + 3 mg, SOLUCION OF TALMICA,
15 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos,
2.  CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
ingrediente farmacéutico ; Registros  sanitarios
activo - IFA DEXTRAN 70 + HIPROMELOSA vigenies, segun o
B 01%+03% © establecido en el
Concentracion (4 mg + 3 mgymL x 15 mL Reg!amento para el
SOLUCION OFTALMICA. comprende a | ogistro, | Control

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos  Médicos
y Productos
Via de administracion 1. OFTALMICA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N® 016-2011-8A y
maodificatorias.

Forma farmacéutica la forma farmacéutica detallada:
solucidén oftalmica.

Ei medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas an su registro
sanitario.

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

Precision 1: Excepcionalmente, ia entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en e! mercado. Dicha situacion ser4 evaluada por ia entidad, considerando la finalidad
de la contratacién.

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

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato; El contenide maximo sera hasta 25 unidades.

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

2.2 Rotuiado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a io autorizado en su registro sanitario.

2.4 Inserto
De estar autorizado en su registro sanitario, incluir ef inserto correspondiente.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : DEXTROMETORFANO, 15 mg/5 mL, JARABE, 120 mL

Denominacion téenica  : DEXTROMETORFANO, 15 mg/§ mL, JARABE, 120 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Dextrometorfano brombidrato 15 mg/s mb Liquido oral 120 ml..

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
. - BROMHIDRATO DE DEXTROMETORFANO | Registros sanitarios
L"g{:’gf’l‘f:ifarma“e”“c" MONOHIDRATO © BROMHIDRATO DE | vigentes,  segin o
DEXTROMETORFANO establecido en el
Concentracion 15 mg/5 ml Reg!amento  para el
Registro, Controf y
JARABE, comprende a las formas Vigilancia ~ Sanitaia  de
Forma farmacéutica farmacsuticas detalladas: jarabe y solucidn | productos  Farmacéuticos,
oral. Dispositivos ~ Madicos v
Producios Sanitarios,
. L e aprobado  c¢on  Decrelo
Via de administracion 1. ORAL Supremo N° 016.2011-SA y
modificatorias. -

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

La vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocho {18) meses al momento de
fa entrega en el aimacen de la entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de bienes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando ia finalidad de 1a contratacion.

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

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo con lo autorizado en su registro saniiario.
Envase mediato: £l confenido maximo sera unitario con dosificador incluido.
Precision 2: Ninguna.

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

Precisién 3: Ninguna.

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

Precisién 4: Ninguna.

2.5 Etiguetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inctusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion def bien : GLUCOSA, 5%, INYECTABLE, 1 1., FRASCO
Denominacion técnica : GLUCOSA, 5%, INYECTABLE, 1L, FRASCO

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién gensral  : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Glucosa en agua 5% Inyectable 1 L frasco o Dextrosa 5% Inyectable
1 L frasco.

Sinonimia de Glucosa; Dextrosa.
_ CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
ingrediente farmacéutico | GLUCOSA ANHIDRA o GLUCOSA | Registros  sanitarios
activo - IFA MONQHIDRATO o DEXTROSA vigentes, segun o
Concentracion 5% 05g/100 mLx 1L eRsta:alemd? en 9:

eglamenio para e
o INYECTAI_BLE, comprende ? las forrr_nz::s Registro, Control y
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  solucidn | .~ . =
. ! . Vigilancia Sanitaria de
inyectable y solucidn para perfusion. Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Medicos
Via de administracion 1 INRAVEGSSH Sanitari Productes
a 2. PERFUSION INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
Ne 016-2011-8A vy
modificatorias,

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

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

Precisién 1: Excepcionaimente, |a entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en &l mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finafidad

de la contratacion.

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

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato o embataje: E! contenido méaximo seré hasta 12 unidades.

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

Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado ( §

Debe corresponder ai medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitafie : ol
) [ .

2.4 Inserto \a/ 5:’\ b %
Es obligatoria la inclusion del inserto, con Ja informacion autorizada en su registro sanitarfdf:"%gﬁ >
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacién del bien : GLUCOSA, 33.3%, INYECTABLE, 20 miL.

Denominacion técnica  : GLUCOSA, 33,3%, INYECTABLE, 20 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Glucosa en agua 33,3% Inyectable 20 mlL.
Sinonimia de Glucosa: Dextrosa.

5. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico DEXTROSA o DEXTROSA ANHIDRA o Registros sanftarios
activo — IFA DEXTROSA MONCHIDRATO vigentes, segqun lo
Concentracidn 33,3% sstablecido en et

INYECTABLE, comprende a la forma I;eglla{rn ento ©C p?ﬁ 2

i ' egistro, ontro

RGma fanEEEltEg farmacéutica detallada: solucion inyectable. Vig?lancia Sanitaria d;

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

Via de administracion 1. INTRAVENOSA

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

La vigencia minima del medicamento debe ser iguat 0 mayor a dieciocho {18) meses al momento de
la entrega en et almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periddicos de bienes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (158) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a a establecida en el pérrafo precedente; solamente en el caso que 1a indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion serd evaluada por 1a enfidad, considerando la finalidad de la contratacién,

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

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato; E! contenido maximo sera hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
Ei medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en ia normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos ¥ Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Ninguna,

2.4 Rotulado
Debe correspender al medicamento, de acuerde con lo autorizado en su registro sanitario.

Precisién 4: Ninguna. ,{Tﬁ'"_*?\
2.5 Etiquetado '
No apfica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con 1a informacién autorizada en su registro sanitario.

Precisidén 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacicn del bien : BICLOFENACO, 1%, GEL TOPICC, 50 g
Denominacion técnica . DICLOFENACO, 1%, GEL TOPICO, 50 g

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Dei bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
. ; DICLOFENACO DE  SODIO o | Registros sanitarios  vigentes,
L"C%i‘ff'_‘f’l‘.:.i farmacéutico | 5 C"GFENACO  DIETILAMINA o | segin lo  establecido en el
DICLOFENACO DIETILAMONIO Reglamento para el Registro,
Concentracion 1% Control y Vigilancia Sanit;_ariga de
- Productos Farmacéuticos,
Forma farmaceutica GEL TOPICO, comprende a la forma | Dispositivos Médicos y Productos
farmacéutica detallada: gel. Sanitarios, aprobado con Decreto
. i y Supremc  N° 018-20118A ¥y
_Vla de administracion 1. TOPICA modificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podrd precisar en las bases uns vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en et caso que la indagacion de mercado
evidencie gue la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: TUBQ, de acuerda con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B contenido maximo serd hasta 50 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
Ei medicamento debe embalarse de acuerdo c¢on las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Alwacenamiento, establecidas en ia normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con o autorizado en su registre sanitario.

Precision 4: Ninguna,

P TP
2.5 Etiquetado ———\,\ .
No aplica. Nl
o ®
Precision 5: No aplica. o=
26 Inserto \%

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitarion |-~

Precisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : DICLOFENACO, 75 mg/3 mL., INYECTABLE, 3 mL

Denominacion técnica  : DICLOFENACO, 75 mg/3 mL., INYECTABLE, 3 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general . Medicamentc de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Diciofenaco sédico 25 mgimt. Inyectable 3 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.2

2.3

24

2.5

26

Version 09

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingredlente farmaceutico DICLOFENACO DE SODIO F.'_eg'rstros fsanitarios
activo — IFA vigentes, sequn lo

76 mg/3 mL o 25 mg/mL x 3 mL de establecido en el

n ic . :
Concentracion diclofenaco de sodio Reglamento para el

Registro, Cantrol ¥
INYECTABLE, comprende a la forma | vigilancia  Sanitaria  de

farmacéutica detallada: solucion inyeciable. Productos  Farmacéuticos,
Dispositivos  Médicos ¥
Productos Sanitarios,
aprobado  con  Decreto
Supremo N° 016-2011-8A ¥
modificatorias.

Forma farmacéutica

1. INTRAMUSCULAR o

Via de administracion 2 INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas aulorizadas en su regisiro sanitario.

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente, solamente en el caso que la indagacién de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercada, Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion,

Envase

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

Envase inmediato; Se acepta o autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: Fl contenido maximo sera hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna,

Embalaje

£] medicamento debe embalarse de acuerdo con tas condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM,

Precigion 3: Ninguna.

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerda con lo autorizado en su registro sanitario. T,

Precisitén 4: Ninguna.
Etiquetado (_ o \,‘, <)
No aplica. ‘-'.f;»\ s.::h_a =
Precisién 5: No aplica. My =

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

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien . DIMENHIDRINATO, 50 mg, TABLETA

Denominacion técnica | DIMENHIDRINATO, 50 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcidn general . Medicamento de uso en seres humanos.
Sinonimia de Dimenhidrinato: Difenhidramina,

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceutico Registros  sanitarios  vigentes
X iM b
activo - IFA BISIENEIBRINALS segun lo establecido en el
Concentracion 50 mg geg{anrent\c;_ _lpara‘ le Bt:QiSt;“-
ontro igilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas Productc?s g Farmaceuticos

farmacéuticas  detalladas:  capsula Dispositivos Médicos y Productos
blanda, comprimido, tableta y tableta | ganitarios aprobado con Decreto

g o, Supremo  N°  016-2011-SA y
Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

Forma farmacéutica

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

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o0 mayor a dieciocho (18) meses al momento de
la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para ei caso de suministros periddicos de bienes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, ta entidad podré precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en e} parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato; El contenido maximo sera hasta 500 unidades,
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embaliaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones regueridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productes Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM,

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerda con lo autorizado en su registro sanitaric.
Precision 4: Ninguna. T oo
7 00 Mg, AN

2.5 Etiquetade \

No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto Y, ) o
Es obligatoria la inclusion del inserto, con {a informacion autorizada en su registro sanitario.”™~—"

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

i CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : DIMENHIDRINATO, 50 mg/5 mlL, INYECTABLE, S mL

Denominacién téenica  ; DIMENHIDRINATO, 50 mg/5 mL, INYECTABLE, 5 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos., Se acepta la denominacion:
Dimenhidrinato 10 mg/mL Inyectable 5 mlL.,

2, CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingredients farmacéutico Registros sanitarios
activo — IFA BIMENEIBRINALO vigentes, segln lo
Concentracion 50 mg/5 mL o 10 mg/mlL x 5 mL establecido en el
NVECTABLE — Reglamento para el
Forma farmacéutica , comprende & i To'Ma | Registro, sontrol y

farmacéutica detallada: solucién inyectable. | vigilancia  Sanitaria  de

Productos  Farmacéuticos,
Dispositivos  Medicos ¥
Productos Sanitarios,
aprobado  con  Decreto
Supremo N°® 016-2011-GA ¥
modificalorias.

Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA

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

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a digciocho {18) meses al momento de
la entrega en et almacén de la entidad: asimismo, para el caso de suministros periadicos dae bienes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de guince {15} meses,

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establacida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacién serd evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion,

2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicarmento deben cumplic con las espedificaciones técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo astablecido an el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos v Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N* 01 6-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El conienido méximo serd hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autaridad Nacional de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM,

Precision 3: Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precisién 5: No aplica.

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

Precision &: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : DOBESILATO DE CALCIO, 500 mg, TABLETA
Denominacion técnica @ DOBESILATO DE CALCIQ, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | DOBESILATO DE CALCIO | Registros  sanitarios  vigentes,
activo — IFA MONOHIDRATO segun lo establecido en el
Congcentracion 500 mg de dobesilaio de calcio Reglamento para &l Registro,
T = — Control y Vigilancia Sanitaria de
St . comprende a la 10rMa | productos Farmacéuticos
Forma farmacéutica : : '
farmacéutica detallada: capsula. Dispositivos Médicos y Productos
Santtarios, aprobado con Decreto
Via de administracion 1. ORAL Supremo N®  016-2011-SA ¥
madificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcicnalmente, la enfidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacién de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en &l
mercado. Dicha situacion serd evaluada por la entidad, considerando fa finalidad de la contratacion,

2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones écnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamenic para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médices v Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-5A v modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con o autorizado en su regisiro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

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

Precisién 3: Ninguna.

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

Precisitn 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inciusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien  : DOXICICLINA, 100 mg, TABLETA
Denominacion técnica : DOXICICLINA, 100 mg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamente de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Doxiciclina {como
clorhidrato o hiclato) 100 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | DOXICICLINA HICLATO o DOXICICLINA HICLATO . . .
activo — IFA MONOHIDRATO Registros  sanitarios  vigentes,
. —— segin io establecido en el
Congcentracion 100 mg de doxiciclina Reglamento para el Registro,
TABLETA, comprende a las siguientes formas | Control y Vigilancia SanHaria
farmacéuticas detaliadas: de Productos Farmaceuticos,
Forma farmacéutica 1. Capsulao Dispositivos Medicos y Productos
2. Tabieta o Sanitarios, aprobade con Decreto
3. Tableta recubierta Supremo  N° 016-2011-8A y
Via de administracion 1. Oral mislifiatiass
Ei medicamento debe cumplir con las especificaciones tecnicas autarizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento de la enfrega de los
blenes en el aimacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros periddicos de bienes de un misme lofe, la
vigencta minima debe ser igual o mayor a dieciocho {18} mases en la primera enfrega v se aceptard una vigencia
minima de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
Precisién 1: Excepcionaiments, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el parrafo precedente, sustentada en la estrategia de contratacion desarrollada por la entidad, priorizando
el cumplimiento de |a finalidad pablica de la contratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecido en el Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médizos y Productos Sanitarios, aprobado con Dacreto Supremo N° 016-2011-8A
y medificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerde con lo atorizado en su registro sanitario.
Envase mediato; El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamernto debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Madicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precisidon 3: Ninguna.
2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerde con lo autorizado en su registro sanitario,
Precision 4: Ninguna.
2.5 Efigustado
No aplica.
Preclsion 5: No aplica.
2.6 Inserio
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacién del bien : ENALAPRIL, 10 mg, TABLETA

Denominacion técnica @ ENALAPRIL, 10 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general ! Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Enalapril maleato 10 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo — {FA ENAEARRIL MALBATO segun lo establecide en el
Concentracién 10 mg de enalapril maleato Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Saritaria de

TABLETA, comprende a las formas | proguctos Farmacéuticos,

Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido y | pigpositivos Médicos y Productos
tableta. Sanitarios, aprobado con Decreto

R [ .
Via de administracién 1. ORAL ajgremg N2 QUGREAISSAY ¥

modificatorias.

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

La vigencia minima det medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocheo {18) meses al momento de
la entrega en ¢l aimaceén de ia entidad, asimismo, para el caso de suministros pericdicos de bienes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince {(15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, {a entidad podra precisar en las bases una vigencia sminima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacidn serad evaluada por la entidad, considerando i3 finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: E} contenido maximo serd hasta 500 unidades.
Precisidén 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para et cumplimiento de
fas Buenas Practicas de Almacenarniento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precisién 3; Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizade en su registro sanitario.

Precision 4: Ninguna,

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con fa informacién autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACYERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacicn del bien . ENALAPRIL, 20 mg, TABLETA

Denominacion técnica . ENALAPRIL, 20 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Enalaprit maleato 20 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA -

Ingredlente farmaceéutico ENALAPRIL MALEATO Registros sanﬂariog vigentes,
activo - [FA segun o establecido en el
Concentracion 20 mg de snalaprii maleato Reglamento  para el Registro,
Control vy Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas | productos Farmacéuticos,
Forma farmacéutica farmaceuticas detalladas: comprimido y | pispesitivas Médicos y Productos

tableta.

Sanitarios, aprobado con Decreto
Supremo  N® (016-2011-8A vy
modificatorias,

Via de adminisfracién 1. ORAL

El medicamento debe cumplir con las espacificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario,

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente an el caso que la indagacion de mercade
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la enfidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasia 500 unidades.
Precisién 2: Ninguna,

2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condicicnes requeridas para ef cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precisién 3: Ninguna.

24 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo auterizade en su registro sanitario.

Precisién 4: Ninguna.

2.5 Etiguetado
No aplica.

Precision 5: No aplica,

2.6 Inserto
Es obligatoria la inciusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion de! bien : EPINEFRINA, 1 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL

Denominacidn técnhica : EPINEFRINA, 1 mg/ml, INYECTABLE, 1 mi

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Epinefrina (como clorhidrato o tartrato acido) 1 mg/mL Inyectable 1 mL.
Sinonimia de Epinefrina: Adrenalina.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

EPINEFRINA o] EPINEFRINA | Registros  sanitarios
Ingrediente farmacéutico | BITARTRATO o] ADRENALINA | vigentes, segin o

activo - IFA TARTRATO o ADRENALINA | establecido en el
BITARTRATO Reglamento para el
Concentracion 1 mg/mL o 1 mg/1 mL \R;_egllstm_. SCO!""?‘ cly
INYECTABLE, comprende a la forma Plr%ldaur::laas anitajia do
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion F Y "
inyactable. AMAgEGNEDSy
Dispositivos  Medicos
1. INTRACARDIACA, y Productos
INTRAMUSCULAR, ) Sanitarios, aprobado
Via de administracion INTRAVENOSA, SUBCUTANEA O | son Decreto Supremo
2. INTRAMUSCULAR, . N°  016-2011-53A vy
INTRAVENOSA, SUBCUTANEA modificatorias.
El medicamento dehe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro

sanitario.

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

Precisién 1: Excepcionaimente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a ia establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacidn de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de Ja contratacidn.

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

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

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

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

24 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserte, con la informacidn autorizada en su registro sanit

[+
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : ESCOPOLAMINA BUTILBROMURO, 20 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
Denominacion técnica . ESCOPOLAMINA BUTILBROMUROQ, 20 mg/mL., INYECTABLE, 1 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

Sinonimia de Escopolamina butilbromuro: Hioscina n-butilbromuro.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
. - N-BUTILBROMURO DE ESCOPOLAMINA o | Registros sanitarios
L"cgt{fé’f']‘;i farmacéutico | \ pUTILBROMURO DE HIOSCINA o | vigentes,  segin o
HIOSCINA BUTILBROMURG establecido en el
Concentracion 20 mg/mL o 20 mg/1 mL Reg!amento para el
Registro, Conirol ¥

INYECTABLE, comprende a la forma | vigilancia Sanitaria  de
farmacéutica detallada: solucidn inyectable. | peadyctos  Farmacéuticos,

Dispositivos  Médicos  y

Forma farmaceutica

1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA o Productos Sanitarios,
Via de administracidn 2. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA, | aprobado con  Decreto
SUBCUTANEA Supremo N°® 016-2011-8BA vy

modificatorias.

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

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

Precisién 1: Excepcionaimenie, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mearcado. Dicha situacién serd evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase
Los envases inmadiato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificacionas técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para ¢l Registro,
Centrol y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Preductos
Sanitarios, aprobado con Decrato Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo serd hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna,

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

Precisién 3: Ninguna.

2.4 Rotulado
Debe corresponder af medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precisién 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registre sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : ESPIRONOLACTONA, 25 mg, TABLETA
Denominacion técnica | ESPIRONOLACTONA, 25 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcidn general . Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo — IFA ESRIRONEHACTBNA segun Io establecido en el
Concentracién 25 mg Reglamento para el Regisiro,

Control v Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas | producios Farmacéuticos,

Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, | Digpositivas Médicos y Productos
labieta y tableta recubierta. Sanitarios, aprobado con Decreto
Supremo  N° 016-2011.8A ¥y
modificatorias.

Via de adminisiracion 1. ORAL

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

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

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en ias bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que 1a indagacian de mercado
avidencie que ia referida vigencia minima no pueda ser cumplida por més de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion serd evaluada por fa entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: E! contenido maximo serd hasta 500 unidades.
Precisién 2: Ninguna.

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

Precision 3: Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precisién 5: No aplica.

2.6 Inserto Ty 2
Es obiigatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario. ~—

Precisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacién del bien : FENAZOPIRIDINA, 100 mg, TABLETA
Denominacién técnica : FENAZOPIRIDINA, 100 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos,
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéuiico Registros  sanitarios  vigentes,
activo — [FA CLORHIDRATO DE FENAZOPIRIDINA segin Jo establecide en el
Concentracién 100 mg de clorhidrato de fenazopiridina Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de

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

Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto
Supremo  N®  016-2011-8A vy
modificatorias.

Via de administracién 1. ORAL

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, (a entidad pedra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que fa indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaiuada por la entidad, considerando la finalidad de (a contratacion.

2.2 Envase
Log envases inmediato y mediato del medicamente deben cumplis con las espedificaciones técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para e Registro,
Control y Vigitancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N® 318-2011-8A y modificatorias.

Envase inmediato; Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido méximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

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

Precisidn 3: Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precisién 5: No aplica.

2.6 Inserto N Tl
Es obligatoria ia inclusion def inserfo, con la informacion auforizada en su registro sanitario. Ty \ ey

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : FLUCONAZOL, 150 mg, TABLETA
Denominacidn técnica : FLUCONAZOL, 150 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ing_redlente farmacéutico FLUCONAZOL R_eg:stros 3a|:||tarios
activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 150 myg Estalblecud? L e:
eglamentc para e
o TABLETAz comprende a llas forrnas Registro, Control y
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  capsula,

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracién t. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N  (16-2011-8A vy
modificatorias.

tableta y tableta recubierta.

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

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho {18} meses al mormento
de la enfrega en el almacén de la entidad; asimismo, para el casc de suministros periddicos de
bienes de un mismo iote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses,

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a ia establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que 1a indagacion de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedoer en el mercado. Dicha situacién serd evaluada por la entidad, considerando la finafidad
de ta contratacion,

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

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

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

2.3 Rotulado A
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizade en su registro sanitarips, ¢ <

2.4 Inserto S {;;_:.F

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro saniﬁiﬁg,
L

PP
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : FOSFOMICINA, 3 g, GRANULOS PARA SOLUCION ORAL

Denominacion técnica  : FOSFOMICINA, 3 g, GRANULOS PARA SOLUCION ORAL

Unidad de medida . UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos, Se acepta la denominacion:
Fosfomicina {(como trometamol) 3 g Liquido oral.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2,1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo —~ IFA FOSFOMICING IRGMETAIDL segun {0 establecido en el
Concentracién 3 g de fosfomicina Reglamento para el Registro,

Caontrol y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos

GRANULOS PARA SOLUCION ORAL,
comprende a las formas farmacéuticas

detalladas: granulado para solucion | ganiarios, aprobado con Decreto
oral y granulos para solucion oral. Supremo N° 016-2011-8A y

Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

Forma farmacéutica

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

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento de
la entrega en el almacén de |3 entidad; asimismo, para el casc de suministros periadicos de bienes de
un mismo fote, seran aceptados hasta cor una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalments, 1a entidad podrd precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a |z establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacién de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando ia finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: SOBRE, de acuerdo con o autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato; Ei contenido méaximo sera hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna.

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

Precisién 3: Ninguna.

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

Precisién 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto X9
Es obligatoria la inclusién def inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario. \;’_‘--,- N\ gys

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1, CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : GENTAMICINA, 0,3%, SOLUCION OFTALMICA, 5 mL
Denominacion técnica : GENTAMICINA, 0,3%, SOLUCION OFTALMICA, 5 mL
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general  : Madicamento de uso en seres humanos.

. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico SULEATO DE GENTAMICINA Registros  sanitarios

activo - IFA vigentes, segun o
Concentracion 0.3% o 3 mg/mL x 5 mL de gentamicina | establecido —en el
SOLUCION OFTALMICA, comprende a | Koglamento para el
-~ © " | Registro, Control ¥y

Forma farmacéutica la forma farmacéutica detallada: Vialanci o
solucion oft&imica igilancia Sanitaria de

: Productos
Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
Via de administracion 1. OFTALMICA 0 — P
i 2 TOPICA OFTALMICA Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N®  016-2011-8A v
modificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a |a establecida en e! parrafo precedente; solamente en e caso que ia indagacion de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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

Envase inmediato: Se acepta io autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo serd hasta 50 unidades.

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

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

Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanita

O Mg _‘!_.\
o
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Dencminacion del bien ;| HIDROCLORCOTIAZIDA, 12,5 mg, TABLETA
Denominacion técnica : HIDROCLOROTIAZIDA, 12,5 my, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcidn general  : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ing_redlente farmacéutico HIDROCLOROTIAZIDA Registros sar_litarios
activo - IFA vigentes, segin fo
Concentracion 12,5 mg establecido en el

Reglamento para el
Registro, Conirol vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
Via de administracion | 1. ORAL y ___  Foelps
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N¢  016-2011-SA vy
modificatorias.

TABLETA, comprende a la forma

Forma farmacéutica farmacéutica detallada: tableta,

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

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

Precision 1; Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minirma del
bien inferior a ia establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de
mercado evidencie gue la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacidn serd evaluada per la entidad, considerands la finalidad
de la contratacion.

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

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

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

2.3 Rotulado

2.4 Inserto
Es obligatoria 1a inclusidn del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitary
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien . HIDROCORTISONA, 250 mg, INYECTABLE
Denominacién técnica  : HIDROCORTISONA, 250 mg. INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | oo A ORTISONA SUCCINATO SODICO Registros :3anitarios
activa — IFA vigentes, segln lo
Concentracion 250 mg o 250 mg/2 mL establecido G el
Reqglamento para el
INYECTABLE, comprende a la forma | Registro, Control y
Forma farmaceéutica farmacéutica detallada: polvo para solucion Vigilancia ~ Sanitaria  de
inyectable. Producios  Farmacéuticos,
Dispositivos  Medicos v
Productos Sanitarios,
Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA aprobado  con  Decreto
Supremo N° 016-2011-3A ¥
modificatorias.

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

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

Precisién 1: Excepcionalments, a entidad podré precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que ta indagacion de mercado
evidencie que ta referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase
Los envases inmediaio y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacsuticos, Dispositivos Médicos v Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-5Ay modificatorias.

Envase inmadiato; Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo serd hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna.

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

Precisién 3: Ninguna.

2.4 Rotulado LOKCIORY
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.  / '.x:\’c,\n P-‘ffh,;\l“_,_

Precision 4: Ninguna. ‘ & 3 \—-*-;w;i
2.5 Etiquetado Y 'ﬁ 4 L /
No aplica. L 5

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Precisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Dencminacion del bien : HIPROMELOSA, 0,3%, SOLUCION OFTALMICA, 15 mL
Denominacion técnica  : HIPROMELOSA, 0,3%, SOLUCION OFTALMICA, 15 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcién general . Medicamento de uso en seres humanos.

Sinonimia de Hipromelosa: Hidroxipropilmetilcetuiosa.

. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros sanitarios  vigentes,
activo — IFA HIPR@MELOSA segin lo esiablecido en el
Concentracion 0,3% 0 3 mgimL x 15 mk. Regtamento para el Registro,

- Control y Vigilancia Sanitaria de
SOLUCION OFTALMICA, comprende a | praductos Farmaceuticos,

Forma farmacéutica la forma farmacéutica detallada: Dispositivos Médicos y Productos
solucion oftalmica. Sanitarios, aprobado con Decreto
Supremo  N°  018-2011-8A ¥y
modificatorias.

Via de administracién 1. OFTALMICA

£l medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas sn su registro sanitario.

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

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en fas bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedents; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que fa referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacién sera evaluada por la enfidad, considerando ia finalidad de la contratacién,

2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato de! medicamento deben cumplir con las aspecificaciones técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Raglamento para el Registro,
Controf y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuficos, Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-201 1-8A y modificatorias.

Envase inmediato: Comprende el frasco cuyo dosificador se encuentra inciuido, e acuerdo con lo
autorizado en sy registro sanitario,

Envase mediato: El contenida maximo sera hasta 25 unidades.
Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con fas condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamienio, establecidas en ia normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM,

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotuiado
Debe corresponder al madicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.

Precision 4: Ninguna,

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusion det inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitaric,

Precisién &: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : IBUPROFENO, 400 mg, TABLETA
Denominacion técnica  ; IBUPROFENO, 400 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Desgcripcion general . Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACYERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes
5 | :
activo — IFA BUPRPRENG segun lo establecido en el
Concentracion 400 mg Reglamento para el Registro,

Control y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas Producig‘s g Farmacéuticos

farmacéuticas  detalladas:  capsula | pigpositi 5
] - positivos Médicos y Productos
blanda, comprimide recubierto, tableta | ganitarios, aprobado con Decreto

y tableta recublerta. Supremo  N°  016-2011-SA y
Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

Forma farmaceéutica

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el casc que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las aspecificaciones técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Preductos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 01 6-2011-SA y modificatorias.

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: Bl contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Preacision 2: Ninguna.

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

Precisién 3: Ninguna.

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

Precisién 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

26 Inserto
Es obligatoria 1a inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitaric.

Pracisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA,

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : IRBESARTAN, 150 mg, TABLETA
Denominacién técnica  : IRBESARTAN, 150 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcidn general » Medicamento de uso en seres humanos,
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo = IFA IRBESARTAN segin lo establecide en el
Concentracién 150 mg Reglamento para el Registro,

Control v Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas Productoys . Farmacéuticos,

Forma farmaceutica farmacéuticas detalladas; comprimido | pigpositivos Médicos y Productos
recubierto, fableta y tableia recubierta. Sanitarios, aprobado con Decreto

Supremo  N°® 0168-2011-8A ¥
modificatorias.

Via de administracion 1. ORAL

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

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

Precisién 1: Excepcionalments, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado, Dicha situacion serd evaluada por ia entidad, considerando la finalidad de ia conlratacion.

2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N® 018-2011-SA y modificatorias,

Envase inmediato: Blister ¢ folio, de acuerdo con lo autorizado en su regisiro sanitario.
Envase mediato: El contenido méximo sera hasta 500 unidades.
Precisidn 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
E§ medicamentc debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Praclicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos Sanitarios - ANM,

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotutado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su ragisiro sanitario,

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precisién 5: No aplica.

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

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARAGTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacidn del bien  : LEVOTIROXINA DE SODIO, 100 mcg, TABLETA
Denominacion técnica : LEVOTIROXINA DE SODIC, 100 mcg, TABLETA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién; Levotiroxina sodica
100 meg {0,1 mg) Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL B{EN COMUN
2,1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceutico
ao%ivo ZIFA LEVOTIROXINA DE SQDIO Registros  sanitarios  vigentes,
: segun  lo  establecido en el
Concentracion 100 mcg 0 0.1 mg Regtamento para el Registro,
TABLETA, comprende a las siguientes formas | Control y Vigilancia Sanitaria
farmacéuticas detalladas: dg Productos  Farmacéuticos,
Forma farmacéutica 1. Cépstla blanda o Dispositivos Médicos y Productos
2. Comprimido o Sanitarios, aprohado con Decreto
3. Tableta Supremo  N° 0168-2011-SA vy
Via de administracion | 1. Oral mgdificalonas,
E! medicamento debe cumplir con las especificaciones iécnicas autorizadas en su registro sanitario,
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18} meses al momento de Iz entrega de los
bienes en el almacén de la enfidad. En el caso de enfrega de suministros periddicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igual o mayor a diecioche (18) meses en la primera entrega y se aceptara una vigencia
minima de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el parrafo precedente, sustentada en la estrategia de contratacidn desarrollada por la entidad, priorizando
el cumplimiento de 1a finalidad publica de la contratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificacicnes técnicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecide en el Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Producios Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA
y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con o autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenide maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna,
2.3 Embalaje
El medicamento debe smbalarse de acuerdc con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precisién 3: Ninguna.
24 Rotulado
Dabe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo auterizado en su registro sanitarto,
Precisién 4: Ninguna.
2.5 Etiquetado
No aplica.
Precision 5: No aplica.
2.6 Inserto

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

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien  : LIDOCAINA, 2%, JALEA TORICA, 30 mL
Benominacion técnica ; LIDOCAINA, 2%, JALEA TOPICA, 30 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacian: Lidocaina clorhidrato
2% Jalea t6pica 30 mi o Lidocaina clorhidrato 2% Jalea tépica 30 g.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.4 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico ; Registros  sanitarios  vigentes,
activo— IFA CHERHIDRATS,DELITOEAINA segun lo  establecido en el
Concentracién 2% de clorhidrata de lidocaina ?eg:ar?ento VPE‘,I’a el geg:ftrp,
=== sontrol  y  Vigilancia  Sanitaria
n JALEA TOPICA, comprende fa siguiente foma | 4o Productos  Farmacéuticos,
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: Dispositivos Médicos y Productos
1. Jalea Sanitarios, aprobado con Decreto
. . . . Supremo  N® 016-2011-SA vy
Via de administracion 1. Topica modificatorias.
Ei medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima de! medicamenio debe ser igual o mayor a dieciocho {18) meses al momento de la entrega de los
hienes en el almacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros periddicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses en la primera entrega y se aceptara una vigencia
minima de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
Precision 1: Excepcionalmente, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el parrafo precedente, sustentada en la estrategia de contratacion desarrollada por la entidad, priorizando
el cumplimiento de la finalidad pdblica de la contratacién.
2.2 Envase
tos envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir ¢con las especificaciones téecnicas auvlorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecido en el Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos v Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-8A
y modificatorias.
Envase inmediato: TUBQ, de acuerdo con lo autorizads en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.
Precision 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precisidon 3: Ninguna.
2.4 Rotutade
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiquetado
No aplica.
Precision 5: No aplica.
2.6 Inserto

Es ohligatoria la inclusidn del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanftario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien @ LIDOCAINA SIN PRESERVANTE SIN EPINEFRINA, 2%, INYECTABLE, 20 mL
Denominacién técnica : LIDOCAINA SIN PRESERVANTE SIN EPINEFRINA, 2%, INYECTABLE, 20 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién: Lidocaina clorhidrato
sin preservante sin epinefrina 2% Inyectable 20 mL.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENC!A
Ingrediente farmacéutico | CLORHIDRATC DE LIDOCAINA o CLORHIDRATO DE LIDOCAINA
activo— IFA MONOHIDRATO
Congcentracién 2% de clorhidrato de lidocaina Rfegisttros sar'fitaric;s
— = — vigentes, segun lo
Forma farmacéutica |1NYESEZ)'II'A%LE_. oomprl:nde la siguiente forma farmacéutica detallada: | setablecido  en el
- Solucion inyectable Reglamento para el
1. Epidural, infiltracion, intramuscular, intravenosa, subcutdnea, | Registro, Control y
dental o Vigilancia ~ Sanitaria
2. Epidural, intradérmica, intramuscuiar, infravenosa, subcutanea o | de Productes
3. Epidural, infiltracion, intramuscular, intravenosa, subcutanea o Farmacéuticos,
4. Epidural, intracutdnea, intramuscular, intravenosa, suboutdnea, | Dispositivos Médicos
. - . perinsural o ¥y Productos
Via de administracion 5. Epidural, anestesia regional infravenosa, blogueo newvioso | Sanitados, aprobado
periférico, intramuscular o con Decreto Supremo
6. Epidural, infiltracién percutanea, inframuscular, intravenosa o N® 018-2011-8A vy
7. Epidural, lumbar, bloqueo nervioso periferico dental o moedificatorias.
8. Epidural, infiltracién, intraarticular o
9. Epidural, caudal, intravenasa regional
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro santario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho {18) meses al momento de la entrega de los
bienes en el almacén de la entidad. En &l caso de entrega de suministros periédicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igual o mayor & dieciocho (18) meses en la primera entrega y se aceptara una vigencia
minima de quince {15} meses en las eniregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido per la entidad.
Precision 1: Excepoionaimente, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
astablecida en el parafo precedents, sustentada en la estrategiz de contratacion desarrollada por 1a entidad, priorizando
el cumplimiento de |a finalidad publica de la contratacion.
2.2 Envase
t.os envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificasiones técnicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerda con lo establecido en el Reglamento para el Registro, Control v Vigiiancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispasitives Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-3A
y modificatorias.
Fnvase inmediato; Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: E! contenido maximo serd hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna,
2.3 Embalaje
El medicamente debe embalarse de acuerdo con las candiciones requeridas para ef cumplimiento de tas Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por ta Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivas Médicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precisién 3: Ninguna.
2.4 Rotulado
Dehe corresponder at medicamento, de acuerde con lo autorizado en su registro sanitario.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiguetado
No aplica.
Precision 3: No aplica.
2.6 Inserto

Wersid 12

Es obligatoria Ja inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.
Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : LOPERAMIDA, 2 mg, TABLETA
Denominacion técnica : LOPERAMIDA, 2 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcidon general © Medicamento de uso en seres humanos,

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Delbien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | CLORHIDRATO DE LOPERAMIDA o | Registros  sanitarios
activo - IFA LOPERAMIDA HIDRCCLORURO vigentes, segin (o
Concentracién 2 mg establecido en el
Reglamento para el
TABLETA, comprende a las formas )

Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  capsula, Registro, Control vy

Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos  Meédicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N®  016-2011-SA ¥y
maodificatorias.

tableta y tableta recubierta.

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

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

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

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productes Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-8A y modificatorias.

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

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

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

24 Inserto
Es obligatoria fa inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario
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FICHA TECNICA
APROBADA
1.  CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : LORATADINA, 10 mg, TABLETA
Denominacidn técnica : LORATADINA, 10 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Regqistros  sanitarios
activo - IFA LORATARINA vigentes, segin o
Concentracion 10 mg establecido en el

Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas  detalladas:  capsula

Foismal farmagiLtica blanda, comprimido, fableta y tableta

recubierta. Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado

con Decreto Supremo
N®  016-2011-8A vy
modificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacidn de
mercade evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion sera evaluada por Ja entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediatc y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Medicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

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

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

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

2.4 Inserto
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - LOSARTAN, 50 mg, TABLETA

Denominacion téenica - LOSARTAN, 50 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general . Medicamente de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Losartan potasico 50 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico ; Regisiros  sanitarios  vigentes,
activo — IFA EEEARTAN DE RQWSI0 segin lo establecido en el
Concentracion 50 mg de losartan de potasio Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de

TABLETA, comprende 2 las formas | productos Farmacéuticos,

Forma farmacéutica farmaceuticas detaliadas: comprimide | pigpositives Médicos y Preductos

recubierto, tableta y tableta recublerta. | ganiiarios, aprobado con Decreto

Supremo  N°®  016-2011-SA v
modificatorias.

Via de administracion 1. ORAL

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; sclamente en el caso gue la indagacién de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercade, Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacidn.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

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

Precisidn 3: Ninguna.

2.4 Rotutado
Dehe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.

Precisién 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
Nec aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserta, con la informacidn autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1.  CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : METAMIZOL. DE SODIO, 1 g/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica : METAMIZOL DE SODIOQ, 1 g/2 mL, INYECTABLE, 2 mL.

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcidn general . Medicamento de uso en seres humanos, Se acepta la denominacién:
Metamizot sddico 500 mg/mL Inyectable 2 mi.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | METAMIZOL SODICO o METAMIZOL | Registros  sanitarios
activo - IFA DE SODIO MONOHIDRATO vigentes, segin o
Concentracion 1g/2ml 01,0 g/2mL 0 0,5 g/mL x 2 mL | establecido  en el
INYECTABLE, comprende a la forma ggg::tnr‘l Oentocoﬁ?rr; el
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: solucion V'g 5 Sanitari Y
inyactable igilancia Sanitaria de
: Productons

Farmaceéuticos,
Dispositivos Meédicos
y Productos
Via de administracién 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENQOSA | Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N®  016-2011-SA ¥y

modificatorias.

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

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

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que Ia indagacién de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacidén sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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

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

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

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

2.4 Inserto
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien : METFORMINA, 850 mg, TABLETA

Denominacion técnica  : METFORMINA, 850 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcién general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Metformina clorhidrato 850 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo — IFA METFORMINA CLORHIDRATO segin lo establecido en el
Concentracién 850 mg de metformina clorhidrato Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de

TABLETA, compreande a las formas
farmacéuticas detalladas: comprimido, Dispositivos Médicos y Productos
comprimido recubierto, tableta y tableta Sanitarios, aprobado con Decreto
recubierta. Supremo N° 016-2011-SA vy
Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

Productos Farmacéuficos,
Forma farmaceéuiica

Ei medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario,

La vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocho (18) meses al momento de
la entrega en el almacén de la entidad,; asimismo, para el caso de suministros peridédicos de bienes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion serd evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacion.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido méximo sera hasta 500 unidades,
Precigion 2: Ninguna,

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

Precisiéon 3: Ninguna.

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

Precisidén 4: Ninguna.

2.5 FEtiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto v O
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario. N, O\ <

Precision 6; Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : METOCLOPRAMIDA, 10 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion tecnica
Unidad de medida
Descripcion general

: METOCLOPRAMIDA, 10 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 mL
; UNIDAD
: Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:

Metoclopramida clorhidrate 5 mg/mL Inyectable 2 mL.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

Del bien

CARACTERISTICA

ESPECIFICACION

REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico
activo - IFA

METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO
MONOHIDRATO o
METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO

Concenfracién

10mg/2 mL o5 mg/mL x2 mL

Forma farmacéutica

INYECTABLE, comprende a las formas
farmaceuticas  detalladas: solucion

Registros  sanilarios
vigentes, segun lo
establecido  en el
Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos

inyectable y solucién para inyeccidn.

Farmacéuticos,

Dispositivos  Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N°  016-2011-8A vy
modificatorias.

Via de administracion 1. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA

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

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

Pracision 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar en las bases una vigencia miima del
bien inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de
mercade evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en e mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitaric, de acuerdo a lo establecido en ¢f Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias,
Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediaio: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

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

Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerde a lo autorizadoe en su registro sanitario.

23

S ST
F " . -{) 7

Inserto S W
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitan'é_._- 3% \-. e

2.4
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. GARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién det bien : MUPIROCINA, 2%, UNGUENTO TOPICO, 15 g
Denominacion técnica : MUPIROCINA, 2%, UNGUENTO TOPICO, 15 g
Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general  © Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Mupirocina 2% Unglento tdpico 15 g.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA -
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA MERIRQEINA vigentes, segin o
Concentracion 294 establecidoc en el
UNGUENTO TOPICO, comprende a las | hoglamente  para el
Forma farmacéutica formas farmacéuticas detalladas: gIstro, nwol -y
ungliento y ungiiento dérmico Viguancia Sanitaria; dé
- Productos

Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
, N 1. TOPICA O y Riducios
Via de administracion > DERMICA Sanitarios, aprobado
con Decrelo Supremo
N®  016-2011-SA ¥y

modificatorias.

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

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

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podré precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado, Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finaiidad
de la contratacion.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en ei Regiamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

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

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

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

24 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitafio
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denotninacion del bien
Denominacion técnica
Unidad de medida
Descripcidn general

: NAPROXENO, 500 mg, TABLETA
: NAPROXENO, 500 mg, TABLETA
: UNIDAD

: Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta fa denominacion:

Naproxeno (como base o sal sodica) 500 mg Tableta.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | NAPROXENO o NAPROXENG DE
activo ~ JFA S0DIO Registros  sanitarios  vigentes,
500 mg de naproxeno base | $89Un lo establecido en el
Concentracion (equivalente a 550 mg de naproxeno | Reglamento para el Registro,

s0dico)

Forma farmacéutica

TABLETA, comprende a las formas
farmacéuticas detalladas: comprimido
recubierto, comprimido recubiertc con
pelicula, iahleta y tableta recubierta.

Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmaceéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto
Supremo N° 018-2011-SA vy
modificatorias.

22

2.3

24

2.5

2.6

Vearsion 12

V(a de administracion 1. ORAL

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

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

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamenie en el case que la indagacién de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por més de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacién,

Envase

Los envases inmediato v mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremao N §16-2011-SA vy modificatorias.

Envase inmediato; Blister o folio, de acuerdo con lo auterizado en su registro sanitaric.
Envase mediato: El contenide maximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

Embalaje

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

Precision 3: Ninguna.

Rotulado
Debe corresponder al meadicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.

Precision 4; Ninguna.

Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

Insetto
Es obligatoria la inclusion det inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien 1 OMEPRAZOL, 20 mg, TABLETA DE LIBERACION RETARDADA
Denominacion técnica : OMEPRAZOL, 20 mg, TABLETA DE LIBERACION RETARDADA
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2.  CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION ' REFERENCIA
Ingredierto farmaceulico. | OMEPRAZOL 0 OMEPRAZOL MAGNESICO
Registros  sanitarios  vigentes,
Caonceniracion 20 mg de omeprazol Segun lo westablecido en el
TABLETA DE  UBERACION  RETARDADA, | Reglamento para el Registro,
comprende a las siguientes formas farmacéuticas | Control y  Vigilancia  Sanitaria
detaltadas: de Productos Farmacéuticos,
Forma farmacéutica 1. Capsula de liberacién retardada o Dispositivos Médicos y Productos
2. Céapsula dura gastrorresistente o Sanitarios, aprobado con Decreto
3. Capsula gastrorresistente 0 Supremo N 016-2011-SA y
4, Tableta de liberacién retardada modificatorias.
Vla de administracion 1. Oral N
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al mumenta de fa enirega de los
bienes en el aimacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros periddicos de bienas de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igual o0 mayor a dieciocho {18) meses en la primera enfrega y se aceptara una vigencia
minima de quince {15} meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
Pracisién 1: Excepcionalmente, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el paraio precedente, sustentada en la estrategia de contratacion desarrollada por la entidad, priorizando
el cumplimiento de la finalidad publica de ia contratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediate del medicamento deben cumplir con las especificaciones téonicas auvtorizadas en su
registro sanitario, da acuarde con lo establecide en el Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y Praductos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 06-2011-5A
y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado &n su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precisidn 2: Ninguna.
2,3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerde con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM,
Precision 3: Ninguna.
2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitaro.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiquetado
No aplica.
Precigian 5: No aplica.
2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con fa informacidn autorizada en su registro sanitario.
Precisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacidn del bien . OMEPRAZOL, 40 mg, INYECTABLE
Denominacidn tecnica | OMEPRAZOL, 40 mg, INYECTABLE
Unidad de medida D UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Omeprazol {como sal sadica) 40 mg Inyectable.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
. . OMEPRAZOL DE SODIC u OMEPRAZOL
Ingredente farmaceuico | SODICO  u OMEPRAZOL  SODICO | Registros sanitarios
MONCGHIDRATO vigentes, seqiin lo
Concentracién 40 mg de omeprazol establecido en el
Reglamento para el
INYECTAI_?:LE, comprende  a Ias_ fo_rmas Registro, Control y
farmaceuticas detalladas: polvo liofiizado | vigitancia  Sanitaria  de
. para solucion inyectable, polvo para solucion | praductos  Farmacéuticos
Forma farmacéutica inyectable, potvo para solucion inyectable y | picnositivos Médicous y
para perfusién, y polvo para solucidn para | productos Sanitarios,
perfusion. aprobado  con  Decreto
1. INFUSION INTRAVENOSA o Supremo N° 016-2011-SA y
Via de administracion 2. INTRAVENOSA o modificatorias.
3. PERFUSION INTRAVENGOSA
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al inomento de
la entrega en el almacén de 1z entidad; asimismo, para el caso de suministros periddicos de bienes de
un mismo lote, serdn aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionaiments, ia entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedsente; solamente en el caso gue la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion serd avaluada por la entidad, considerando la finalidad deo 2 sontratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato v mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas =n su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Confrol y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N (+18-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Se acepta lo avtorizado en su registro sanifario.
Envase mediato: Ej contenido maximo sera hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condicicnes requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM,
Precision 3: Ninguna,
2.4 Rotulado
Debe corresponder ai medicamento, de acuerdo con lo autorizade en su registro sanitario.
Precisién 4: Ninguna.
2.5 Etiquetado
No aplica.
Precisién 5: No aplica,
2.8 Inserto '

Es obligatoria la inciusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Precisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. GARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien  : ORFENADRINA, 100 mg, TABLETA DE LIBERACION PROLONGADA
Denominacidn técnica : ORFENADRINA, 100 mg, TABLETA DE LIBERACION PROLONGADA
Unidad de medida : UNIDAD
Cescripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 DBel bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmaceuticd | ~irp At pE ORFENADRINA Registros  sanitarios  vigentes,
activo - [FA . .
- segin lo establecido en el
Concentracion 100 mg de citrato de orfenadrina Reglamento para el Registro,
TABLETA DE LIBERACION PROLONGADA, | Control y Vigilandia Sanitaria
comprende a las siguientes formas farmacéuticas | d¢  Productos  Farmacéuticos,
Forma farmacéutica detalladas: Dls;:_rOSl_tlvos Médicos y Productos
1. Tableta de liberacion prolongada o Sanitarios, aprobado con Decreto
2. Tableta recubierta de liberacion prolongada Supremo  N°  016-2011-SA  y
Via de administracion 1. Oral T AEADH I
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor & dieciocho (18) meses al momento de la entrega de los
bienes en el almacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros periddicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses en la primera entrega y se aceptara una vigencia
minima de quince (15} mesas en las entregas subsiguientes, conforme al cranograma establecido por la entidad.
Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el parrafo precedente, sustentada en la estrategia de confratacion desarrollada por la entidad, priorizando
&l cumplimiento de la finalidad piblica de la contratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones téchicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecido en el Reglamento para el Registro, Control v Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Dacreto Supremo N° 016-2011-SA
y modificatorias.
Envase inmediato: Blister ¢ folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: B! contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precisién 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las cendiciones requeridas para e cumplimiento de fas Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por (& Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos v Productos Sanitarios - ANM.
Precision 3: Ninguna.
2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiguetado
Na aplica.
Precision 5: No aplica.
2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario,
Precisidn 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacién del bien : PEROXIDO DE HIDROGENO, 10 votimenes, SOLUCION TOPICA, 1L

Denominacién técnica  ; PEROXIDO DE HIDROGENO, 10 volumenes, SOLUCION TOPICA, 1L

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Produsto galénico de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Peroxido de hidrégeno 3% (10 volimenes) Sclucion tépica 1 L o Agua
oxigenada 10 volumenes Solucién 1 L.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION : REFERENCIA

Ingrediente active PEROXIDC DE HIDROGENG Registros  sanftarios  vigentes,
- . P segun  io establecido en el
Conceniracion 10 volimenes o 10V o 3% Reglamenic para el Registro,
SOLUCION TOPICA, comprende a las | Control y Vigitancia Sanftaria de
Forma farmacéutica formas  farmacéuticas  detalladas: | produycios Farmacéuticos,
solucidn y solucién tépica. Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, aprobado con Decreto
Via de administracidn 1. TOPICA Supremo  N° 018-2011-8A vy

maodificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en et parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por méas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacién.

2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del producto galénico deben cumplir con las especificaciones
tecnicas autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en e Reglamento para el
Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos  Médicos v
Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-3A y modificatorias.

Envase inmadiato: FRASCO, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: De estar autorizado en su registro sanitario, el contenido maximo scra hasta 12
unidades.

Precision 2: Ninguna.

2.3 Embalaje
El producto galénico debe embaiarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento
de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente eritida por la
Autoridad Nacionat de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: De no estar autorizado el envase mediato en su registro sanitario, el contenido maximo
del embalaje serd hasta 12 unidades.

2.4 Rotulado
Debe corresponder al productlo galénico, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario,

Precisién 4: Ninguna.
2.5 Etiguetado

No aplica. _//J

Precisién 5: No aplica.

2.6 Inserto
De estar autorizado en su registro sanitario, incluir el inserto correspondiente.

Precisién 6: Ninguna.

Version 0% Pagina 1 de 1
g



FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : PARACETAMOL, 500 mg, TABLETA

Denominacién técnica . PARACETAMOL, 500 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacién;
Acetaminoféen 500 mg Tableta.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

2.3

24

Dei bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA PARACETANOL vigentes, segln lo

Concentracién 500 mg establecido en el

TABLETA, comprende a las formas Reg!a.mento para el

il . Registro, Control y
farmaceuticas  detalladas:  capsula Vigilancla Sanitaria de
blanda, comprimido, tableta y tableta g

recubierta Productos
' Farmacéuticos,

Dispositivos Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitiios) epobEdn
con Decreto Supremo
N°  016-2011-SA vy

Forma farmacéutica

modificatorias.

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

La vigencia minima del medicamento debe ser iguai 0 mayor a dieciocho {18) meses al momento
de la entrega en ef almacen de |2 entidad; asimismo, para el caso de suministros periédicos de
bienes de un misme lote, serdn aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precisién 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacién de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado, Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

Envase y embalaje

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su regisiro sanitario,
Envase mediato: El contenido méximo serd hasta 500 unidades.

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

Rotulado s

o

Debe correspender al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.( 2
I8
v

Inserto
De estar autorizado en su registro sanitario, incluir et inserto correspondiente.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

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

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcidn general . Medicamenio de uso en seres humanos.
2, CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA -
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo = [FA PREINIPENA segun  Jo establecido en el
tracioé 20 Reglamento para el Registro,
Soncentragdn o Control y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas Productos Farmacéuticos,

farmacéuticas detalladas: comprimido, Dispositivos Médicos v Productos
somprimido recubierto, tableta y tableta Sanitarios, aprobado con Decreto
recubierta. Supremo  N°  016-2011-SA vy
Via de administracién 1. ORAL modificaiorias.

Forma farmacéutica

Ei medicamento debe curmplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario.

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el ¢aso que la indagacién de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion serd evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacién.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: Ef contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precisién 2: Ninguna.

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

Precision 3: Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

2.6 Inserto _
Es obligatoria ta inclusion del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1.  CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Benominacion del bien : PREDNISONA, 50 mg, TABLETA
Denominacion técnica  : PREDNISONA, 50 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION = REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activa — [FA PREDNISONA segun  lo establecido en el
i A Reglamento para el Registro,
Soncantracién 20mg Control vy Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas | productos Farmacéuticos,
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, Dispositivos Médicos y Productos
comprimido recubierto y tableta. Sanitarios, aprobado con Decreto
o - -y
Via de administracion 1. ORAL iﬁ%ﬁ:’;gﬁmi_ Ulgep1sn §

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la establecida en ef parrafo precedente; solamente en el caso gue la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por més de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion seré evaluada por la entidad, considerando la finaiidad de la contratacién.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario,
Envase mediato: Ei contenide maximo serd hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna.

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

Precisién 3; Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiguetado
No aplica.

Precision 5: No aplica.

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

Precisién 6: Ninguna,
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FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Dengminacion del bien : PREGABALINA, 75 myg, TABLETA
Denominacion técnica | PREGABALINA, 75 mg, TABLETA

Unidad de medida D UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos,
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
21 Dei bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios
activo - IFA PRECABALINA vigentes, segun o
Concentracion 75 mg EStaF|ec'd? en e:
TABLETA, comprende a las formas Reg'ameno helel 8
o ; . . egistro, Control y
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  capsula, Vigilancia Sanitaria d
apsula dura, comprimido y tableta. \grancia arag
Sapa) : Productos
Farmaceuticos,
Dispositives  Médicos
y Productos
Via de administracién 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N®  016-2011-8SA vy
modificatorias.

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

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

Precision 1: Excepcionaimente, fa entidad podrd precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso gue la indagacion
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
provesdoer en el mercado. Dicha situacion seré evaluada por ta entidad, considerando la finalidad
de la contratacidn.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: E! medicamento debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimiente de las Buenas Préacticas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos ¥
Productos Sanitarios - ANM,

2.3 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo a io autorizado en su registro sanitarj

2.4 Inserto
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien

SALBUTAMOL, 100 mcg/dosis, AEROSOL PARA INHALACION, 200

dosis

Denominacién técnica : SALBUTAMOL, 100 meg/dosis, AEROSOL PARA INHALACION, 200
dosis

Unidad de medida ; UNIDAD

Descripcidn general

: Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta fa denominacion:

Salbutamol (como sulfato) 100 meg/dosis Aerosol inhatador 200 dosis.
Sinonimia de Salbutamoi; Albuterol.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

Del bien

CARACTERISTICA

ESPECIFICACION |

REFERENCIA

ingrediente farmacéutico
active - IFA

SALBUTAMOL o SULFATO DE
SALBUTAMOL

Concentracion

100 meg/dosis o 100 ug/dosis

Forma farmacéutica

AEROSOL  PARA  INHALACION,
comprende a las formas farmacéuticas
detalladas: aerosol para inhalacién y
suspension para inhalacion en envase a

Registros  sanitarios
vigentes, segun lo
establecido en el
Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,

presion.

Dispositivos  Médicos
y Productos
Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N D16-2011-SA v
rnodificatorias.

1. INHALATORIA o

Via de administracidn 2. INHALATORIA, ORAL

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, |la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la estabiecida en el parrafo precedente; solamente en el caso gue la indagacién
de mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por més de un
proveedor en et mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la confratacion.

2.2 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en e Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y

Productos Sanitarios, aprobado con Decrete Supremo N° 016-2011-SA y modificatorias.
Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: Ef contenido méximo sera unitaric con dosificador incluido.

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

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

2.3

’
Inserto ‘:'1‘.f

24
Es obligatoria la inclusién def inserto, con Ja informacion autorizada en su registro sanitarios
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FICHA TECNICA
APROBADA
1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : SALES DE REHIDRATACIQN ORAL, 20,5 g/, POLVO
Denominaciodn tecnica : SALES DE REHIDRATACION ORAL, 20,5 g/l,, POLVO

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general  : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

GLUCOSA ANHIDRA o DEXTROSA
ANHIDRA * Registros  sanitarios

ingrediente farmacéutico | CLORURO DE SODIO * vigentes, segin o

activo - IFA CLORUROC DE POTASIO + establecido en el
CITRATO TRISODICO DIHIDRATO o | Reglamento para el
CITRATO DE SODIO R'egistrq, Co_ntrc_al y
Glucosa: 13,5 gl + glgl(ljan?a Sanilaria de
Cloruro de sodio:  26g/l. + F;?mua%gﬁticos

Concentracion Cloruro de potasio: 1,5g/lL  + Dispositivos  Médicos
Citrato trisédico dihidratado: 2,9 giL o y Productos
2059 Sanitarios, aprobado
POLVO, comprende a las formas | con Decreto Supremo

Forma farmacéutica farmaceuticas detaltadas: polvo oral y | N°  016-2011-SA y
polvo para solucion oral., modificatorias,

Via de administracion 1. ORAL

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a la establecida en el parrafo precedente: solamente en el caso que la indagacion de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacidn sera evaluada por |a entidad, considerando la finalidad
de [a contratacian.

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

Envase inmediato: SOBRE, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario,
Envase mediato: El contenido maximo serd hasta 100 unidades.

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

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

2.4 Iserto
De estar autorizado en su registro sanitario, incluir ef inserto corraspaondiente,
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : SERTRALINA, 50 mg, TABLETA

Denominacion técnica : SERTRALINA, 50 mg, TABLETA

Unidad de medida > UNIDAD

Descripcién general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Sertralina (come clerhidrato) 50 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico . Registros  sanitarios
activo - IFA CLORHIDRATO DE SERTRALINA vigentes, segin o
Concentracion 50 mg de sertralina establecido  en el

Reglamento para el
Registro, Control vy
Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos
¥ Productos
Via de administracién 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N®  016-2011-8A vy
modificatorias. ]

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

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

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al momento
de la entrega en el almacén de la entidad; asimismo, para 8} caso de suministros periodicos de
bienes de un mismo lote, serdn aceptados hasta con una vigencia minima de quince {15) meses.

Precision 1: Excepcionaimente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a Ia establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacién de
mercado evidencie que l(a referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacion seré evaluada por la entidad, considerando Ia finalidad
de la contratacién.

2.2 Envase y embalaje
Los envases inmediatc y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios, aprobado con Decrsto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

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

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

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

24 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con ta informacion autorizada en su registro sanitaria:
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien  : SULFADIAZINA, 1%, CREMA TOPICA, 50 g
Denominacion técnica : SULFADIAZINA, 1%, CREMA TOPICA, 50 g
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion ganeral . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién: Sulfadiazina de plata
1% Crema topica 50 g.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACICN REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo — IFA SUERADIRZINA DEIRIEATA segun  lo  establecido en el
Concentracién 1% de sulfadiazina de plata Reglamento para el Registro,
— Control y Vigilancia Sanitaria
CREMA TOPICA, comprende la siguiente forma de Productos Farmacéuticos,
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: Dispositivos Médicos y Productos
1. Crema Sanitarios, aprobado con Decreto
o - -
Via de administracion 1. Topica zﬁzzgﬁon?s 076-2011-8A y
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitaric.
La vigencia minima del medicamanto debe ser igual o mayor a digciccha (18) meses al momento de la entrega de los
bienes en ol almacén de la entidad. En el caso de enfrega de suministros periédicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igual o mavyor a dieciocho {18) meses en fa primera entrega v se acepiard una vigencia
minima de quince {15} meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecide por la entidad.
Precisién 1: Excepcionaimente, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el parrafo precedente, sustentada en la estrategia de contratacion desarrollada por Ia entidad, priorizando
el cumplimiento de la finalidad pablica de la contratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecido en el Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-SA
y modificatorias.
Envase inmediato: TUBO, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario,
Envase mediato: £l contenido maximo serd hasta 50 unidades.
Precision 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condicionas requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Aimacenamiento, establecidas en ls normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos v Productos Sanitarios - ANM.
Precisidén 3: Ninguna.
2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiquetado
No aplica.
Precision 5: No aplica.
2.6 Inserto

Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA, 800 mg + 160 mg, TABLETA

Denominacion técnica : SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA, 800 mg + 160 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Cotrimoxazol 800 mg + 160 mg Tablela.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
ingrediente farmaceéutico | SULFAMETOXAZOL + Registros  sanitarios
activo - [FA TRIMETOPRIMA vigentes, segin o
Concentracion 800 mg + 160 mg Estaiblemd? en e:
TABLETA, comprende a las formas | Coroenio para e
- X " L Registro, Confrol vy
Forma farmacéutica farmaceuticas detalladas: comprimido, Viglancia Sanitaria d
tableta y tableta recubierta grancia anliaria de
: Productos

Farmacéuticos,
Dispositivos  Médicos
y Productos
Via de administracion 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremo
N®  016-2011-8A v

modificatorias,

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

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

Pracision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien inferior a la establecida en el parafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mercado. Dicha situacién sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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

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

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

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

2.4 Inserto

Pf
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del hien TAMSULGSINA, 0,4 mg, TABLETA DE LIBERACION PROLONGADA,
Denominaaidn técnica © TAMSULOSINA, 0,4 mg, TABLETA DE LIBERACION PROLONGADA,
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Dei bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION bX REFERENCIA -
Ingredients farmacéutico | ) opuINRATO DE TAMSULOSINA
active — IFA
Concentracion Clorhidrato de tamsulosina: 0,4 mg o 400 mog SReg!stro? Sar?t&l])::);d “"%‘-I‘_'“tesi
egun lo esta o e
TABLETA DE L_ISIIERACION PROLON(}ADA, Reglamento para el Registro,
comprende a las siguientes formas farmaceéuticas Control y Vigilandia Sanitaria
detalladas: ] ] de Productos Farmacéuticos,
Forma farmacéutica 1. Cépsula de I!berac!f.fan controlada o Dispositivos Médices y Productos
2. Cépsula de liberacion prolongada ¢ Sanitarios, aprobado con Decreto
3. Capsula dura de liberacidn prolongada o Supremo  N°  016-2011-SA y
4. Comprimilo recubierto de liberacion prolongada o modificatorias.
5. Tableta de liberacion prolongada
Via de administracion 1. Oral
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario,
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho {18) meses al momento de la entrega de los
blenes en el almacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros periédicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igual o mayor a dieciecho (18) meses en la primera entrega y se aceptara una vigencia
minima de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
Pracislon 1: Excepcionalmente, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el parafo precedente, sustentada en |a estrategia de contratacion desarrollada por la entidad, pricrizando
el cumplimiento de la finalidad pablica de la confratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en sy
registro sanitario, de acuerdo ocon lo establecido en el Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Medicos v Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Suprema N° 016-2011-SA
y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario,
Envase mediato: El contenido maxime serd hasta 500 unidades.
Precisién 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para ef cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la nomatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precistén 3: Ninguna.
2.4 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con o autorizado en su registro sanitario.
Precisién 4: Ninguna.
2.5 Etigquetado
Na aplica.
Precisién 5: No aplica.
2.6 Inserto

Es obligatoria fa inclusion del inserte, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1.  CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacién del bien : TERBINAFINA, 250 mg, TABLETA
Denominacion técnica  : TERBINAFINA, 250 mg, TABLETA

Unidad de madida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
activo — IFA CLORHIDRATO DE TERBINAFINA segin lo establecido en el
Concentracién 250 mg de terbinafina Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas | productos Farmacéuticos,
Forma farmacéutica farmacéuticas detalladas: comprimido, Dispositivos Médicos y Productos
tableta y tableta recubierta. Sanitarios, aprobade con Decreto
- - Supremo  N° 016-2011-8A vy
Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

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

La vigencia minima del medicamento debe ser igual 0 mayor a dieciocho (18) meses al momento de
la entrega en el almacén de ia entidad; asimismo, para el caso de suministros periodicos de bisnes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de guince {15} meses.

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del bien,
inferior a la estabiecida en ef parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que ia referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en ol
mercado. Dicha situacion serd evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacién.

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario,
Envase mediato: £ contenido méximo sera hasta 500 unidades.
Precision 2: Ninguna,

2.3 Embalaje
El medicamente debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para ef cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la
Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM,

Precision 3: Ninguna,

24 Rotuiado
Debe corresponder al medicamento, de acuerde con lo autorizado en su registro sanitario.

Precisién 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precision 5: No aplica,

2.6 Inserto
Es obligatoria la inclusién det inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Precision 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacidn del bien @ TRAMADOL, 50 mg, TABLETA

Denominacidn técnica  : TRAMADOL, 50 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcidn general . Medicamento de usc en seres humanos, Se acepta fa denominacién:
Tramadol clorhidrato 56 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA =~
Ingrediente farmacéutico | o) riDRATO DE TRAMADOL Registros  sanitarios vigentes,
activo — IFA seglin  lo establecido en ef
Concentracion 50 mg de clorhidrato de tramadol Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas Producios Farmacéuticos,

farmacéuticas  detalladas:  capsula, Dispositivos Médicos y Productos
capsula dura, tableta y tableta | ganitarios, aprobado son Decreto
recubierta. Supremo  N° 016-2011-8A y
Via de administracion 1. ORAL modificatorias.

Forma farmaceéutica

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

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

Precision 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del hien,
inforior a la establecida en el parrafo precedente; solamente en el caso que la indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad de la contratacién.
2.2 Envase

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

Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario,
Envase mediato: E! contenido maximo sera hasta 500 unidades.
Precisién 2: Ninguna.

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

Precision 3: Ninguna.

2.4 Rotulade
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
No aplica.

Precisién 5: No aplica.

2.6 Inserto
Es obligatoriz Ja inclusidn del inserto, con la informacion autorizada en su registro sanitario, \

Precisién 6: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN
Denominacion del bien  : TRAMADOL, 50 mg/ml., INVECTABLE, 1 ml
Denominacion técnica : TRAMADOL, 50 mg/mL, INYECTABLE, 1 mL
Unidad de medida D UNIDAD
Descripcion general . Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacién: Tramadol clorhidrato
50 mg/mL Inyectable 1 mL,
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico
activo — IFA CLORHIDRATO DE TRAMADOL Registros  sanitarios  vigentes,
Concentracién 50 mg/ml. de clorhidrato de tramadol ;egtlm |°t establec:?o a El t el
— eglamento para el Registro,
o INYECTAE_BLE, com;::rende la  siguiente forma | oooeoi y Vigilancia Sanitaria
Forma farmacéutica farmaoéut_lca _detallada. de Productos Farmacéuticos,
1. Solucion inyectable Dispositivos Médicos y Productos
1. Intramuscular, infravenosa, subcutanea o Sanitarios, aprobado con Decreto
. o owm g 2. inframuscular, infravenosa o Supremo  N®  016-2011-8A vy
Via de administracion 3. Intramuscular, intravenosa, perfusion intravenosa, | modificatorias.
subcutanea
Ei medicamento debe cumplir con las especificaciones téenicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18} meses al momento de la entrega de ios
bienes en el almacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros periddicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses en la primera entrega y se aceptard una vigencia
minima de quince (15) meses en las enfregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
Precisién 1: Excepcionalments, la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la
establecida en el parafo precedente, sustentada en la estrategia de contratacion desarroilada por la entidad, priorizando
el cumplimiente de la finalidad pOblica de la contratacion.
2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técninas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con lo establecido en el Reglamento para el Registro, Control vy Vigilancia Sanitaria de
Productos Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos v Productos Sanitarios, aprobadno con Decreto Supremo N° 016-2011-SA
y medificatorias.
Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maxime sera hasta 100 unidades,
Precisién 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
Ei medicamento debe embalarse de acuerdo con ias condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.
Precisién 3: Ninguna.
2.4 Rotulade
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitario.
Precision 4: Ninguna.
2.5 Etiguetado
No aplica.
Precision 5: No aplica.
2.6 linserto

Es abligatoria la inclusidn del inserto, con la informacién autorizada en su registro sanitario.

Precisién 6: Ninguna.
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