* Firmado digitalmente por
GALDO JARUFE Selma Milady FAU
20131257750 soft
Motivo: Soy el autor del documento.
Essa lUd Fecha: 14.07.2026 15:52:38-0500

Especificaciones Técnicas

Organo y/o Unidad Orgénica Division de Recursos Médicos de la Red Asistencial
Piura.

Actividad del POI / OEI.0O1 Mejorar la seguridad social a través del
Accion Estratégica PEI: otorgamiento  eficiente y equitativo de las
prestaciones de salud, econémicas y sociales para
beneficio de los asegurados.

AEI.01.01 Prestaciones de salud oportunas para los
asegurados.

Cdédigo CUBSO y Descripcion: 5117196200197197

ACIDO URSODESOXICOLICO 250 MG
5115160100059101

Atropina sulfato 1 mg/ml x 1 ml
5112360100060404

Amiodarona clorhidrato 50 mg / ml x 3 ml
5114290500196112

Bupivacaina clorh.+glucosa 0.5%+7.5-8.0%
5114290500058633

Bupivacaina clorhidrato sin preservante
5112170900060444

Carvedilol 25 mg

5131340100239843

Clorfenamina maleato 1 mg/ml x 20 ml got
5111200200239908

Dasatinib 50 mg

5111200200239909

Dasatinib 70 mg

5111174000060146

Daunorubicina (como clorhidrato) 20 mg
5113190600375389

Dextrosa 6 glucosa en agua 5 % x 250 ml
5114150500233333

Fenobarbital sédico 100 mg
5119190500196662

Fitomenadiona 10 mg / mLx 1 mL
5144200400060149

Fluorouracilo 50 mg / mLx 10 mL
5118172200129770

Fluticasona 50mcg 6 0.050mg /dosis x 120
5119151000061245

Furosemida 40 mg
5111161700060100

Gemcitabina (como clorhidrato) 1 g
5111160600060154

Hidroxicarbamida 500 mg
5111172200196553

Imatinib (como mesilato) 100 mg
5138350700058809




Indometacina 25 mg
5121250200233482
lohexol equiv. 350mg iodo/mL x 100 mL

5112160200060374

Isosorbida dinitrato 10 mg
5110234400196489

Lamivudina + zidovudina 150 mg + 300 mg
5114150400059190

Lamotrigina 50 mg

5145240100059217

Mebendazol 100 mg/5 mL x 30 mL susp.oral
5111151300060203

Mesna 100 mg/ml X 4 ml
5114401400062583
Metilfenidato clorhidrato 10 mg
5111161000278422

Metotre(como sal s6d)500 mg(25mg/mlix20mL
5115151200129789

Neostigmina metilsulfato 0.5mg 6 500mcg/
5111182200060083

Oxaliplatino 50 mg

5111165000196576

Pemetrexed 500 mg

5145340100060821

Permetrina 5 % cremax 60 g
5110156100196241
Piperacilina/tazobactan 4 g+500 mg IV
5126290700060406

Propranolol clorhidrato 40 mg
5110231400059984

Ritonavir 100 mg

5115191100062410

Succinilcolina cloruro(suxametonio)500mg
5110150800196953

Sulfadiazina de plata 1 % x 50 g crema
5147150200061122

Yodo-povidona 7 - 10% x 1 L solucién

Denominacién de la contratacion:

ADQUISICION DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS:

ACIDO URSODESOXICOLICO 250 MG
Atropina sulfato 1 mg/ml x 1 ml
Amiodarona clorhidrato 50 mg / ml x 3 ml
Bupivacaina clorh.+glucosa 0.5%+7.5-8.0%
Bupivacaina clorhidrato sin preservante
Carvedilol 25 mg

Clorfenamina maleato 1 mg/ml x 20 ml got
Dasatinib 50 mg

. Dasatinib 70 mg

10. Daunorubicina (como clorhidrato) 20 mg
11. Dextrosa 6 glucosa en agua 5 % x 250 ml
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12. Fenobarbital sédico 100 mg 100MG/ML X
2ML
13. Fitomenadiona10mg/ mLx 1 mL
14. Fluorouracilo 50 mg / mL x 10 mL
15. Fluticasona 50mcg 6 0.050mg /dosis x 120
16. Furosemida 40 mg
17. Gemcitabina (como clorhidrato) 1 g
18. Hidroxicarbamida 500 mg
19. Imatinib (como mesilato) 100 mg
20. Indometacina 25 mg
21. lohexol equiv. 350mg iodo/mL x 100 mL
22. Isosorbida dinitrato 10 mg
23. Lamivudina + zidovudina 150 mg + 300 mg
24, Lamotrigina 50 mg
25. Mebendazol 100 mg/5 mL x 30 mL susp.oral
26. Mesna 100 mg/ml x 4 ml
27. Metilfenidato  clorhidrato 10 mg
28. Metotre(como sal s6d)500
mg(25mg/mix20mL
29. Neostigmina metilsulfato 0.5mg é 500mcg/
30. Oxaliplatino 50 mg
31. Pemetrexed 500 mg
32. Permetrina5 % cremax60g
33. Piperacilina/tazobactan 4 g+500 mg IV
34. Propranolol clorhidrato 40 mg
35. Ritonavir 100 mg
36. Succinilcolina cloruro(suxametonio)500mg
37. Sulfadiazina de plata 1 % x 50 g crema
38. Yodo-povidona 7 -10% x 1 L solucién

FINALIDAD PUBLICA

La presente contratacion busca mejorar la seguridad social a través del otorgamiento eficiente y
equitativo de las prestaciones de salud, econémicas y sociales para beneficio de los asegurados.

. OBJETIVO DE LA CONTRATACION

Objetivo General:
Adquirir los productos farmacéuticos:

1. ACIDO URSODESOXICOLICO 250 MG

2. Atropina sulfato 1 mg/mlx 1 ml

3. Amiodarona clorhidrato 50 mg / ml x 3 ml
4. Bupivacaina clorh.+glucosa 0.5%+7.5-8.0%
5. Bupivacaina clorhidrato sin preservante

6. Carvedilol 25 mg

7. Clorfenamina maleato 1 mg/ml x 20 ml got
8. Dasatinib 50 mg

9. Dasatinib 70 mg

10. Daunorubicina (como clorhidrato) 20 mg
11. Dextrosa 6 glucosa en agua 5 % x 250 ml
12. Fenobarbital sédico 100 mg 100MG/ML X 2ML
13. Fitomenadiona 10 mg/ mLx 1 mL

14. Fluorouracilo 50 mg / mLx 10 mL

15. Fluticasona 50mcg 6 0.050mg /dosis x 120
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16. Furosemida 40 mg
17. Gemcitabina (como clorhidrato) 1 g
18. Hidroxicarbamida 500 mg
19. Imatinib (como mesilato) 100 mg
20. Indometacina 25 mg
21. lohexol equiv. 350mg iodo/mL x 100 mL
22. Isosorbida dinitrato 10 mg
23. Lamivudina + zidovudina 150 mg + 300 mg
24, Lamotrigina 50 mg
25. Mebendazol 100 mg/5 mL x 30 mL susp.oral
26. Mesna 100 mg/ml x 4 ml
27. Metilfenidato clorhidrato 10
28. Metotre(como sal s6d)500 mg(25mg/mlix20mL
Neostigmina metilsulfato 0.5mg 6 500mcg/
Oxaliplatino 50 mg
Pemetrexed 500 mg
Permetrina 5 % cremax60 g
Piperacilina/tazobactan 4 g+500 mg IV
Propranolol clorhidrato 40 mg
Ritonavir 100 mg
Succinilcolina cloruro(suxametonio)500mg
Sulfadiazina de plata 1 % x 50 g crema

38. Yodo-povidona 7 - 10% x 1 L solucién

mg

lll. CARACTERISTICAS Y CONDICIONES DE LOS BIENES A CONTRATAR

3.1 Descripcion de los bienes a contratar:

item Cantidad ngs&ge Descripcién del bien

1 3,500 B ACIDO URSODESOXICOLICO 250 MG
AM Atropina sulfato 1 mg/ml x 1 ml

5 200

3 900 AM Amiodarona clorhidrato 50 mg / mlx 3 ml

4 450 AM Bupivacaina clorh.+glucosa 0.5%+7.5-8.0%

5 200 AM Bupivacaina clorhidrato sin preservante
B i

5 840 Carvedilol 25 mg

. 20 FR Clorfenamina maleato 1 mg/ml x 20 ml got
B ini

g 360 Dasatinib 50 mg
B ini

9 30 Dasatinib 70 mg

10 |eo AM Daunorubicina (como clorhidrato) 20 mg
UN Dextrosa 6 glucosa en agua 5 % x 250 ml

11 36
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Fenobarbital sédico 100 mg 100MG/ML X 2ML
Fitomenadiona 10 mg / mLx 1 mL
Fluorouracilo 50 mg / mL x 10 mL
Fluticasona 50mcg 6 0.050mg /dosis x 120
Furosemida 40 mg

Gemcitabina (como clorhidrato) 1 g
Hidroxicarbamida 500 mg

Imatinib (como mesilato) 100 mg
Indometacina 25 mg

lohexol equiv. 350mg iodo/mL x 100 mL
Isosorbida dinitrato 10 mg

Lamivudina + zidovudina 150 mg + 300 mg
Lamotrigina 50 mg

Mebendazol 100 mg/5 mL x 30 mL susp.oral
Mesna 100 mg/ml x 4 ml

Metilfenidato clorhidrato 10 mg
Metotre(como sal s6d)500 mg(25mg/mix20mL
Neostigmina metilsulfato 0.5mg 6 500mcg/
Oxaliplatino 50 mg

Pemetrexed 500 mg

Permetrina 5 % cremax 60 g
Piperacilina/tazobactan 4 g+500 mg IV
Propranolol clorhidrato 40 mg

Ritonavir 100 mg




3.2

AM
36 24
TU
37 680
FR
38 120

Succinilcolina cloruro(suxametonio)500mg

Sulfadiazina de plata 1 % x 50 g crema

Yodo-povidona 7 - 10% x 1 L solucidn

Caracteristicas técnicas:

FICHA TECNICA

NO
CODIG a ESPECIFICACION | U
I"I\'/IE o DESCRIPCION TECNICA M REFERENCIA
SAP
010450
038 ACIDO ACIDO https://prod2.seace.gob.pe/buscador-
1 URSODESOXIC | URSODESOXIC | TB | bienescomunes/bienesServiciosComunes/listadoBienes
OLICO 250 MG | OLICO 250 MG ServiciosComunes




FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  : ACIDO URSODEOQXICOLICO, 250 mg. TABLETA
Denominacion técnica  : ACIDO URSODECQXICOLICD, 250 mg, TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
21 Delbien
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
acfivo — IFA AGIDO URSODEGXICOLICO segin lo establecido en el
Concentracisn 250 mg gﬂﬂllf;nﬂﬂb VFG':-E &l gﬂg?hl'r‘?.
TABLETA, comprende a las siguientes formas dan Prn;unl:cl'ﬁgl E;:;HM;IM:
Foiina farmacaitics farmacéuticas delalladas: Dispositivos Médicos v Productos
1. Capsulao i Sanitarios, aprobado con Decreto
2. Tableta recubierta Supremo N° 016-2011-SA y
Via de administracidn 1. Oral muodificatorias.
El medicamenio debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia minima del medicamenio 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 perddicos de bienes de un mismo lote, la
vigencia minima debe ser igwal o mayor a dieciocho (18) meses en la primera entrega y se aceptard una vigencia
minima de guince (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 desarmollada por la entidad, priornizando
&l cumplimiento de |a finalidad plblica de la confratacidn.
22 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su
regisiro sanitario, de acwerdo con ko establecido en el Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Producios Farmacéuticos, Dispositives Médicos y Producios Sanitarios, aprobado con Decreio Supremo N® 016-2011-5A
y modificatorias.
Envase inmediato: Blister o folio, de acuerdo con ko autonizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo serd hasta 500 unidades.
Precision 2: Minguna.
2.3 Embalaje
El medicamenio debe embalarse de acwerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normafividad vigente emitida por la Autoridad Macional de Productos
Farmaceuticos, Dispositivos Médicos y Producios Sanitarios - ANM.
Precision 3: Minguna.
24 Rotulado
Debe corresponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en suU registro sanitario.
Precision 4: Minguna.
25 Etiquetado
Mo aplica.
Precision 5: Mo aplica.
26 Inserto

Es obligatoria la inclusidn del inserto, con la informacidn autorizada en su registro sanitanio.
Precision 6: Minguna.




0102000 . 1 mg/mlx1
1 02 Atropina | |

sulfato osComunes

https://prod2.seace.gob.pe/buscador-
AM | bienescomunes/bienesServiciosComunes/listadoBienesServici




FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GEMERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  : ATROPINA, 1 mgimL, INYECTABLE, 1 mL
Denominacion tEcnica : ATROPINA, 1 mgimL, INVECTABLE, 1 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamenio de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Atropina sulfato 1
mgiml Inyectable 1 mL.
2 CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | ATROPINA SULFATO o ATROPINA SULFATO | Registos  sanitarios  wigentes,
ive — IFA MOMOHIDRATO segin lo  establecido en el
Concentracion Atropina sulfabo: 1 mgiml o 1 mg/l mL Mﬂmﬂﬂbvpalﬁ 2] Elﬂm
INYECTABLE, comprende la siguiente forma | ga Pmcl? mslﬂ F i3 mllaa
Forma farmacéutica farmacéutica detallada: Dispos MadmaymF'mdu
1. Solucion inyectabls Sani 2on uctos
Via de administracion 1. Intramuscular, intravenosa, subcutanea EUPfEfmiﬁ N. 016-2011-54 ¥

[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
bierﬁmelﬂtanéndelaenh’dad.Enelmudeentregadesumlmshﬂspenudmdehﬁemsdemmﬂmhte la
vigencia minima debe ser igual o adlemd'u:lﬂﬂ]rrﬁesmlapﬂneraen ¥ Se acepiara una vigencia
minéna de quince (15) meses en las subsiguientes, confiorme al mlwdopu' la entidad_

Precision 1: Excepcionalmente, |3 entidad puede mﬂsaenlashas&unawamlmmdelhen inferior a la
establecida en el pamafo precadente, sustenladaenlaeﬂrﬂpadeumhmndesamladapnrlaenidad prionzando
&l cumplimiento de la finalidad piblica de la contratacion.

22 Envase

Los envases inmediabo y mediate del medicamenio deben cumglir con las técnicas autorizadas en su
registro sanitano, de acuerdo con lo establecido en & Reglamento para el Registro, lenl;r"ﬁqﬂama&aﬂa‘lade
Productos Fanmaceuticos, Dispositivos Medicos v Productos Sanitanios, aprobado con Decredo Supremo N° 016-2011-SA
y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Emvase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
B 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 Macional de Productos
Famaceuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precisidn 3: Minguna.
24 Rotulado
Debe comesponder al medicamenio, de acuendo con lo autorizado en su registro sanitanio.
Precision 4: Minguna.
25 Etiquetado
Mo aplica.
Precision 5: Mo aplica.
26 Inserto
[Es obligatoria la inchusion del inseri, con la mformacion autorizada en su registro sanitanio.
Precision &: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GEMERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  © AMIODAROMA, 150 mg mL, INYECTABLE, 3 mL
Denominacion tEcnica : AMIODWROMA, 150 mgf3 mL, INYECTABLE, 3 mL
Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamenio de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Amicdarona
clorhidratn 50 mg/m Inyectable 3 mi.
2 CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico
vo— IFA AMIODAROMA CLORHIDRATO

. Amiodarona  clorhidrato: 150 mg/3 mlL “EFS': oS sanitarios

Concentracion 50 mgimiL x 3 mL ¢ o establecido_en el
Redﬂ'l'h!ﬂl} -] Istro,
INYECTABLE, comprende a las siguientes formas Contral ¥ me Em

. farmaceiticas defalladas: de Productos Famaceuticos,
Formma farmaceutica 1. Solucion inyectable o L Dispositives Médicos y Productos
?.Gumla_i:hadnpaasahmnlmecﬁ:leypﬂa Sanitarics, aprobado con Decreto
perfusion Supremo N® 016-2011-SA y
1. Perfusion nravencsa o medificatorias.

Via de administracion 2 Intravenosa o
3. Intravenosa, perfusion inravenosa
[El medicaments debe cumplir con las especiicaciones tecnicas autorizadas en su registro sanitanio.
Lamgenaamnlmdelnredmntodebeserwnmajuadlemud‘nﬁﬁ]nﬁesdmnentndelamtemdehs
bﬂﬁmelﬂmdelaenbdad Enelcasudeenhﬂgadesumlmshﬂspenudmdebenesdemmﬁeh
aammadeheserlg.lalumﬁuradlemd‘n[m]mesmhmemennugaysea&epﬂaunawa
minima de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
Fi1!=|5|m1.Ex¢epcu1§menl! laenhdadpuedepreusaenlahassunawamlmmadelblen inferior a la

establecida en el pamafo precedente, Mﬂhdaenhmdeumnmndmwhenﬁad prionzando
&l cumplimiento de la finalidad piblica de |la confratacion.

22 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 & Reglamento para el Registro, Control y Viglancia Sanitaria de
Prl:lmﬁmsFamm Dispositivos Medicos y Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N°016-2011-5A
¥ icatorias.

Enwase inmediaio: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
[Emvase mediate: E| contenido maximo sera hasta 100 unidades.
Precision 2: Minguna.
23 Embalaje
[El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimients de las Buenas

Practicas de Almacenamienio, ‘establecidas en la nommatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Producios Sanitarios - ANM.

Precision 3: Ninguna.
24 Rotulado
Debe comesponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registno sanitario.
Precisidn 4: Minguna.
25 Etiquetado
Mo aplica.
Precision 5: Mo aplica.
26 Inserto
[Es obligatoria la inchusion del inserto, con la mformiacion autorizada en su registro sanitario.
Precision &: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien - BUPIVACAIMA + GLUCOSA, 20 myg + 320 myg, INYECTABLE, 4 mL

Denominacion téenica - BUPIVACAINA + GLUCOSA, 20 myg + 320 mg, INYECTABLE, 4 mL

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacian:
Bupivacaina clorhidrato + glucosa 0,5% + 8.0% Inyectable 4 mL o
Bupivacaina hiperbarica 0,5% Inyectable 4 mL

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACKON REFEREMNCIA

CLORHIDRATD DE BUPIVACAINA +

Ingrediente farmacéutico | DEXTROSA o CLORHIDRATO | Registros  sanitarios

activo - IFA DE BUPIWACAINA + DEXTROSA (vigentes, segin lo
MOMNOHIDRATO establecido en el
Mmg + 320 mg a Reglamento para el

Concentracion {20 mg + 320 mg)4 mlL (bupivacaina | Registro, Coniral vy
hiperbarica 0,5%) Vigilancia Sanitaria de
INYECTABLE, nde a la forma | | roductos

compre a .

Forma farmacéutica farmaceéutica detallada solucion | Farmaceuticos. |
i ) Dispositives  Medicos
inyectable . ¥ Productos
1. INTRARRACUIDEA o Sanitarios,  aprobada
2. INTRAESPINAL o . con Desreto Eum

Via de administracion 3. EFIDURAL o INTRARRAQUIDEA, | N®* 018-2011-5A vy

INTRATECAL o madificatorias.

4. EPIDURAL o INTRARRAQUIDEA

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su regisiro
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, seran acepiados 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 pamafo 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 mencado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.
22 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento debem 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
Proeductos Sanitanos, aprobado con Decreto Supremo N2 018-2011-5A y modificatorias.

Ervase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: Bl contenido maxime sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamenio debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimients de las Buenas Practicas de Almacenamients, establecidas en la nomatividad
vigente emitida por la Autoridad Macional de Productos Farmacéuficos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe comesponder 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 regisiro sanitario.

Version 08 Pagina 1 de 1




0101000
05

Bupivacain
a
clorh.+gluc
osa

0.5%+7.5-
8.0%

https://prod2.seace.gob.pe/buscador-
bienescomunes/bienesServiciosComunes/listadoBienesServi
ciosComunes




FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien - BUPIVACAIMA + GLUCOSA, 20 myg + 320 myg, INYECTABLE, 4 mL

Denominacion téenica - BUPIVACAINA + GLUCOSA, 20 myg + 320 mg, INYECTABLE, 4 mL

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacian:
Bupivacaina clorhidrato + glucosa 0,5% + 8.0% Inyectable 4 mL o
Bupivacaina hiperbarica 0,5% Inyectable 4 mL

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACKON REFEREMNCIA

CLORHIDRATD DE BUPIVACAINA +

Ingrediente farmacéutico | DEXTROSA o CLORHIDRATO | Registros  sanitarios

activo - IFA DE BUPIWACAINA + DEXTROSA (vigentes, segin lo
MOMNOHIDRATO establecido en el
Mmg + 320 mg a Reglamento para el

Concentracion {20 mg + 320 mg)4 mlL (bupivacaina | Registro, Coniral vy
hiperbarica 0,5%) Vigilancia Sanitaria de
INYECTABLE, nde a la forma | | roductos

compre a .

Forma farmacéutica farmaceéutica detallada solucion | Farmaceuticos. |
i ) Dispositives  Medicos
inyectable . ¥ Productos
1. INTRARRACUIDEA o Sanitarios,  aprobada
2. INTRAESPINAL o . con Desreto Eum

Via de administracion 3. EFIDURAL o INTRARRAQUIDEA, | N®* 018-2011-5A vy

INTRATECAL o madificatorias.

4. EPIDURAL o INTRARRAQUIDEA

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su regisiro
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, seran acepiados 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 pamafo 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 mencado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.
22 Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento debem 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
Proeductos Sanitanos, aprobado con Decreto Supremo N2 018-2011-5A y modificatorias.

Ervase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: Bl contenido maxime sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamenio debe embalarse de acuerdo a las condiciones requeridas para el
cumplimients de las Buenas Practicas de Almacenamients, establecidas en la nomatividad
vigente emitida por la Autoridad Macional de Productos Farmacéuficos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - ANM.

2.3 Rotulado
Debe comesponder 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 regisiro sanitario.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion ded bien - BLFWACAEMI".. 0,5%, INYECTABLE, 20 mL {sin preservante)

Denominacion tEcnica : BUPTVACAIMA, 0,5%, INYECTABLE, 20 mL (sin preservanie)

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamenio de wso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Bupivacaina
clorhidraio sin preservantes 0,5% Inyectable 20 miL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMON

22

23

24

235

26

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico BUPIVACAINA CLORHIDRATD o BUPIVACAINA Registros.  sanitarios  vigentes,
v — IFA CLORHIDRATO MONOHIDRATO segln lo  establecido en o
Concentracion Bupivacaina dorhidrate: 0.5% o 5 mgiml x 20 mlL “EG‘H"EHBVPBIE el Em
INYECTABLE, comprende la  sguente forma m:"""m“?um;“ “Fm“m'b'a
1. Solucion inyectabls Sanitarios, aprobado con Decreto
. . . 1. Epidural, infiltracion o Suprermo N® D16-2011-3& y
Viade administracion | 5 Erigural infitracion local mocdificakorias.

[El medicaments debe cumplir con las especificaciones técnicas auiorizadas en su registro sanitario.

La vigencia ninirnadelmedicm&nhndeheserigﬂnmajuadiedud‘nﬁﬁ]nﬁesdmnenhdelamﬁegadehﬁ
bienes en el almacén de la entidad. Enelﬂasudeenhegadesun.lshmpﬂnﬁmsdebﬂﬁdeunmmom la
vgenmmmdehemrwunmadem (1B} meses en la primera entrega v se aceptara una vigencia
minina de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, confiorme al cronograma establecido por la entidad.

Precisidn 1: Excepcionalmente, larmhdadpuedepﬂ!asarenlashassunawamlmmdelblen inferior a la

establecida en el pamafo mnmmmhm&mnmmwhm priorizando
&l cumplimiento de la finalidad pablica de |la confratacion.
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 & Reglamento para el Registro, Control y Viglanca Sanitaria de
WFam Dispositives Medicos y Productos Sanitarios, aprobade con Decretn Supremo N° 016-2011-SA
¥ ieatorias.

Enwase inmediaio: Se acepla lo autorizado en su registro sanitario.

[Envase mediato: El contenide maximo sera hasta 100 unidades.

Precision 2: Ninguna.

Embalaje

B medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Practicas de Almacenamienio, ‘establecidas en la normatividad vigente emitida por la Autoridad Macional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Producios Sanitarios - ANM.

Precision 2: Ninguna.

Rotulado
Debe comesponder al medicamento, de acuendo con lo autorizado en su registro sanitano.

Precision 4: Ninguna.

Etiquetado

Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

Inserto

[Es obligatoria La inclusion del inserio, con la informacion autorizada en su registno sanitario.
Precisidn 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denomnacidn del bien : CARVEDILOL. 25 mg, TABLETA
Denominacion técnica - CARVEDILOL. 25 mg, TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general - Medicaments de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
activo — IFA GARVEDMLOL segin lo estblecido en el
Concentracion 25 Reglamento jpara el Registro,
TAH"E:—I'A = Control ¥ Vigilancia Sanitana de
: comprende 3 M35 | Productos Farmaceuficos,
Forma farmacautica farmacéuticas detalladas: comprimido, Dispositives Médicos y Productos
tableta y tableta recubierta. Sanitarios, aprobado con Decreto
Vi de admind . 1 ORAL Supremo  W° 016-2011-3A y

El medicamento debe cumplir con kas 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 &l almacén de |a 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 parra‘fn 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 |a finalidad de |a contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

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

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

Precisian 3: Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

26 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registno sanitario.

Precisian 6: Minguna.
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1.

FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion ded bien  : CLORFEMAMINA, 1 rng-ﬁIi_.SULl.ICIE:JMZﬂrrL
Denominacion técnica - CLORFEMAMINA, 1 mgiml, SOLUCION, 20 mL

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamenio de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Clorfenamina maleato
1 mgimL Liquido oral gotas 20 mL.

Sinonimia de Clorfenamina: Clorfeniamina.
CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

22

23

24

23

26

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacautico Registros  sanitarios  vigentes,
A MALEATO DE CLORFEMNAMINA segin lo establecido en el
— 1 de 10 de dorfenami Reglamento para e Registro,
Concentracior mgiml na - Control y Vigilancia Sanitaria
SOLUCION, comprende 3 ks siguientes formas | oo productes  Farmacéuticos,
E . ?‘nﬁnetbcas;xhdi gpnﬂ:muadmymm
onma famaceutica - Solucitn jtarios, aprobado con Decreto
2. Solucitn para gotas orales Supremo  N° 016-2011-5A y
Via de administracion 1. Oral micdificatorias.

[El medicaments debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitanio.
Lamgermmnlmdelntedmm‘rhudebeserwnmaguadlemud‘nﬁﬂ]nﬁesdmnentndelamﬁegadehs
Iuerﬁme!ainanmdelaenhdad Enelmsudeentregadesun-ushnspuwdmsdeherﬁdeunmmlm la

aamunadeheserlp.dumafurademd‘nﬁﬂ]rrﬁesmlaplmeraenhegayseaﬁepﬂaunaw
minéna de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, confiorme al cronograma establecido por la entidad.
Pn!:isiﬁnfExt:epcu‘ldmenlE Iauﬂ:da!puedepmﬂsaenlahasuunawmlmmdelhen inferior a la
establecida en el pamafo precedente, ﬂrﬁenhdaenhmdemmndm”henidad prionzando
&l cumplimiento de |a finalidad piblica de |a contratacion.

Envase

Loaemtasslnmedmymadmdelmedmdebenwnqirm las especificaciones técnicas autorizadas en su
registro sanitanio, de acuerdo con lo establecido en & Reglamento para el Regstro, Control y Vigilancia Sanitana de
Productos Fanmaceuticos, Dispositivos Medicos y Productos Sanitarios. aprobado con Decreto N®D16-2011-5A
y modificatorias.

Emwase inmediato: Comprende el fraseo cuyo dosificador se encuentra incluido, de acuerdo con lo autonzado en su
reygistro sanitario.

Envase mediaio: El contenido maximo sera hasta 25 unidades.

Precisidn 2: Minguna.

Embalaje

B medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas

Practicas de Almacenamiento, ‘establecidas en |a normatividad vigente emitida por la Autoridad Nacional de Productos
Farmacauticos, Dispositivos Medicos y Producios Sanitarios - ANM.

Precision 3: Ninguna.

Rotulado

Debe comesponder al medicamenio, de acuendo con lo auiorizado en su registro sanitano.
Precision 4: Ninguna.

Etiguetado

No aplica.

Precisidn 5: Mo aplica.

Inserto

[Es obligatoria la inchusion del inserto, con la informacion autorizada en su registno sanitario.
Precision &: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denomnacidn del bien : DASATINIE, 50 mg. TABLETA
Denominacion técnica - DASATINIE, 50 mg. TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general - Medicaments de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico DASATIMIE Registros  sanitarios  vigentes,
actvo — IFA segin lo esiablecido en el
Concentracion "0 Reglamente para e Regisino,
TAH"E:—I'A = Control ¥ Vigilancia Sanitana de
: comprende a IS Producios Farmaceuficos,
recubiero y tableta recubierta. Sanitanios, m con Decreto
Vi de admind . 1 ORAL Supremo  W° 016-2011-3A y

El medicamento debe cumplir con kas 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 &l almacén de |a 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 parra‘fn 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 |a finalidad de |a contratacion.
22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: Blister, folic o frasco (gue contiene hasta 80 TABLETAS), de acusrdo con lo
autorizado en su registro sanitanio.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades (aplicable solo para blister o folio).
Precision 2: Minguna.

23 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precision §: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denomnacidn del bien : DASATINIE, 70 mg. TABLETA
Denominacion técnica - DASATINIE, 70 mg. TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general - Medicaments de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico DASATIMIE Registros  sanitarios  vigentes,
actvo — IFA segin lo esiablecido en el
Concentracion 70 Reglamento jpara el Registro,
TAH"E:—I'A = Control ¥ Vigilancia Sanitana de
: comprende a IS Producios Farmaceuficos,
recubiero y tableta recubierta. Sanitanios, m con Decreto
Vi de admind . 1 ORAL Supremo  W° 016-2011-3A y

El medicamento debe cumplir con kas 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 &l almacén de |a 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 parra‘fn 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 |a finalidad de |a contratacion.
22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: Blister, folic o frasco (gue contiene hasta 80 TABLETAS), de acusrdo con lo
autorizado en su registro sanitanio.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades (aplicable solo para blister o folio).
Precision 2: Minguna.

23 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precision §: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - DAUNORUBICINA, 20 mg, INYECTABLE

Denominacion técnica - DAUNORUBICINA, 20 mg, INYECTABLE

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Dawnorubicina {come clorhidrate) 20 mg Inyectable.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMON

22

23

24

25

26

Del bien

CARACTERISTICA | = ESPECIFICACION |  REFERENCIA

Ingrediente farmacsutico Registros sanitarios
vn — [EA CLORHIDRATD DE DAUNORLUBICINA vi : .

Concentracion 20 mg de daunorubicina Ensm‘lecﬂ:u :;a
INYECTABLE, comprende a la forma Registo Conrol
imyectable. Productos  Farmaceuticos,
Dispositwos ~ Médicos  y
Productos Sanitarios,
. 1. INTRAVENOSA O .
Via de admmnistracion aprobade con  Decreto

2. PERFUSION INTRAVENOSA Supremo N° 016-2011-5A y

modificatonias.

Fenny

El medicamento debe cumplir con kas especificaciones tionicas autorizadas en su registro sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al moments de
la entrega en el almacén de |a 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.

Precisian 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
mercade. Dicha sitwacion sera evaluada por la entidad, considerando |a finalidad de |a contratacion.
Envase

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitara de Productos Farmacéuticos, Dispositvos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepia lo autorizado en su registro sanitano.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Precision 2: Minguna.

Embalaje

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

las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmaceuticos, Dispositives Medicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.
Etiquetado

Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precision §: Minguna.

Version OF Pagina 1 de 1




01105002 | pextrosa

1 9 o gl ucosa UN | bienescomunes/bienesServiciosComunes/listadoBienesServiciosCom

5% x 250 ml https://prod2.seace.gob.pe/buscador-

unes
en agua




FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien - GLUCOSA, 5%, INYECTABLE, 250 mL, FRASCO

Denominacion técnica © GLUCOSA, 5%, INYECTABLE. 250 mL, FRASCO

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Glucosa en agua 5% Inyectable 250 mlL frasco o Dexirosa 5%
Inyectable 250 mL frasco.
Sinonimia de Glucosa: Dextrosa.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

23

24

Del bien

Ingrediente farmacéutico | GLUCOSA ANHIDRA o GLUCOSA | Registros  sanitarios
activo - IFA MONOHIDRATO o DEXTROSA vigentes, segin lo

Concentracion 5% o 5 g/100 mL x 250 mL establecido en el

INYECTABLE, comprende a las formas H'leg'.“'m“e“"”cn”r:g =l
Forma farmacéutica farmacéuticas  detalladas:  sclucion S L oY
el \igilancia Sanitaria de
inyectable y solucion para perfusion. Prodi
Farmaceuticos,
Dispositivos  Médicos
i o, 1. INTRAVENOSA o y  Products
Via de administracion 3 PERFUSIOM INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremao
HW?  D18-2011-5A y
modificatonias.
El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciccho (18) meses al momento

delaenh'egaenelsinanendelaenndad asimismo, para el caso de suministros pericdicos de
bienes de un mismo lote, seran acepiados 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 pamrafo 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 contratacion.

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, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceuticos, Dispositives Medicos y
Productos Sanitanos, aprobado con Decreto Supremo N® 018-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuerdo a lo autorizado en su regisiro sanitanio.
Envase mediato o embalaje: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Embalaje: El medicamenio debe embalarse de acuerde a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la nomatividad
vigente emitida por la Autoridad Macional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - AMM.

Rotulado

Debe comesponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizade en su registro sanitario.

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su regisiro sanitarnio.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - FENOBARBITAL, 200 mgi2 mL, INYECTABLE, 2 mL

Denominacion técnica - FENOBARBITAL, 200 mg/2 mL, INYECTABLE, 2 miL

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Fenobarbital (como sal sodica) 100 mgimlL Inyectable 2 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

21 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacsutico Registros sanitarios
activo — IFA FENOBARBITAL DE SODID vi . - o
establecido en El
Concenbraciin 200 mg2 ml o 100 mgimL x 2 mi de [ ERAREEE S0 B
enobarhital Registro, Ciontrol ¥
_— INYECTABLE, comprende a la forma Vigilancia  Sanitaria  de

farmacéutica detallada: solucion inyectable. | Productos  Farmacéuticos,
Dispositwos ~ Médicos  y
Via de admmnistracion 1. INTRAMUSCULAR. INTRAVEMOSA aprobade con  Decreto
Supremo N° 016-2011-5A y

El medicamento debe cumplir con kas especificaciones tionicas autorizadas en su registro sanitario.

La vigencia minima del medicamento debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses al moments de
la entrega en el almacén de |a 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.
Precisian 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
mercade. Dicha sitwacion sera evaluada por la entidad, considerando |a finalidad de |a contratacion.
22 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitara de Productos Farmacéuticos, Dispositvos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepia lo autorizado en su registro sanitano.
Envase mediato: El contenido maximo serd hasta 100 unidades.
Precision 2: Minguna.

23 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmaceuticos, Dispositives Medicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precision §: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - FITOMENADIONA, 10 mgimL, INVECTABLE, 1 mL

Denominacion técnica - FITOMENADIOMNA, 10 mgimlL, INVECTABLE. 1 mL

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Fitormenadiona 10 mg/mL Inyectable 1 mL.
Sinonimia de Fitomenadiona: Vitamina K1, Fitonadiona.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico FITOMENADIONA Registros sanitarios
activo — [FA E : wgente-s segin I
Concentracion 10 mg/mL o 10 mp/1 mL en o
o 10 mg/ Reﬂamnlu para el
INYECTABLE, comprende a las formas Repistro Control ¥
Forma fammacautica farmacéuticas detalladas: amulsion hr@w'a Canitaria  de
inyectable y solucion inyectable. Productos  Farmacéuticos,
Dispositwos ~ Médicos v
1. INTRAMUSCULAR o Productos Sanitarios,
Via de administracion 2. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA o | aprobade con  Decreto
3. INTRAMUSCULAR, SUBCUTAMEA Supremo N* 016-2011-5A y

modificatoras.

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 almaceén de |la entidad; asimismo, para el caso de suministros perodicos de bienes de
un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince {15) meses.

Precisidn 1: Excepcionalmente, la entidad podra precisar en Las bases una vigencia minima del bien.
inferior a la establecida en el parafo pmcedenle 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 sitwacion sera evaluada por la entidad, considerando |a finalidad de |a contratacion.

22 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositwos Médicos v Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N® 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitano.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.
Precisian 2: Minguna.

23 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 Macional de Productos Farmacéuticos, Dispositives Meédicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precisian 3: Minguna.

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

Precision 4: Minguna.

2.5 Efiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precision 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : FLUOROURACILO, 500 mg/M0 mL, INYECTABLE, 10 mL

Denominacion técnica - FLUOROURACILO, 500 mg/10 mL, INYECTABLE, 10 mL

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Fluorouracile 50 mg/mlL Inyectable 10 mil_

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

23

24

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACIKON REFEREMCIA
Ingrediente farmaceutico Registros  sanitarios
activo - IFA vigentes, segin lo
Concentracion 500 mg/10 mL o 50 mgiml x 10 mL establecide  en el

Reglamento para el
INYECTABLE, comprende a la forma Registro, Control
Forma farmacéutica famacéutica  detallada:  solucion | joo- 0 SR Y

i ble. igilancia
Productos

Farmaceuficos,
Dispositivos  Médicos
1. INTRAVEMOSA o ) ¥ Productos
Via de administracian 2. INTRAVEMNOSA, PERFUSION | Sanitarios, aprobado
INTRAVENOSA con Decreto Supremao
N* 018-2011-5A vy
modificatonias.
El medicamenic debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su regisiro
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 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 pamafo precedents; 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.

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, Confrol y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositives Médicos y
Productos Sanitanos, aprobado con Decreto Supremo N® 018-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: 5e acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Embalaje: El medicamenio debe embalarse de acuerde a las condiciones requerdas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Macional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios - AMM.

Rotulade
Debe comesponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizado en su registro sanitario.

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

FLUOROURACILO
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien - FLUTICASONA, 50 meogldosis, AEROSOL PARA INHALACION,
120 dosis

Denominacién técnica - FLUTICASONA, 50 mep/dosis, AEROSOL PARA  INHALACION,
120 dosis

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

23

24

Del bien

Ingrediente farmaceutico Registros ~ sanitarios
ivo - IFA PROPIONATO DE FLUTICASOMNA igantas, A
Concentracion 50 meg/dosis establecido  en el
AEROSOL  PARA  INHALACION, H'leg'.“'m"e“t”cn’““l =l
mnplEﬂdealaEfurmmeImanéuﬁcesw.lmdﬂs nﬂd:
Forma farmaceéutica detalladas: aerosol para inhalacionm y Fgl
suspensicn para inhalacion en envase a F csficos
PIESION. Dispositvos  Medicos
¥ Productos

ALACIC Sanitarios, aprobado
Via de administracian _1.2 IM CION ORAL o con Decreto Supremo

- N TORIA W®  D18-2011-5A ¥y
maodificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
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; asimismao, para el caso de suministros periddicos de
bienes de un mismo lote, seran acepiados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.

Precision 1: Excepcionalmente, |a entidad podra precisar en |as bases una vigencia minima del
bien inferior a la establecida en &l parafo precedente; solamente en el caso que |a indagacion de
mercado evidencie que la referida vigencia minima mo pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mencado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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
Proeductos Sanitanos, aprobado con Decreto Supremo M 018-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: S5e acepta lo autorizado en su registro sanitario.

Envase mediato: El contenido maxime sera unitario con dosificador incluido.

Embalaje: El medicamenio debe embalarse de acuerde a las condiciones requeridas para el
cumplimiento de las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Macional de Productos Farmacéuticos, Dispositives Medicos y
Productos Sanitarios - ANM.

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

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

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denomnacidn del bien : FURDSEMIDA, 40 mg. TABLETA
Denominacion técnica - FURDSEMIDA, 40 mg. TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general - Medicaments de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
activo — IFA FUROSEMIDA segin lo estblecido en el
Concentracion 40 Reglamente para e Regisino,
TAH"E:—I'A = Control ¥ Vigilancia Sanitana de
: comprende 3 M35 | Productos Farmaceuficos,
Forma farmacautica farmacéuticas detalladas: comprimido y Dispositives Médicos y Productos
tableta. Sanitarios, aprobado con Decreto
Vi de admind . 1 ORAL Supremo  W° 016-2011-3A y

El medicamento debe cumplir con kas 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 &l almacén de |a 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 parra‘fn 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 |a finalidad de |a contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

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

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

Precisian 3: Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

26 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registno sanitario.

Precisian 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - GEMCITABINA, 1 g, INYECTABLE

Denominacion técnica - GEMCITABINA, 1 g, INYECTABLE

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Gemcitabina (como clorhidrate) 1 g Inyectable.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMON

22

23

2.4

25

26

Del bien

CARACTERISTICA | = ESPECIFICACION |  REFERENCIA

Ingrediente farmacsutico Registros sanitarios
A GEMCITABIMA CLORHIDRATO F

- . 19_0‘_][I]ﬂnq;u1£ll]mg.f25ni_dee'5mm en
gemcitabina

Reglamento para
INYECTABLE, comprende a las formas ﬁ;ﬂgﬁa s
. farmacéuticas detalladas: concentrado ParR | Productos  Fammacduticos,
Forma faimaceutica sohmmpaaperﬁjsmn pdmpaa_lsdunm Dispositivos ~ Médicos v
|ny'ect*ﬂeypuimpaasuluumpﬂapmdum Sanitarios,
perfusion. aprobado  con  Decrelo
1. INTRAVENOSA o Supremo N® 016-2011-5A y
2. PERFUSICN INTRAVENOSA modificatorias.

FReconE

Via de administracion

El medicamento debe cumplir con kas especificaciones tecnicas 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 dmanen de |a entidad; asimismo, para el caso de suministros periodices 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 ka indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha sitwacion sera evaluada por la entidad, considerando |a finalidad de la contratacion.
Envase

Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificacionas técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitara de Productos Farmacéuticos, Dispositvos Meédicos y Productos
Sanitarios. aprobado con Decreto Supremao N* 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitano.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Precision 2: Minguna.

Embalaje

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

las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.
Etiquetado

Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precisian 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien = HIDROXICARBAMIDA, 500 mg, TABLETA

Denominacion técnica - HIDROXICARBAMIDA, 500 mg, TABLETA
Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

232

23

2.4

Del bien

Ingrediente  farmacéutico | HIDROXICARBAMIDA o Registros  sanitarios
active - IFA HIDROXIUREA vigentes, segun o

Concentracion 500 mg establecido  en el

TABLETA., comprende a las formas g o, Gapr:: ':!
Forma farmaceutica FE‘In'lE:'n:;thr:!r detalladas: capsula y 'l.l"lgglmciu Sanitaria de
caps L Prod

Farmacéuficos,
Dispositivos  Médicos
¥ Productos
Via de administracian 1. ORAL Sanitarios, aprobado
con Decreto Suprema
H®  D18-2011-5A y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
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 acepiados 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 &l parafo precedents; solamente en el caso que |a indagacion de
mercado evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un
proveedor en el mencado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento debem 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 MN® 018-2011-5A y modificatorias.

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

Embalaje: El medicamenio debe embalarse de acuerde a las condiciones requerdas para el
cumplimients de las Buenas Practicas de Almacenamients, establecidas en la normatividad
vigente emitida por la Autoridad Macional de Productos Farmaceuticos, Dispositives Medicos y
Productos Sanitarios - AMM.

Rotulado

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

Inserto
Es obligatoria la inclusion del inserto, con la informacion autorizada en su regisiro sanitario.
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bienescomunes/bienesServiciosComunes/listadoBienesServiciosCom
unes




FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - IMATINIB, 100 mg. TABLETA

Denominacion técnica - IMATINIB, 100 mg. TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Imatinib {coma mesilato) 100 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

21 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
v — IEA MESILATO DE IMATINIB o bleci A
Concentracitn 100 mg de imatinib Reglamento para e Registo,
g o= e Control y Vigilancia Sanitaria de
TABLETA, comprende a las formas | producios Farmacéuticos,
E f i farmaceuticas  detalladas:  capsula, Dispositives Médicos y Productos
comprimide  recublerte ¥ @bdeta | sanitanios, aprobado con Decreto
recubierta. Supremoc MW° D16-2011-SA y

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 © mayor a dieciocho (18) meses al momento de
la entrega en el dmauen de |a entidad; asimismo, para el caso de suministros perodicos 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 parra‘fn 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 sitwacion sera evaluada por la entidad, considerando |a finalidad de |a contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisire sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositvos Meédicos v Productos
Sanitarios. aprobado con Decreto Supremao N* 016-2011-5A 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: Minguna.

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 normatvidad wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precisian 3: Minguna.

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

Precision 4: Minguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precisian 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denomnacidn del bien  : INDOMETACINA, 25 mg, TABLETA
Denominacion técnica - INDOMETACINA, 25 mg, TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general - Medicaments de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
activo — IFA INDOMETAGINA segin lo estblecido en el
Concentracion 25 Reglamento jpara el Registro,
TAH"E:—I'A = Control ¥ Vigilancia Sanitana de
: comprende a M35 | Productos Farmaceuficos,
Forma farmacautica farmacéuticas  detalladas:  cdpsula, Dispositives Médicos y Productos
tableta y tableta recubierta. Sanitarios, aprobado con Decreto
Vi de admind . 1 ORAL Supremo  W° 016-2011-3A y

El medicamento debe cumplir con kas 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 &l almacén de |a 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 parra‘fn 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 |a finalidad de |a contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

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

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

Precisian 3: Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

26 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registno sanitario.

Precisian 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  : IOHEXOL, 350 mg loda/mL, INYECTABLE, 100 mL

Denominacion tEcnica . IDHEXOL, 250 mg lodo/ml, INYECTABLE, 100 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamenio de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: lohexol equivalents a
350 mg lodo/mL Inyectable 100 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMON

22

23

24

235

26

Del bien

CARACTERISTICA | = ESPECIFICACION REFERENCIA

Irq;_eﬁﬂiﬁ farmacéutico IOHEXGL

. Contiene lohexdl 755 mgiml equivalente a 350 m“ﬂﬂismm
Concentracion bty a=ama lo establecido en e

Manenbmdﬂegm
INYECTABLE, comprende la siguiente forma | oo y Viglanda Sanitaria

Forma farmacsutica farmacéutica detallada: de Productos Fanmmacéuticos,
1. _Selucion inyectshle Dispesitivos Médicos y Productos
1. Intraartenal, intaarficular, mEvenosa, o, bucal o | Sanitanes, aprobado con Decreto
2. Intraarteral, intracavitaria, ntavenosa o Suprermo N®  0168-2011-5A y
Via de administracion 3. Intraarterial, intracavitaria, infravenosa, ol o modificatorias.
4. Intrasinovia, intravascular o
5. Intravascular y cavidades corporales

[El medicaments debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia mnlmdelnredmntodebeserwnmajuadlemud‘nﬁﬁ]nﬁesdmnentndelamtemdehs
bﬂﬁmelﬂmdelaenbdad En & caso de entrega de suministros. peritdicos de bienes de un mismo lote, [a

cia minima debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses en la primera entrega v se aceptard una vigencia
minima de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.

Precision 1: Excepcionalmente, |a entidad puede preusaenlahassunawamlmmdelbien inferior a la
establecida en el pamafo precedente, Mﬂhdaenhmdeumnmnduamlhdapmlaenbdad priofizando
&l cumplimiento de la finalidad piblica de |la confratacion.

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 Viglancia Sanitaria de
Prl:lmﬁmsFamm Dispositivos Medicos y Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N°016-2011-5A
¥ icatorias.

Enwase inmediaio: Se acepia lo autorizado en su regisino sanitario.

[Envase mediato: Bl contenido maximo serd hasta 50 unidades.

Precision 2: Minguna.

Embalaje

B medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas

Practicas de Almacenamienio, _establecidas en |a nommatividad vigente emitida por la Autoridad Macional de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Producios Sanitarios - ANM.

Precision 3: Ninguna.

Rotulado

Debe comesponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitanio.
Precisidn 4: Minguna.

Etiquetado

Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

Inserto

[Es obligatoria la inchusion del inserto, con la mformiacion autorizada en su registro sanitario.
Precision &: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - DINITRATO DE ISOS0REBIDA, 10 mg, TABLETA

Denominacion técnica - DINITRATO DE ISOSOREBIDA, 10 mg, TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Isosorbida dinitrate 10 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

21 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
v — IEA DIMITRATO DE IS0OS0RBIDA (. e p
C mn Reglamento para el Regisim,
':'EAHH"LGEI'A - Control ¥ Vigilancia Sanitana de

_— , comprende a forma
Forma famaceutica farmaceutica detallada: tableta Pmdl:lispumsﬁrns IIE'I:inFummsmetlml:sl
Sanitanos, aprobado con Decreto
Via de administracion 1. ORAL Supremo W' 016-2011-3A y
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con kas especificaciones tionicas 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 dmanen de |a entidad; asimismo, para el caso de suministros periodices 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 ka indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha sitwacion sera evaluada por la entidad, considerando |a finalidad de la contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificacionas técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitara de Productos Farmacéuticos, Dispositvos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A 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: Minguna.

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 wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precisian 6: Minguna.

Version 0B Pagina 1 de 1




01025025
7

Lamivudin

a

zidovudin

a

+

150 mg +
300 mg

B

https://prod2.seace.gob.pe/buscador-
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denomnacidn del bien  : LAMIVUDINA + ZIDOVUDINA, 150 mg + 300 mg. TABLETA
Denominacion técnica - LAMIVUDINA + ZIDOVUDINA, 150 mg + 300 mg. TABLETA

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general - Medicaments de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
activo — IFA LAMIVUDINA + ZIDOVUDINA segin lo estblecido en el
Concentracion 150 300 Reglamente para el Registo,
TAHE:. 3 - Control ¥ Vigilancia Sanitana de
\ TA, comprende a forma | producios Farmaceuficos,
Forma farmacautica farmacautica detallada: tableta | Dispositives Médicos y Productos
recubierta. Sanitarios, aprobado con Decreto
Via de administracia 1. ORAL Supremo  N° 016-2011-SA y

El medicamento debe cumplir con kas 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 &l almacén de |a 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 parra‘fn 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 |a finalidad de |a contratacion.
22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: Blister, folic o frasco (gue contiene hasta 80 TABLETAS), de acusrdo con lo
autorizado en su registro sanitanio.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades (aplicable solo para blister o folio).
Precision 2: Minguna.

23 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precision §: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denomnacidn del bien : LAMOTRIGINA, 50 mg. TABLETA
Denomnacion técnica - LAMOTRIGINA, 50 mg. TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general - Medicaments de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
activo — IFA LAMOTRIGINA segin lo estblecido en el
Concentracion "0 Reglamente para e Regisino,
TAH"E:—I'A = Control ¥ Vigilancia Sanitana de
: comprende 3 M35 | Productos Farmaceuficos,
Forma farmacautica farmacéuticas detalladas: comprimido y Dispositives Médicos y Productos
tableta. Sanitarios, aprobado con Decreto
Vi de admind . 1 ORAL Supremo  W° 016-2011-3A y

El medicamento debe cumplir con kas 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 &l almacén de |a 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 parra‘fn 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 |a finalidad de |a contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

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

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

Precisian 3: Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

26 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registno sanitario.

Precisian 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - MEBENDAZOL, 100 mg/S mL, SUSFEMSII?IH. 30 mL

Denominacion técnica - MEBENDAZOL, 100 mg/S mL, SUSPENSION, 30 mL

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Mebendazol 100 mg'S mL Liquide oral 30 mL.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ln;:sm [ R —— Heg:shm;.u sanitarios ﬁ
Concentraciin ;ﬁ;g:s’:; ———| Control y Vlglp:;a E&I‘mm de
Forma famacautica farmacautica ;:“dada ::sp-u'tsaun % Haﬁﬁsm
Via de admink e 1. ORAL Supremao H“ 016-2011-3A ¥

El medicamento debe cumplir con kas especificaciones tionicas 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 dmanen de |a entidad; asimismo, para el caso de suministros periodices 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 ka indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha sitwacion sera evaluada por la entidad, considerando |a finalidad de la contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificacionas técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitara de Productos Farmacéuticos, Dispositvos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: FRASCO, de acuverdo con ko autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo sera unitario con dosificador inchuido.
Precision 2: Minguna.

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 wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precisian 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacion del bien : MESHA, 400 mg'4 mL, INYECTABLE, 4 mL

Denominacion técnica - MESMA, 400 mg'4 mL, INYECTABLE, 4 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humaneos. Se acepta la denominacion:
Mesna 100 mg'mlL Inyectable 4 mL

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

23

24

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACIKON REFEREMCIA
Ingrediente farmaceutico Registros ~ sanitarios
activo - IFA vigentes, segin lo
Concentracion 400 mg/4 mL o 100 mgémL x 4 mL establecido  en el

INYECTABLE, comprende a la forma H’Eg!ﬁ“mcapr:: =l
Forma farmacéutica farmaceutica detallada: solucion Vi E.I N S dz
inyectable. glancia Saniaria
Productos

Farmaceuticos,
Dispositivos  Médicos
¥ Productos
Via de administracian 1. INTRAVENOSA Sanitarios, aprobado
con Decreto Supremao
N® 018-201-SA vy
modificatonias.

El medicamente debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
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 perodicos 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 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 situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositives Medicos y
Productos Sanitanos, aprobado con Decreto Supremo N® 018-2011-5A y modificatorias.

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

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

Rotulado

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

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

MESMA
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - METILFENIDATO, 10 mg, TABLETA

Denominacion técnica - METILFEMIDATO, 10 mg, TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Metilfenidato dlorhidrato 10 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

21 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
v — IEA CLORHIDRATO DE METILFEMIDATO (. e en e
Concentracitn 10 myg de corhidrato de metifenidato mwm Eémm';;
TABLETA, comprende a las formas | producios ImEceuticos
Forma famacautica farmacauticas detalladas: comprimido y Ehsmsi]m“acit;sym;
fableta. Sanitarios, aprobado con Decreto
Via de admink e 1. ORAL Supremao H“ 016-2011-3A ¥

El medicamento debe cumplir con kas especificaciones tionicas 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 dmanen de |a entidad; asimismo, para el caso de suministros periodices 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 ka indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha sitwacion sera evaluada por la entidad, considerando |a finalidad de la contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificacionas técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitara de Productos Farmacéuticos, Dispositvos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A 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: Minguna.

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 wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precisian 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

2.

Denominacion del bien : METOTREXATO, 500 myg, INYECTABLE

Denominacion técnica - METOTREXATO, 500 mg. INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humaneos. Se acepta la denominacian:
Metotrexato (como sal sodica) 500 mg Inyectable.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

21

22

23

24

Del bien

Ingrediente  farmaceutice | METOTREXATO o METOTREXATO DE
activo - IFA 0010
Concentracion 500 mg o 500 mg/S mL o 500 mg/20 mL_| Registros  sanitarios
INYECTABLE. comprende a las formas | Vi8=tes, ~==gun ""I'
fammaceuticas detalladas: concentrado | = o en EI
Forma farmaceutica para solucion para perfusion, polvo para Hﬂqmm“E“hGapr:: ";
;_-'.uhmn inyectable Y solucion 1.."' I‘:’?slmm Sanitaria de
- Productos
1. INTRAARTERIAL, Farmacéuficos,
INTRAMUSCULAR, INTRATECAL, Dispasiti Médi
INTRAVEMOSA o ¥y Productos
2. INTRAARTERIAL, Sanitarios, aprobado
Via de administracién INTRAMUSCULAR. INTRAVENOSA | con Decreto Supremo
o N* 018-2011-5A vy
3. INTRAMUSCULAR, INTRATECAL, | modificatorias.
INTRAVEMOSA o

4. INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSA

El medicamente debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registo
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 perodicos 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 parafo precedente; sclamente 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 la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

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, Confrol y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmaceéuticos, Dispositives Medicos y
Productos Sanitanos, aprobado con Decreto Supremo N® 018-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: 5e acepta lo autorizado en su registro sanitario.
Envase mediato: Bl contenido maximo serd hasta 50 unidades.

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

Rotulado

Debe comesponder al medicamento, de acuerdo a lo autorizade en su registro sanitario.

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

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion ded bien  : NEOSTIGMIMA, 0.5 mgiml, INYECTABLE. 1 mL

Denominacion tEcnica : NEOSTIGMIMA, 0.5 mgimL, INWECTABLE. 1 mL

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamenio de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Meostigmina
metilsuato 500 megimL (0,5 mgimL ) Inyectable 1 mL.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN

22

23

24

23

26

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico
vo— IFA METILSULFATO DE NEQSTIGMIMA, Rieqi tari }
c . Metlsuialn  de  neostigmina: O05mgmlL o | 9N lo  esiablecido en el
X megiix T Control b‘nl"pail:'ldg Em
INVECTABLE, comprende 12 SQUEN 1M | g Productoe  Fanmactufioos.
Forma farmacsutica h‘l‘l‘lﬂﬂé{ﬁgﬁﬁ!ﬂhﬂﬂ. mmmr%m
1. Solucion inyectable Sanitarios, aprobado con Decreto
1. Intramuscular, nfravencsa, subcutanes o Supremo N°  0168-2011-5A y
Via de administracion 2. Intramuscular, subcutanea o micdificatoras.
3 Intramuscular, infravenosa

[l medicaments 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 ka enfrega de los

blerﬁenelahtanmdelaenbdad Enelcaudeenhegades;n-ushmpernﬁousdehenﬁdeunmmohtela
cia minima debe ser igual o mayor a dieciocho (1B) meses en la primera entrega y se aceplara una vigencia

minéna de quince (15) meses en las enfregas subsiguientes, confiorme al cronograma establecido por la entidad.

Pn!ﬂsmn1 Emep-cu'ldmenl: la entidad puede precisar en las bases una vigencia minima del bien, inferior a la

I:naoeden , sustentada en la estrategia de contratacion desamollada por la entidad, priorizando
elu.lnplmluw:l lafi de la contratacion.

Envase

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumglir con las especificaciones técnicas autorizadas en su
registro sanitaro, de acuerde con lo establecido en el Reglamento para el Regstro. Control y Vigilanca Sanitaria de
Productos Fanmacéuticos, Dispositivos Médicos v Productos Sanitarios, aprobado con Decreto Supremo N°016-2011-5A
y modificatorias.

Emwase inmediato: Se acepia lo autorizado en su registno sanitario.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 100 unidades.

Precision 2: Ninguna.

Embalaje

B 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 Macional de Productos
Farmacauticos, Dispositivos Medicos y Producios Sanitanios - ANM.

Precision 3: Minguna.

Rotulado

Debe comesponder al medicamento, de acuendo con lo autorizado en su registro sanitano.
Precision 4: Ninguna.

[Etiquetado

No aplica.

Precisidn 5: Mo aplica.

Inserto

[Es obligatoria la inchusion del inserto, con la informacion autorizada en su registno sanitario.
Precision &: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GEMERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  © OXALIPLATING, 50 mg, INYECTABLE
Denominacion tEcnica : OXALIPLATING, 50 mg, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
| farmaceutico
ZIFA OXALIPLATING Regi darios i .
Concentracion 50 mg o 50 mg/10mL segin  lo  esiablecido en el

— Reglamenio para e Registmo,
INYECTABLE, comprende a las siguientes formas
SE Control y Vigilancia Sanitaria

de Pmcluctns_me

Forma famacéutica 1. Polve para solucion inyectable o Dispositives Madicos y Prod
40 7, ¥ uctos
2 Polwe para solucion para perfusiono Sanitarics, con Decrebo
3. Concentrado para solucion para perfusiar Suprermo  N®  0168-2011-5A y
. . - 1. Intravencsa o micdificatorias.
Via de administracion 7 Parfusion ik

[El medicaments debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro sanitario.
La vigencia mnlmdelnredmntodebeserwnmajuadlemud‘nﬁﬁ]nﬁesdmnentndelamtemdehs
bﬂﬁmelﬂmdelaenbdad Enelcasudeenhﬂgadesun.ﬁhmpunﬁmsdebﬂﬁdeunmmm la

cia minima debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses en la primera entrega vy se aceptard una vigencia
minima de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.

Precision 1: Excepcionalmente, |a entidad puede preusaenlahassunawamlmmdelbien inferior a la
establecida en el pamafo precedente, mmmhmammmmwhm priorizamdo
&l cumplimiento de la finalidad piblica de |la confratacion.

22 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 & Reglamento para el Registro, Control y Viglancia Sanitaria de
Productos Fanmacéuticos, Dispositives Medicos y Productos Sanitarios, aprobado con Dem&pmmﬂ“ﬂ‘lﬁéﬂ‘l‘l -SA
y modificatorias.

Enwase inmediato: Se acepla lo autorizado en su registro sanitario.
[Envase mediato: Bl contenido maximo sera hasta 100 unidades.
Precision 2: Minguna.
2.3 Embalaje
debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas pa'ael ct.lrmlmlerrh)delasﬂlﬂ\as
Autoridad Macional de Productos

[El medicamento
Practicas de Almacenamiento, establecidas en la nomatividad vigente emitida por la
Fmtanétﬁms.ﬂfspusrhms“aﬁmsmedemrtam AMNM.

Precision 3: Ninguna.
24 Rotulado
Debe comesponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registno sanitanio.
Precisidn 4: Minguna.
25 Etiquetado
Mo aplica.
Precision 5: Mo aplica.
26 Inserto
[Es obligatoria La inclusion del inserio, con la informacion autorizada en su registno sanitario.
Precision &: Minguna.

Version 11 Pagina 1 de 1




01035011
4

Pemetrexe
d

500 mg

AM

https://prod2.seace.gob.pe/buscador-
bienescomunes/bienesServiciosComunes/listadoBienesServiciosCo
munes




FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GEMERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  : PEMETREXED, 500 mg, INYECTABLE
Denominacion tEcnica . PEMETREXED, 500 mg, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamento de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFEREMCIA

PEMETREXED DISODICO o PEMETREXED
Ingrediente farmacéutico | DISQOICO HEPTAHIDRATD o PEMETREXED

—IFA DISQOICO HEPTAHIDRATADOD o PEMETREXED
DISOOCO HEMIPENTAHIDRATADO B . .
Concentracion 500 mg de pemetrexed segin  lo  establecide en el
INYECTABLE, lxlmrﬂe a las siguientes formas | Reglamento para e Registro,
famacéuticas detalladas: Control y Vigilancia Sanitara
1. Folwo loflizado para solucion inyectable o de  Froductos —Fammaceuticos,
Forma farmacéutica 2 Polvo para concentrade para solucion para | Dispositivos Medicos y Productos
perfusion o Sanitarios, con Decreto
3. Polwo para solucitn para perfusion o Supremo  N* 016-2011-3A y
4. Polvo para soluciin nyectable midificatorias.
1. Infusion intravenosa o
Via de administracion 2 Intravenosa o
3. Perfusion nravencsa

[El medicamento debe cumplir con las especificaciones tecnicas aulprizadas en su registro sanitano.

La wigencia mnlmdelmdmnﬁudd}eserlgﬁlnmayuadleaod'luﬁﬂ]nﬁﬁalmmudelaenmgadehs

bﬂﬁmeldmdelaenbdad Enelcmudeenhegadesunllshmpermﬁmsdehenﬁdeunmmhte la
cia minima debe ser igual o mayor a dieciocho (1B) rrﬁesmlaprmeraenheuayseaﬁepﬁmunamnﬂa

minéna de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, confiorme al cronograma establecido por la entidad.

Precision 1: Excepcionalmente, |a entidad puede mnsaenlaﬁhasaunawammmﬁdelhien inferior a la
establecida en el pamafo precedente, sustenladaenlaeshzleglademnatamundesanﬂladapﬂrlaenhdad priorizanda
&l cumplimienio de la finalidad publica de la confratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediate del medicamento deben cumglir con las especificaciones técnicas autorizadas en su
registro sanitario, de acuerdo con le establecido en & Reglamento para el Regstro. Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Fanmaceuticos, Dispositives Medicos y Productos Sanitanios, aprobado con Demsi.prmmﬂ“ﬂ‘lﬁéﬂ‘l‘l SA
y modificatorias.

Emvase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
[Emvase mediatn: Bl contenido maximo sera unitarnio.
Precisidn 2: Minguna.
2.3 [Embalaje
B medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas
Macional de Productos.

Practicas de Almacenamiento, Elablaudasenlanmt\ldag'ﬁenleenﬁda por la Autoridad
Farmacauticos, Drspnsrhms“eﬁousyF'mdumsSanrtam

Precision 3: Ninguna.
24 Rotulado
Debe comesponder al medicamenio, de acuendo con lo autorizado en su regisiro sanitano.
Precision 4: Ninguna.
25 Etiquetado
Mo aplica.
Precision 5: Mo aplica.
26 Inserto
[Es obligatoria la inchusion del inseri, con la mformacion autorizada en su registro sanitanio.
Precision &: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denomnacidn del bien : PERMETRINA, 5%, CREMA T‘.’:’FICA G0 g
Denominacién técnica - PERMETRINA, 5%, CREMA TOPICA, 80 g

Unidad de medida - UNIDAD
Descripcion general - Medicaments de uso en seres humanos.
2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
activo — IFA PERMETRINA segin lo estblecido en el
Concentracion 5% Reglamento jpara el Registro,
CREMA T ry - Control ¥ Vigilancia Sanitana de
Suti TOPICA, comprende 3 Producios Farmaceuticos,
Forma famaceutica forma farmaceéutica detallada: crema. Dispositives Médicos y Productos
. Sanitanios, aprobado con Decreto
Via de administracion 1. TOPICA Supremo W 016-2011-3A vy
madificatorias.

El medicamento debe cumplir con kas 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 &l almacén de |a 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 parra‘fn 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 |a finalidad de |a contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediato: TUBO, de acuerde con lo autorizade en su registro sanitario.
Envase mediato: El contenido maximo serd hasta 50 unidades.
Precision 2: Ninguna.

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

Precisian 3: Ninguna.

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

Precision 4: Ninguna.

2.5 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

26 Inserto
Es obligatoria la inclusién del inserto, con la informacion autorizada en su registno sanitario.

Precisian 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GEMERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  : PIPERACILINA + TAZOBACTAM, 4 g + 500 mg, INYECTABLE

Denominacion tEcnica : PIPERACILINA + TAZOBACTAM, 4 g + 500 mg, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD

Descripcion general : Medicamenio de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Piperaciina (come sal
sidica) + tazobactam (como sal sodica) 4 g + 500 mg Inyectable.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMON

2.1 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico | PIPERACILINA DE SO0 + TAZOBACTAM DE
o — IFA S00I0 Regi tari .
r - H
Concentracion Fiperaciina: 4 g + segin lo  establecido en o
Tazobactam: 500 mg (0.5 g) Hedanenbvpaa d Em
INYECTABLE, a las sigui formas | Control ¥ Vigilancia itaria
i o TAE uu'rmrﬂe iguientes. g Prog r
omma farmaceutica 1. Pdmpaasﬂdmnﬁcﬁ:leu ﬁsgnﬂrm“admy%uﬂus
2 Polvo para solucin para perfusion Sanitarios, aprobado con Decreto
Suprermo  N®  0168-2011-5A y
1. Intravenocsa o modificatorias.
Via de administracion 2 Intravenosa, nfusion nfravendosa o -
3. Perfusion ntavenosa

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

Lawgenaamnlmdelmedmnhndebesengdnmaguadmmh:ﬁE]nﬁesdmnenhdelambEgadehﬁ
blerﬁmelﬂnaﬂmdelaenhdad Enelmudeentregadesun-ushuspemﬁmsdehenﬁdeunmmlﬂ: la

uamunadeheserlmﬂurmﬁrademd‘n[m]nﬁesmhmaenheuayseaﬁepﬂiunaw
minima de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
PremmtEmepcuﬂrmnle Iaemda!pmdepmmsafenlashasuunamamlmmdelhen inferior a la
establecida en el pamafo precadente, sustenladaenlaeﬂrﬂpadeumhmndesamladapnrlaenidad prionzando
&l cumplimiento de la finalidad pdblica de |a contratacicn.

2.2 Envase
Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su
registra sanitario, de acuerdo con lo establecido en & Reglamento para el Registro, Control y Vigilanca Sanitaria de
Productos Fammaceaticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, aprobado con Demsl.prmmﬂ“ﬂ‘lﬁéﬂ‘l‘l -5A
y modificatorias.

Envase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.
[Envase mediato: El contenide maximo sera hasta 100 unidades.
Precision 2: Ninguna.
2.3 Embalaje
B medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de las Buenas

Pracicas de Almacenamiento, MHIEWWEM& por la Auvtoridad Macional de Productos
me;,ﬂﬁpnsrhmsﬂaﬁmsmedemﬁam

Precisidn 3: Minguna.
24 Rotulado
Debe comesponder al medicamento, de acuendo con lo autorizado en su registno sanitano.
Precision 4: Minguna.
25 Etiquetado
Mo aplica.
Precision 5: Mo aplica.
26 Inserto
[Es obligatoria La inclusion del inserio, con la informacion autorizada en su registno sanitario.
Precisidn 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - PROPRANOLOL, 40 mg, TABLETA

Denominacion técnica - PROPRANOLOL, 40 mg, TABLETA

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general - Medicamento de usc en seres humanos. Se acepta la denominacion:
Propranolol clorhidrato 40 mg Tableta.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

21 Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
v — IEA CLORHIDRATO DE PROPRAMOLOL (. e p
- . Reglamento para el Registo,
Concentracion :ﬂmn'l:;ridnrhlhu depup'alaﬁd Control y Vigi Sani de

- , Comprends a forma
Forma famaceutica farmaceutica detallada: tableta Pmdl:lispumsﬁrns IIE'I:inFummsmetlml:sl
Sanitanos, aprobado con Decreto
Via de administracion 1. ORAL Supremo W 016-2011-3A vy
modificatorias.

El medicamento debe cumplir con kas especificaciones tionicas 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 dmanen de |a entidad; asimismo, para el caso de suministros periodices 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 ka indagacion de mercado
evidencie que la referida vigencia minima no pueda ser cumplida por mas de un proveedor en el
mercado. Dicha sitwacion sera evaluada por la entidad, considerando |a finalidad de la contratacion.

22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificacionas técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitara de Productos Farmacéuticos, Dispositvos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A 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: Minguna.

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 wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precisian 6: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

1. CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien - RITOMAVIR, 100 mg, TABLETA
Denominacion técnica - RITOMAVIR, 100 mg, TABLETA

Unidad de medida T UNIDAD

Descripcion general - Medicaments de uso en seres humanos.

2. CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA

Ingrediente farmacéutico RITOMAVIR Registros  sanitarios  vigentes,
actvo — IFA segin lo esiablecido en el
Concentracion 100 Reglamento para el FRegistro,
TAHEA - Control ¥ Vigilancia Sanitana de

\ TA, comprende a forma | producios Farmaceuficos,

Forma farmacautica farmacautica detallada: tableta Dispositives Médicos y Productos
recubierta. Sanitarios, aprobado con Decreto

Vi de admind . 1 ORAL Supremo  W° 016-2011-3A y

El medicamento debe cumplir con kas 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 &l almacén de |a 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 parra‘fn 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 |a finalidad de |a contratacion.
22 Envase
Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones técnicas
autorizadas en su regisiro sanitario, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para el Registro,
Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Famacéuticos, Dispositivos Meédicos y Productos
Sanitarios, aprobade con Decreto Supremo N° 016-2011-5A y modificatorias.

Envase inmediate: Blister, folic o frasco (gue contiene hasta 30 TABLETAS), de acusrdo con lo
autorizado en su registro sanitanio.

Envase mediato: El contenido maximo sera hasta 500 unidades (aplicable solo para blister o folio).
Precision 2: Minguna.

23 Embalaje
El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas para el cumplimiento de
las Buenas Practicas de Almacenamiento, establecidas en la normatividad wigente emitida por la
Autoridad Macional de Productos Farmac£uticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precision 3: Minguna.

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

Precision 4: Ninguna.

25 Etiquetado
Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

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

Precision §: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  : CLORURO DE SUMAMETONIO, 500 mg, INYECTABLE
Denominacian tEcnica : CLORURD DE SUXAMETONIO, 500 mg, INYECTABLE

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamenio de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Suxametonio clonro
500 mg Inyectable.

Sinonimia de Suxametonio doruro: Succinilcoling donero.
CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUON

22

23

24

23

26

Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutics | CLORURO DE SUXAMETONIO o CLORURO DE
iwo — IFA SUKAMETONIO DIHIDRATO B} . .
Concantracion Clonuro de suxametonio: S0 mgo 50 mgmL x 10mL | segin o establecide en el
INYECTABLE, comprende a las siguientes formas | Reglamenio para e Repistro,
F : - famacéuticas detalladas: Control y Vigilanca Sanitaria
1. Polwe para solucitn inyectable o de Productos Famaciuticos,
2. Soludion inyectable [ﬁspnﬂlmﬂadmy%uﬁus
1. Infusion intrevenosa o
e Supremo N°  0168-2011-5A y
Via de sdministacion 2. Periusion inravenosa o S ——
3 Intrmamuscular, intravencsa o )
4. Intravenosa

[El medicaments 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 |a enfrega de los
hﬂﬁme!ﬂmdelaenbdad En el caso de entrega de rmlstlmpunﬁuusdebﬂﬁdeunmsmohte la

cia minima debe ser igual o mayor a dieciocho (18) meses en la primera entrega y se aceptara una vigencia
minéma de quince (15) meses en las entregas subsiguientes, conforme al cronograma establecido por la entidad.
Precision 1: Excepcionalmente, |a entidad puede preusaenlahassunawamlmmdeltuen inferior a la
establecida en el pamafo precedente, suﬁenhdaenhmademmmndesmﬂadapﬂrhenidad prionzando
&l cumplimiento de |a finalidad piblica de |a confratacion.

Envase

Los envases inmediate y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones tecnicas autonzadas en su
registro sanitario, de acuerdo con le establecido en & Reglamento para el Regstro, Control y Vigilancia Sanitaria de
Productos Fanmacéuticos, Dispositives Médicos y Productos Sanitarios. aprobado con Decreto Supremo N° 016-2011-5A
y modificatorias.

Emwase inmediato: Se acepta lo autorizado en su registro sanitario.

[Ervase mediatn: El contenido maximo serd hasta 50 unidades.

Precision 2: Minguna.

[Embalaje

El medicamento debe embalarse de acuerdo con las condiciones requeridas pam el cumplimiento de las Buenas
Farmacauticos, Dﬁpmmmypmdmmm AMNM.

Precision 3: Minguna.

Rotulado
Debe comesponder al medicamento, de acuerdo con lo autorizado en su registro sanitanio.

Precision 4: Minguna.

Etiquetado

Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

Inserto

[Es obligatoria la inclusion del inserio, con la mformiacion autorizada en su registno sanitario.
Precision &: Minguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN COMUN

Denominacion del bien  © SULFADIAZIMNA, 1%, CREMA TIZ:JF'IGA. EDg
Denominacian tEcnica © SULFADIAZINA, 1%, CREMA TOPICA, 50 g

Unidad de medida : UNIDAD
Descripcion general : Medicamenio de uso en seres humanos. Se acepta la denominacion: Sulfadiazina de plata
1% Crema topica 50 g.
2 CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN COMUN
21 Del bien
CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFERENCIA
Ingrediente farmacéutico Registros  sanitarios  vigentes,
v — IFA SULFADIAZING DE PLATA cegin Io ; p
Concentracion 1% de suffadiazna de plaa “Eﬂ‘“"‘e"" para & Registm,

22

23

24

235

26

T — Gmu'nly"nﬁgllamSmrtala
CﬂEhl&TDFEAmpErﬂEhwm de Productos Famacéuticos,

F et C getaliada: Dispasitives Médicos y Productos
L5 Sanitarios, aprobado con Decreto
Via de administracicn 1. Thpica Supremao : 016-2011-5A vy

[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 de los
bienes en el almacén de la entidad. En el caso de entrega de suministros. peniddicos de bienes de un mismo kote, [
vigencia minima debe ser igual o adlemd'u:lﬂﬂ]rrﬁesmlapﬂneraen se acepiara una vigencia
minEna de quince (15) meses en las subsiguientes, confiorme al %pﬂhmﬁaﬂ

Precision 1: Excepcionalmente, |a entidad puede mﬂsaenlashas&unawamlmmdelhen inferior a la
establecida en el pamafo precedente, sustentada en laeshzlegtademﬁaiammdsaﬂladaporlaenbdad priorizandao
&l cumplimiento de la finalidad piblica de la contratacion.

Envase
Los envases inmediabo y mediate del medicamenio deben cumglir con las i técnicas autorizadas en su
registro sanitaro, de acuerdo con lo establecido en & Reglamento para el Control y Vigilancia Sanitaria de

Productos Fanmmaceuticos, &m@shﬁm?mmmom Decretn Supremo N® 016-2011-5A
y modificatorias.

Enwase inmediato: TUBO, de acuerdo con ko autorizado en su regisiro sanitano.

Envase mediaio: El contenido maximo sera hasta 50 unidades.

Precision 2: Ninguna.

[Embalaje

B 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 Macional de Productos
Famaceuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios - ANM.

Precisidn 3: Minguna.

Rotulade

Debe comesponder al medicamento, de acuendo con lo autorizado en su registro sanitano.
Precision 4: Minguna.

Etiquetado

Mo aplica.

Precision 5: Mo aplica.

Inserto

[Es obigatoria la inchusion del inserip, con la mformacion autorizada en su registno sanitano.
Precision &: Ninguna.
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FICHA TECNICA
APROBADA

CARACTERISTICAS GENERALES DEL BIEN

Denominacién del bien : POVIDOMA, 10%, SOLUCION TOPICA, 1L

Denominacion técnica - POVIDOMA, 10%, SOLUCION TOPICA, 1L

Unidad de medida - UNIDAD

Descripcion general : Medicamento de uso en seres humaneos. Se acepta la denominacian:
Yodo-povidona 10% Solucion topica 1 L o Yodo-polividona 10%
Solucion topica 1 L.
Sinonimia de Povidona: Yodo-povidona, Yodo-polividona, Complejo
yodo-polivinilpimolidona.

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS DEL BIEN

22

23

24

Del bien

CARACTERISTICA ESPECIFICACION REFEREMCIA
Ingrediente farmaceutico | YODO POVIDOMNA o YODO | Registros  sanitarios
activo - IFA POLIVIDONA vigentes, segin lo
Concentracion 10% establecido  en el

) SOLUCION TOPICA, comprende a la H’Eg'n.ﬁ“t"cn”r:g ‘:!
Forma farmaceutica forma farmaceutica detallada: solucion = . L
tépica. Vigilancia Sanitaria de
Productos
Farmaceéuficos,
Dispositivos  Médicos
1. TOPICA o y Productos
: . . Sanitarios, aprobado
2. CUTAMEA (DERMICA), TOPICA con O S
N* D018-2011-5A vy
modificatonias.
El medicamentc debe cumplir con las especificaciones técnicas autorizadas en su registro
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 periedicos de
bienes de un mismo lote, seran aceptados hasta con una vigencia minima de quince (15) meses.
Precision 1: Excepcionalmente, |a entidad podra precisar en las bases una vigencia minima del
bien, inferior a la establecida en el parafo 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 mencado. Dicha situacion sera evaluada por la entidad, considerando la finalidad
de la contratacion.

Envase y embalaje

Los envases inmediato y mediato del medicamento deben cumplir con las especificaciones
técnicas autorizadas en su registro sanitano, de acuerdo a lo establecido en el Reglamento para
el Registro, Control y Vigilancia Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitanos, aprobado con Decreto Supremo N® 018-2011-5A y modificatorias.

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

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

Rotulado

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

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

Via de administracian

Version 07 Pagina 1 de 1




3.3 Embalaje y rotulado

3.3.1

3.3.2

Embalaje
El embalaje de los bienes adquiridos debe cumplir con los siguientes requisitos:

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

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

Cajas debidamente rotuladas indicando nombre del dispositivo médico, presentacion,
cantidad, lote, fecha de vencimiento, nombre del contratista, especificaciones para la
conservacion y almacenamiento.

Dicha informacién podra ser indicada en etiquetas. Aplica a caja master, es decir a caja
completa del producto farmacéutico.

En caso que el bien amerite las caras laterales debe llevar el simbolo con letras de un
tamafio minimo de 5 cm de alto.

Ademas, en tipo negrita e indicar con una flecha el sentido correcto para posicion de la
caja.

Debe descartarse la utilizacién de cajas de productos comestibles o productos de
tocador.

Para las dimensiones de la caja de embalaje debe considerarse la paleta (parihuela)
estandar definida segun NTP vigente.

Ademas, (si aplica) deben cumplir con los requisitos que deben contener el rotulado de
los envases mediato e inmediato de los productos farmacéuticos de acuerdo al Art.
138°, 140°, 141°, 142° y 143° del Decreto Supremo N° 016-2011-SAy Decreto Supremo
N° 029-2015-SA.

Rotulado

Los envases de los bienes, que se adquieran y suministren por la Red Asistencial Piura,
deberdn garantizar la integridad, las propiedades fisicas, las condiciones
microbiolégicas y biol6gicas del bien.

En el caso de bienes con Registro Sanitario, el rotulado de sus envases debera estar
de acuerdo al articulo 54° y 56° del “Reglamento para el Registro, Control y Vigilancia
Sanitaria de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios”,
aprobado mediante Decreto Supremo N° 016-2011-SA y sus modificatorias.

Es obligatorio la presentacion de informacidon relacionada con el manual de
instrucciones de uso o inserto de los materiales, reactivos e insumos de laboratorio (Art.
No 54 y No 57 del D.S. No 016-2011-SA).

El logotipo de los envases de los bienes, independientemente de sus dimensiones
deberan tener impreso la siguiente descripcion, preferentemente de color negro:

v' Consignar la frase : “Estado Peruano”

v" Nombre de Entidad : “EsSalud”

v' Consignar la frase : “Prohibida su Venta”

v/ Nomenclatura del proceso de seleccién - N° del procedimiento
(Aplicable solo al envase
mediato).

Es obligatorio para el contratista imprimir los rétulos indicados en el presente numeral,
en el 100% de los envases de las cantidades a entregar mensualmente. EsSalud no




3.4

3.5

3.6

3.7

3.8

esta obligado a recibir los dispositivos médicos que no estén de acuerdo a las normas
legales vigentes.

En el caso de bienes sin Registro Sanitario, el rotulado de sus envases debera contener
como minimo la siguiente informacion:

v" Nombre o denominacién del bien.

v Pais de fabricacién

v' Fecha de vencimiento

v' En caso que el bien contenga algiin insumo o materia prima que presente algin
riesgo para el consumidor o usuario, debe ser declarado.

v Nombre y domicilio legal del fabricante y/o del importador o distribuidor

responsable, segln corresponda.
v Registro Unico de Contribuyente (RUC).

Certificacion de calidad del bien:

3.4.1. Método de muestreo:

Se realizara de acuerdo con el marco normativo vigente y lo establecido por el Centro Nacional
de Control de Calidad — CNCC del Instituto Nacional de Salud — INS (Organismo Publico
Ejecutor del Ministerio de Salud - MINSA), en su calidad de érgano competente para dirigir y
operar la Red de Laboratorios de Control de Calidad de Medicamentos y Afines del Sector
Salud.

3.4.2. Ensayos o pruebas:

Se realizaran de acuerdo con el marco normativo vigente y lo establecido por el Centro
Nacional de Control de Calidad - CNCC del Instituto Nacional de Salud - INS (Organismo
Publico Ejecutor del Ministerio de Salud - MINSA), que aprueba la Tabla de Requerimiento de
Tamafio de Muestras para Andlisis de Control de Calidad, de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, en su calidad de 6rgano competente para dirigir
y operar la Red Nacional de Laboratorios Oficiales de Control de Calidad de Medicamentos y
Afines del Sector Salud.

Los costos que demande el control de calidad del producto farmacéutico deben ser asumidos
por el contratista.

Transporte

El transporte del producto farmacéutico es responsabilidad del contratista desde el momento
de la salida de sus almacenes hasta el momento de entrega en la Unidad de Almacén de la
Red Asistencial Piura.

Vigencia de los productos farmacéuticos:
18 meses, contados a partir de la fecha en la que se otorgé la conformidad de recepcion del
producto farmacéutico.

Garantia comercial:
12 meses, contados a partir de la fecha en la que se otorg6 la conformidad de recepcion del
producto farmacéutico.

Alcance de la garantia: Contra defectos de disefio y/o fabricacion, averias, entre otros, por un
mal funcionamiento o pérdida total de los bienes contratados, derivados de desperfectos o
fallas ajenas al uso normal o habitual de los bienes, no detectables al momento que se otorgé
la conformidad.

Lugar y plazo de ejecucion de la prestacion

3.8.1 Lugar
Los productos farmacéuticos, se entregaran en el Almacén de la Red Asistencial
Piura; sito en Av. Independencia-Urbanizacion Miraflores-Distrito de Castilla-
Departamento de Piura, en el horario de atencién de lunes a viernes de 8:00 am a
16:00 pm.

3.8.2 Plazo




El plazo de ejecucion de la prestacion es de 15 dias calendario, el mismo que se
computa desde el dia siguiente de la notificacién de la orden de compra.

IV. OTRAS CONSIDERACIONES PARA LA EJECUCION DE LA PRESTACION

4.1

4.2

4.3

4.4

Confidencialidad:

El contratista, no tendra ningun titulo, patente u otros derechos de propiedad sobre ninguno
de los documentos preparados con el fondo de EsSalud, tales derechos pasaran a ser
propiedad de la EsSalud.

Propiedad intelectual

El contratista mantendra en reserva absoluta el manejo de la informacién a la que se tenga
acceso y que se encuentre relacionada con la ejecucion de la prestacion, quedando prohibido
revelar dicha informacion a terceros.

Recepcién y conformidad de los bienes

La recepcioén 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 recepcion
sera otorgada por el Servidor Responsable de la Unidad de Almacén de la Red Asistencial
Piura y la conformidad sera otorgada por la Division de Recursos Médicos de la Red
Asistencial Piura en el plazo maximo de siete (7) dias computados desde el dia siguiente
de producida la recepcion.

De existir observaciones, LA ENTIDAD CONTRATANTE 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 sofisticacion de las subsanaciones a realizar. Si pese al plazo otorgado, EL
CONTRATISTA no cumpliese a cabalidad con la subsanacion, LA ENTIDAD
CONTRATANTE puede otorgar al CONTRATISTA periodos adicionales para las
correcciones pertinentes. En este supuesto corresponde aplicar la penalidad por mora
desde el vencimiento del plazo para subsanar sin considerar los dias en los que pudiera
incurrir la entidad contratante para efectuar las revisiones y notificar las observaciones
correspondientes.

Este procedimiento no resulta aplicable cuando los bienes manifiestamente no cumplan
con las caracteristicas y condiciones ofrecidas, en cuyo caso LA ENTIDAD
CONTRATANTE no efectta la recepcion o no otorga la conformidad, segun corresponda,
debiendo considerarse como no ejecutada la prestacion, aplicandose la penalidad que
corresponda por cada dia de atraso.

Forma de pago
El pago se realiza de conformidad con lo establecido en el articulo 67 de la Ley.

La entidad contratante paga las contraprestaciones pactadas a favor del contratista dentro de
los diez dias habiles siguientes de otorgada la conformidad por parte del area usuaria, y es
prorrogable, previa justificacién de la demora, por cinco dias habiles.

En el caso que se haya suscrito contrato con un consorcio, el pago se realiza de acuerdo con
lo que se indique en el contrato de consorcio.

La entidad contratante realiza el pago de la contraprestacion pactada a favor del contratista
en Uunico pago.

Para efectos del pago de las contraprestaciones ejecutadas por el contratista, la entidad
contratante debe contar con la siguiente documentacion:

- Documento de recepcion y verificacion del Servidor Responsable de la Unidad de Aimacén
de la Red Asistencial Piura.
- Comprobante de pago.

Salvo los documentos que emite la entidad contratante, es decir, de recepcién y verificacion,
asi como de conformidad, el contratista debe presentar la documentacion restante en mesa
de partes de La Entidad, sito en Av. Independencia S/N Urb. Miraflores, Distrito de Castilla,




4.5

4.6

4.7

Provincia y Departamento de Piura, en el horario desde las 8:00 a 13:00 horas.

Modalidad de Pago:
Precios Unitarios.

Penalidad por Mora:

Si EL CONTRATISTA incurre en retraso injustificado en la ejecucion de las prestaciones
objeto del contrato, LA ENTIDAD CONTRATANTE le aplica automaticamente una penalidad
por mora por cada dia de atraso, de acuerdo con la siguiente férmula:

0.10 x monto
Penalidad Diaria =

F x plazo

Donde:
F=0.40

El retraso se justifica a través de la solicitud de ampliacion de plazo debidamente aprobado.
Adicionalmente, se considera justificado el retraso y en consecuencia nho se aplica penalidad,
cuando EL CONTRATISTA acredite, de modo objetivamente sustentado, que el mayor tiempo
transcurrido no le resulta imputable. En este Ultimo 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, conforme al numeral 120.4 del articulo 120 del Reglamento
de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo
N° 009-2025-EF.

La penalidad se deduce de los pagos a cuenta, pagos parciales o del pago final, segun
corresponda; o si fuera necesario, se cobra del monto resultante de la ejecucion de la garantia
de fiel cumplimiento.

Cuando se llegue a cubrir el monto maximo de la aplicacion de la penalidad por mora y otras
penalidades, de ser el caso, LA ENTIDAD CONTRATANTE puede resolver el contrato por
incumplimiento.

Responsabilidad por vicios ocultos

La recepcién conforme de la prestacion por parte de LA ENTIDAD CONTRATANTE no enerva
su derecho a reclamar posteriormente por defectos o vicios ocultos, conforme a lo dispuesto
en el literal ¢) del numeral 69.2 del articulo 69 de la Ley N° 32069, Ley General de
Contrataciones Publicas y 144 de su Reglamento aprobado por Decreto Supremo N° 009-
2025-EF.

El plazo maximo de responsabilidad del contratista es de un (01) afio contado a partir de la
conformidad otorgada por LA ENTIDAD CONTRATANTE.

V. CLAUSULA DE ANTICORRUPCION Y ANTISOBORNO

A la suscripcion de este contrato, EL CONTRATISTA declara y garantiza no haber ofrecido,
negociado, prometido o efectuado ningln pago o entrega de cualquier beneficio o incentivo
ilegal, de manera directa o indirecta, a los evaluadores del proceso de contratacién 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, o que supone actuar con probidad, sin cometer actos ilicitos, directa o
indirectamente.

Aunado a ello, EL CONTRATISTA se obliga a abstenerse de ofrecer, negociar, prometer o dar
regalos, cortesias, invitaciones, donativos o cualquier beneficio o incentivo ilegal, directa o
indirectamente, a funcionarios publicos, servidores publicos, locadores 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, con la
finalidad de obtener alguna ventaja indebida o beneficio ilicito. En esa linea, se obliga a adoptar
las medidas técnicas, organizativas y/o de personal necesarias para asegurar que no se
practiquen los actos previamente sefialados.

Adicionalmente, 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 ejecucién del contrato con LA ENTIDAD CONTRATANTE.

Tratdndose de una persona juridica, lo anterior se extiende a sus accionistas, participacionistas,
integrantes de los 6érganos de administracion, apoderados, representantes legales,
funcionarios, asesores o cualquier persona vinculada a la persona juridica que representa;
comprometiéndose a informarles sobre los alcances de las obligaciones asumidas en virtud del
presente contrato.

Finalmente, el incumplimiento de las obligaciones establecidas en esta clausula, durante la
ejecucién contractual, otorga a LA ENTIDAD CONTRATANTE el derecho de resolver total o
parcialmente el contrato?. Cuando lo anterior se produzca por parte de un proveedor
adjudicatario de los catélogos electrénicos de acuerdo marco, el incumplimiento de la presente
clausula conllevara que sea excluido de los Catalogos Electrénicos de Acuerdo Marco®. En
ningun caso, dichas medidas impiden el inicio de las acciones civiles, penales y administrativas
a que hubiera lugar*.

VI. GESTION DEL RIESGO

LAS PARTES realizan la gestion de riesgos de acuerdo con lo establecido en el presente
contrato y los documentos que lo 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
contratacion.

VII. SOLUCION DE CONTROVERSIAS

Las controversias que surjan entre las partes sobre la validez, nulidad, interpretacion, ejecucién,
terminacion o eficacia de los contratos menores se resuelven mediante conciliacion, conforme lo
dispuesto en el numeral 81.3 del articulo 81 de la Ley y en el numeral 330.1 del articulo 303 del
Reglamento.

VIIl. RESOLUCION DE CONTRATO

Cualquiera de las partes puede resolver el contrato, de conformidad con el numeral 68.1 del
articulo 68 de la Ley N° 32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

De encontrarse en alguno de los supuestos de resolucion del contrato, LAS PARTES proceden
de acuerdo a lo establecido en el articulo 122 del Reglamento de la Ley N° 32069, Ley General
de Contrataciones Publicas, aprobado por Decreto Supremo N° 009-2025-EF.

IX. REQUISITOS DE CALIFICACION

A. CAPACIDAD LEGAL

Requisitos:

1.1. Resolucién de autorizacidon sanitaria de funcionamiento a nombre del establecimiento

L Articulo 9 de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas.

2 Literal d) del Numeral 68.1 del Articulo 68 de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas.
8 Literal d) del articulo 274 del Reglamento de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas

4 Numeral 122.6 del articulo 122 del Reglamento de la Ley N°32069, Ley General de Contrataciones Publicas.



farmacéutico del proveedor (drogueria o laboratorio) y de la Resolucion de autorizacion del
cambio o modificacion o ampliacion que acredite la informacién actualizada de dicho
establecimiento farmacéutico, emitidas por la Direccion General de Medicamentos, Insumos y
Drogas - Digemid, como Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos
y Productos Sanitarios (ANM) o por la Autoridad de Productos Farmacéuticos, Dispositivos
Médicos y Productos Sanitarios de Nivel Regional (ARM), segln corresponda, de acuerdo con
el marco normativo vigente.

1.2. Certificado de Buenas Practicas de Almacenamiento (BPA) vigente, emitida por la ANM o
ARM, segun corresponda, a nombre del establecimiento farmacéutico del proveedor (drogueria
o laboratorio) de acuerdo con el marco normativo vigente y, en el caso que un tercero brinde
servicios de almacenamiento al proveedor, este ademas debe presentar la copia simple del
Certificado de BPA vigente del tercero y del documento que acredite el vinculo contractual
vigente entre ambas partes.

En el caso que el proveedor sea el laboratorio nacional fabricante del bien, solo debe presentar
el certificado de Buenas Practicas de Manufactura (BPM), segin lo sefialado en el numeral 1.4.

1.3. Certificado de Buenas Practicas de Distribucion y Transporte (BPDT) vigente, emitida por
la ANM o ARM, segun corresponda, a nombre del establecimiento farmacéutico del proveedor
(drogueria o laboratorio) de acuerdo con el marco normativo vigente y, en el caso que un tercero
brinde servicios de distribucion y transporte al proveedor, este ademas debe presentar la copia
simple del Certificado de BPDT vigente del tercero y del documento que acredite el vinculo
contractual vigente entre ambas partes.

En el caso que el proveedor sea el laboratorio nacional fabricante del bien, solo debe presentar
el certificado de Préacticas de Manufactura (BPM), segln lo sefialado en el numeral 1.4.

1.4. Certificado de Buenas Préacticas de Manufactura (BPM) vigente, segun lo detallado a
continuacion:

a) Para medicamentos: Certificado de BPM vigente, que comprenda las &reas para la
fabricacién del bien ofertado, emitido por la Digemid (ANM), o por la autoridad sanitaria o
entidad competente de los paises de alta vigilancia sanitaria, de acuerdo con el marco
normativo vigente.

Si el fabricante se encuentra incluido en el “Listado unico de laboratorios fabricantes ubicados
en el extranjero de productos farmacéuticos pendientes de certificacion en Buenas Practicas
de Manufactura, elaborado por la ANM”, se acepta el certificado de BPM emitido por la
autoridad competente del pais de origen o sus equivalentes reconocidos como tales por la
Digemid (ANM).

b) Para productos bioldgicos: Certificado de BPM vigente, que comprenda las areas para la
fabricacion del bien ofertado, emitido por la Digemid (ANM), o por la autoridad sanitaria o
entidad competente de los paises de alta vigilancia sanitaria, de acuerdo con el marco
normativo vigente.

Si el fabricante se encuentra incluido en el “Listado unico de laboratorios fabricantes ubicados
en el extranjero de productos farmacéuticos pendientes de certificacion en Buenas Practicas
de Manufactura, elaborado por la ANM”, se acepta el certificado de BPM emitido por la
autoridad competente del pais de origen o sus equivalentes reconocidos como tales por la
Digemid (ANM).

¢) Para productos galénicos: Certificado de BPM vigente del fabricante nacional emitido por la
Digemid (ANM); para productos importados, se acepta copia simple del certificado de BPM o
su equivalente emitidos por la autoridad competente del pais de origen, de acuerdo con el
marco normativo vigente.

d) Para productos dietéticos: Certificado de BPM vigente del fabricante nacional emitido por la
Digemid (ANM); para productos importados, se acepta copia simple del certificado de BPM o
su equivalente emitidos por la autoridad o entidad competente del pais de origen, de acuerdo
con el marco normativo vigente.




e) Para medicamentos herbarios: De acuerdo con el marco normativo vigente.

f) Para productos naturales: Certificado de BPM vigente, solo para productos importados
fabricados por encargo, de acuerdo con el marco normativo vigente.

1.5. Resolucion Directoral que autoriza la inscripcion o la reinscripcion en el Registro Sanitario
vigente y, de ser el caso, de la Resolucion Directoral de autorizacién del cambio que acredite
las caracteristicas del bien ofertado o, copia simple del Certificado de Registro Sanitario
vigente, emitidos por la Digemid (ANM), de acuerdo con el marco normativo vigente.

1.6. Certificado de analisis o protocolo de andlisis del bien ofertado, conforme a lo autorizado
en su registro sanitario, de acuerdo con el marco normativo vigente.

1.7. Rotulados de los envases inmediato y mediato del bien ofertado, conforme a lo autorizado
en su registro sanitario, de acuerdo con el marco normativo vigente.

1.8. Inserto del bien ofertado, conforme a lo autorizado en su registro sanitario, de acuerdo con
el marco normativo vigente.

Acreditacion:

1.1. Copia simple de la Resolucién de autorizacién sanitaria de funcionamiento a nombre del
establecimiento farmacéutico del proveedor (drogueria o laboratorio) y de la Resolucion de
autorizacion del cambio o modificacion o ampliacion que acredite la informacion actualizada de
dicho establecimiento farmacéutico, emitidas por la Direccién General de Medicamentos,
Insumos y Drogas - Digemid, como Autoridad Nacional de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios (ANM) o por la Autoridad de Productos
Farmaceéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios de Nivel Regional (ARM), segin
corresponda, de acuerdo con el marco normativo vigente.

1.2. Copia simple del Certificado de Buenas Practicas de Almacenamiento (BPA) vigente,
emitida por la ANM o ARM, segun corresponda, a nombre del establecimiento farmacéutico del
proveedor (drogueria o laboratorio) de acuerdo con el marco normativo vigente y, en el caso
que un tercero brinde servicios de almacenamiento al proveedor, este ademas debe presentar
la copia simple del Certificado de BPA vigente del tercero y del documento que acredite el
vinculo contractual vigente entre ambas partes.

En el caso que el proveedor sea el laboratorio nacional fabricante del bien, solo debe presentar
la copia simple del certificado de Buenas Practicas de Manufactura (BPM), segun lo sefialado
en el numeral 1.4.

1.3. Copia simple del Certificado de Buenas Practicas de Distribucion y Transporte (BPDT)
vigente, emitida por la ANM o ARM, segun corresponda, a nombre del establecimiento
farmacéutico del proveedor (drogueria o laboratorio) de acuerdo con el marco normativo
vigente y, en el caso que un tercero brinde servicios de distribucion y transporte al proveedor,
este ademas debe presentar la copia simple del Certificado de BPDT vigente del tercero y del
documento que acredite el vinculo contractual vigente entre ambas partes.

En el caso que el proveedor sea el laboratorio nacional fabricante del bien, solo debe presentar
la copia simple del certificado de Practicas de Manufactura (BPM), segln lo sefialado en el
numeral 1.4.

1.4. Copia simple del certificado de Buenas Practicas de Manufactura (BPM) vigente, segun lo
detallado a continuacion:

a) Para medicamentos: Copia simple del certificado de BPM vigente, que comprenda las areas
para la fabricacion del bien ofertado, emitido por la Digemid (ANM), o por la autoridad sanitaria
0 entidad competente de los paises de alta vigilancia sanitaria, de acuerdo con el marco
normativo vigente.

Si el fabricante se encuentra incluido en el “Listado unico de laboratorios fabricantes ubicados
en el extranjero de productos farmacéuticos pendientes de certificacion en Buenas Practicas
de Manufactura, elaborado por la ANM”, se acepta el certificado de BPM emitido por la




autoridad competente del pais de origen o sus equivalentes reconocidos como tales por la
Digemid (ANM).

b) Para productos bioldgicos: Copia simple del certificado de BPM vigente, que comprenda las
areas para la fabricacion del bien ofertado, emitido por la Digemid (ANM), o por la autoridad
sanitaria o entidad competente de los paises de alta vigilancia sanitaria, de acuerdo con el
marco normativo vigente. Si el fabricante se encuentra incluido en el “Listado Unico de
laboratorios fabricantes ubicados en el extranjero de productos farmacéuticos pendientes de
certificacion en Buenas Préacticas de Manufactura, elaborado por la ANM”, se acepta el
certificado de BPM emitido por la autoridad competente del pais de origen o sus equivalentes
reconocidos como tales por la Digemid (ANM).

c) Para productos galénicos: Copia simple del certificado de BPM vigente del fabricante
nacional emitido por la Digemid (ANM); para productos importados, se acepta copia simple del
certificado de BPM o su equivalente emitidos por la autoridad competente del pais de origen,
de acuerdo con el marco normativo vigente.

d) Para productos dietéticos: Copia simple del certificado de BPM vigente del fabricante
nacional emitido por la Digemid (ANM); para productos importados, se acepta copia simple del
certificado de BPM o su equivalente emitidos por la autoridad o entidad competente del pais de
origen, de acuerdo con el marco normativo vigente.

e) Para medicamentos herbarios: De acuerdo con el marco normativo vigente.

f) Para productos naturales: Copia simple del certificado de BPM vigente, solo para productos
importados fabricados por encargo, de acuerdo con el marco normativo vigente.

1.5. Copia simple de la Resolucion Directoral que autoriza la inscripcién o la reinscripcién en el
Registro Sanitario vigente y, de ser el caso, de la Resolucion Directoral de autorizacion del
cambio que acredite las caracteristicas del bien ofertado o, copia simple del Certificado de
Registro Sanitario vigente, emitidos por la Digemid (ANM), de acuerdo con el marco normativo
vigente.

1.6. Copia simple del certificado de analisis o protocolo de andlisis del bien ofertado, conforme
a lo autorizado en su registro sanitario, de acuerdo con el marco normativo vigente.

1.7. Copia simple de los rotulados de los envases inmediato y mediato del bien ofertado, de
corresponder, conforme a lo autorizado en su registro sanitario, de acuerdo con el marco
normativo vigente.

1.8. Copia simple del inserto del bien ofertado, de corresponder, conforme a lo autorizado en
Su registro sanitario, de acuerdo con el marco normativo vigente.

B. EXPERIENCIA DEL POSTOR EN LA ESPECIALIDAD

Requisitos:

El postor debe acreditar un monto facturado acumulado equivalente a S/ 100,000.00 (cien mil
con 00/100 soles), por la venta de bienes iguales o similares al objeto de la convocatoria,
durante los diez afios anteriores a la fecha de la presentacion de ofertas que se computaran
desde la fecha de la conformidad o emisién del comprobante de pago, segun corresponda.

Se consideran bienes similares a los siguientes: Medicamentos y productos farmacéuticos en
general.

Acreditacion:

La experiencia del postor en la especialidad se acreditard con copia simple de (i) contratos u
ordenes de compra, y su respectiva conformidad o constancia de prestacion; o (ii)
comprobantes de pago cuya cancelacion se acredite documental y fehacientemente, con
constancia de depdsito, nota de abono, reporte de estado de cuenta, cualquier otro documento
emitido por entidad del sistema financiero que acredite el abono o la cancelaciéon del mismo




con comprobante de pago®, o comprobante de retencion electrénico emitido por SUNAT por la
retencion del IGV, correspondientes a un maximo de veinte contrataciones. En caso el postor
sustente su experiencia en la especialidad mediante contrataciones realizadas con privados®,
para acreditarla debe presentar de forma obligatoria lo indicado en el numeral (ii) del presente
parrafo; no es posible que acredite su experiencia Unicamente con la presentacion de contratos
u 6rdenes de compra con conformidad o constancia de prestacion.

5 El solo sello de cancelado en el comprobante, cuando ha sido colocado por el propio postor, no puede ser considerado como
una acreditacion que produzca fehaciencia en relacion a que se encuentra cancelado. Es valido el sello colocado por el cliente
del postor (sea utilizando el término “cancelado” o “pagado”).

5 Entendiéndose por estas a aquellos que no son entidades contratantes.
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