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MINUTA PARA PROTOCOLIZACION DE CONVENIO
CONV- PR. SEL. N° 09/2017 — DISP.

SENOR NOTARIO DE GOBIERNO DEL DISTRITO ADMINISTRATIVO DE LA PAZ

En el registro de Escrituras Publicas a su cargo se servird usted insertar el presente convenio de
provision de Dispositivos- Insumos médicos, sujeto a las siguientes clausulas:

L CONDICIONES GENERALES DEL CONVENIO

PRIMERA- (PARTES QUE CONVIENEN) Dira usted que las partes que CONVIENE son:
MINISTERIO DE SALUD, representada por la Dra. Ariana Campero Nava designada por
Decreto Presidencial N° 3059 de 23 de enero de 2017, que en adelante se denominara el
CONVOCANTE y la Empresa SALUR SRL DISTRIBUCIONES Y REPRESENTACIONES,
legalmente representada el Sr. Julio Fredy Salas Soruco, con nimero de cedula de
ldentidad 129949 LP, en virtud del Testimonic de Poder N° 673/2014 otorgado ante
Notaria de Fe Publica N° 105, el 25 de junio de 2014 en la ciudad de La Paz, gue en
adelante se denominara el PROVEEDOR, quienes celebran y suscriben el presente
o Convenio de Provisién Dispositivos — Insumos médicos.

SEGUNDA- (ANTECEDENTES LEGALES DEL CONVENIO) Dira usted que ei
CONVOCANTE, mediante Proceso de Seleccion de Proveedores y Precios para los
Productos Contemplados en la Lista Nacional de Medicamentos Esenciales (LINAME) y
Lista de Dispositivos Médicos, CUCE 17-0046-00-721797-1-2, Cédigo de |dentificacién
Internc N° MS/DS-1008/MD-001/2017, convoco a las Empresas o Firmas Comerciales
interesadas en proveer dispositivos - insumos médicos, a que presenten documentos y
propuestas técnicas y econdémicas para su evaluacion, bajo las normas y regulaciones
para seleccién det Decreto Supremo N° 1008 y su Reglamentacion.

P T Que la comisién de caiificacion del CONVOCANTE, luego de efectuada la apertura de

¢ propuestas presentadas reaiizo su analisis y evaluacion, habiendo emitido el Informe de
R+ Calificacién y Recomendacion dirigido a la Autoridad competente de la entidad, el mismo que
fue aprobado y con base en el cual, se pronuncié la Resolucién Administrativa de Adjudicacion

N° 0060 de 17 de abril de 2017, resolviendo adjudicar la provision de los Dispositivos- Insumos
medicos a SALUR SRL DISTRIBUCIONES Y REPRESENTACIONES, por haber sido
calificada en primer lugar, al cumplir su propuesta con todos los requisitos de la Convocatoria v
ser la mas aceptable y conveniente a los intereses de la Entidad CONVOCANTE.

- TERCERA- (OBJETO DEL CONVENIO) EI PROVEEDOR se compromete y obliga por el
presente Convenio, a proveer:

N° | CODIGO DISPOSITIVO MEDICO ESPECIFICACION PRESENTACION

1 | IP062 Placa radiografica 18 x 24 Caja Caja
2 | IPO64 Placa radiografica 30 x 40 Caja Caja
3 | IPO65 Placa radiografica 35 x 35 Caja Caja
4 | IPO66 Placa radiografica 35 x 43 Caja Caja

Que en adelante se denominara LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS, con estricta
y absoluta sujecion a este Convenio, a los documentos que forman parte de &l y dando
cumplimiento a las normas, condiciones, precio, regulaciones, obligaciones,
especificaciones, tiempo de entrega y caracteristicas técnicas establecidas en los
documentos respaldatorios del proceso de contratacion y a las clausulas contenidas en el
presente instrumento legal.

Para fa completa provision de los DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS dentro de las
especificaciones técnicas que forman parte del presente Convenio, asi como para garantizar la
calidad de los mismos, el PROVEEDOR se obliga a efectuar la provisién de acuerdo a los
documentos de licitacion y propuesta.

Pagina 1 de 14

Av. Landaeta y Cahada Stronguest s/n Zona Central-Urlhittp: / Awww.ninsalud.gob.bo - Teléfono (s}-(591-2) 2450554-2494868/Fax: (591-2) 2486654 - La Pay Bolivia




Trtads Plurinacinal de Bolivia
Mosickore de Salud

CUARTA- (PLAZO DE PROVISION) El plazo de provision estard determinado en cada
una de las solicitudes de provision emitidas por los beneficiarios del presente convenio, el
PROVEEDOR entregara los dispositivos- insumos meédicos en estricto acuerdo a la
propuesta adjudicada, las especificaciones técnicas y al requerimiento de los diferentes
beneficiarios del presente convenio, los plazos seran computados a partir, de la recepcion
con la solicitud de provisidn emitida por el beneficiario. ‘

El plazo de provision de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS, establecido en las
solicitudes de provisién, podra ser ampliado cuando el BENEFICIARIO mediante el
procedimiento establecido en este mismo Convenio incremente la cantidad de LOS
DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS a ser provistos y ello repercuta en el plazo total, o
cuando por demora en el pago de las partidas entregadas o de las causales previstas en este
Convenio y documentos que forman parte del mismo, el PROVEEDOR efectle el tramite de
reclamo en su favor, cumpliendo el procedimiento pertinente, el que sera analizado por el
BENEFICIARIO para luego modificar la respectiva solicitud de provision.

Todo acto de ampliacion de plazos debera ser comunicado al CONVOCANTE a cbjeto de que
este tome conocimiento de todos los actos administrativos realizados en el marco del presente
convenio.

QUINTA- (PRECIO O MONTO DEL CONVENIO) E| precio unitario por producto
adjudicado propuesto y aceptado por ambas partes para la provision de LOS
DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS, objeto del presente contrato es de:

Ne | cODIGO DISPOSITIVO MEDICO ESPECIFICACION OTRO PRECIO
: UNITARIO

260,00
1 | IPO62 Placa radiografica 18 x 24 Caja Caja | (Doscientos Sesenta
00/100 Bolivianos)

720,00
2 | IPOG4 Placa radiografica 30 x 40 Caja Caja (Setecientos Veinte
00/100 Bolivianos)

760,00
(Setecientos
Sesenta 00/100
Bolivianos)

3 | IP065 Placa radiografica 35 x 35 Caja Caja

920,00
4 | |P066- Placa radiografica 35 x 43 Caja Caja (Novecientos Veinte
00/100 Bolivianos)

El precio o valor final de la provision, sera el resultante de aplicar los precios unitarios
de la propuesta adjudicada a las cantidades de los Dispositivos- Insumos médicos efectiva
y realmente provistos.

Queda establecido que los precios unitarios consignados en la propuesta adjudicada
obligan a ia provision de Dispositivos- Insumos médicos de acuerdo a las especificaciones
que forman parte del presente convenio.

Este precio también comprende todos los costos de verificacion, transporte, impuestos
aranceles, gastos de seguro de los Dispositivos- Insumos médicos a ser provistos, es
decir, todo otro costo que pueda tener incidencia en el precio hasta su entrega definitiva
de forma satisfactoria.

Es de exciusiva responsabilidad del PROVEEDOR, efectuar la provision convenida
dentro del monto establecido, ya que no se reconoceran ni procederan pagos por
provisiones que hiciesen exceder dicho monto.
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SEXTA- (GARANTIA) El PROVEEDOR garantiza el correcto, cumplimiento vy fiel
ejecucion del presente Convenio en todas sus partes con la Garantia a Primer
Requerimiento No. D201-67323 de 1 de junio de 2017 emitido por el Banco de
Credito de Bolivia S.A,, a la orden del Ministerio de Salud, por el diez por ciento
(10%) del valor del Convenio que corresponde a Bs.304.774,00 (Trescientos
Cuatro Mil Setecientos Setenta y Cuatro 00/100 Bolivianos).

El importe de dicha garantia en caso de cualquier incumplimiento contractual
incurrido por el PROVEEDOR, sera pagado en favor del CONVOCANTE, sin
necesidad de ningun tramite o accién judicial, a su solo reguerimiento.

Cuando la licitacion no contemple una ejecucién anual del Convenio, la garantia,
sera ejecutada en lo que corresponda al porcentaje de los items incumplidos de
conformidad a lo determinado en el articulo 916 del Codigo de Comercio.

El proveedor adjudicado podra empozar la garantia de dos formas: a) Garantizando

con el 100% del valor de su propuesta e ir disminuyendo la misma cada fin de

N trimestre demostrando el cumplimiento del Convenio hasta esa fecha en la cual

solicite la disminucion de su garantia b) Empoce del 30% del vaior total del Convenio

- adjudicado esta modalidad de garantia implica 4 renovaciones anuales cada tres

meses, la renovacion debera ser efectuada con_ la suficiente anticipacién evitando

que exista plazos de tiempo descubiertos de garantia, si hasta un dia antes del

vencimiento de la garantia el PROVEEDOR no se hubiera manifestado se ejecutara
inmediatamente la garantia sin acto retroactivo alguno.

Empero, si se procediera al estricto cumplimiento del presente convenio, sin que exista
observacién alguna por parte de los BENEFICIARIOS, dentro de los plazos acordados
y en forma satisfactoria, hecho que se hara constar mediante las diferentes Actas de
recepcion definitiva, suscrita por el BENEFICIARIO y el PROVEEDOR la garantia sera
devuelta después de ia Liguidacion del Convenio, juntamente con el Certificado de
Cumplimiento de Convenio.

_ E! PROVEEDOR, tiene la obligacion de mantener actualizada la garantia de

cumplimientc de Convenio, cuantas veces sea necesario ¢ lo requiera por razones
~N justificadas del CONVOCANTE, quien Ilevara el control directo de vigencia de la
misma bajo su responsabilidad.

/

SEPTIMA- (DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION) Cualquier aviso o
notificacion que tengan que darse las partes bajo este Convenio sera enviada:

- AIPROVEEDOR:
Avenida Hernando Siles N° 5680, zona Obrajes
Teléfono 2751655 fax: 2784212
La Paz - Bolivia

o~ - AICONVOCANTE:

. MINISTERIO DE SALUD Plaza Sucre (Plaza del Estudiante) S/N
- : Horario de trabajo: de 8:30 a 12:30 y de 14:30 a 18:30

\ Teléfono: (591) 2 - 490554

\: La Paz - Bolivia

OCTAVA- (VIGENCIA DEL CONVENIO) El presente Convenio entrara en
: vigencia una vez que haya sido firmado por ambas partes, deblendo luego
} -~ - cumplirse con los siguientes tramites:

1. Ser protocolizado
T *.:_.\. ' , . Pagina 3 de 14

Av. Landaeta y Caiiada Stronguest s/n Zona Central-Url:hup. / /www.minsalud gob.bo ~ Teléfona [5)-{591-2] 2490554-2494868/ Fax: (591-2) 2486654 - La Paz Belivia




Ertads Pirpuarenal de Bolivia
Meonistere de Satud

2. Ser registrado en la Contraloria General del Estado

NOVENA- (DOCUMENTOS DE CONVENIO) Para cumplimiento de lo
preceptuado en el presente Convenio, forman parte del mismo los siguientes
documentos:

9.1. Documento Base de Seleccion.

9.2. Resolucién Administrativa N° 0017 de 3 de febrero de 2017, de Aprobacion
de DBS y Enmiendas al proceso de seleccidn.

9.3. Especificaciones técnicas.

9.4. Documentos completos de propuesta del PROVEEDOR, incluyendo propuesta
econdmica.

9.5. Certificacion Electrénica del Numero de Identificacion Tributaria 1006879025.

96. Original del Certificado de Actualizacién de Matricula de Comercio, No. de
Matricula 00008565.

9.7. Original Certificado de Informacién Sobre Solvencia con el Fisco, emitido por la
Contraloria General del Estado, No. 373959 de 30 de mayo de 2017.

9.8. Original de la Resolucion Administrativa de Adjudicacion.

9.9. Original de la Garantia a Primer Reguerimiento No. D201-67323 de 1 de junio
de 2017 emitido por el Banco de Crédito de Bolivia S.A.

9.10. Original del Certificado de Empresa emitido por la Agencia Estatal de
Medicamentos y Tecnologia en Salud del Ministerio de Salud, Cert.: 01960/2017

9.11. Certificado de no adeudo de las AFP’s.

9.12. Certificado RUPE No. 573828.

DECIMA- (IDIOMA) El presente Convenio, toda la documéntacic’m aplicable al
mismo y la que emerja del mismo, debe ser elaborada en espariol, por ser el
idioma oficial de Bolivia.

En el caso de manuales de los dispositivos- insumos meédicos que no se
encuentren en idioma espafol estos deberan ser traducidos a éste idioma En el
caso de folletos informativos, deberan estar en idioma espafiol al margen de otros
idiomas que pudieran utilizarse.

DECIMA PRIMERA- (LEGISLACION APLICABLE AL CONVENIO) El presente
convenio es un Convenio Administrativo, por lo que esta sujeto a la normativa
prevista en la Ley N° 1178 de Administracién y Control Gubernamentales y a la
Ley 1737 del Medicamento, en los aspectos de su ejecucion y resultados.

DECIMA SEGUNDA- (DERECHOS DEL PROVEEDOR) El PROVEEDOR, tiene
derecho a plantear los reclamos que considere correctos, por cualquier omisién
del BENEFICIARIO o del CONVOCANTE, por falta de pago de la provision
efectuada, o por cualquier otro aspecto consignado en el presente Convenio.
Tales reclamos deberan ser planteados por escrito y de forma documentada, al
COMPRADOR, hasta treinta (30) dias habiles posteriores al suceso.

EL BENEFICIARIO, dentro del lapso impostergable de diez (10) dias habiles
siguientes, tomara conocimiento y analizara el reclamo, debiendo emitir su respuesta
de forma sustentada al PROVEEDOR, para que tome conocimiento y analice la
respuesta a objeto de aceptar la misma, o en su caso asumir la accién legal respectiva

Todo proceso de respuesta a reclamos, no debera exceder los veinte (20) dias habiles,

computables desde la recepcion del reclamo documentado por ei COMPRADOR. EI
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BENEFICIARIO no atendera reclamos presentados fuera del plazo establecido en esta
clausula.

DECIMA TERCERA- (ESTIPULACIONES SOBRE IMPUESTOS) Correra por cuenta
del PROVEEDOR el pago de todos los impuestos vigentes en el pais, a la fecha de
presentacion de la propuesta. En caso que, en el lapso en que se hace efectiva la

‘provision, el Estado Plurinacional de Bolivia implantara impuestos adicionales,

incrementara o disminuyera los vigentes, mediante disposicion legal expresa y que
afecten directamente al precio de la provision, el CONVOCANTE reconocera estas
variantes y modificara las listas de precios con el ajuste respectivo y publicara esta
situacion para conocimiento de todos los BENEFICIARIOS.

El PROVEEDOR debera efectuar su requerimiento de ajuste por este concepto, dentro
del plazo previsto en este Contrato para los reclamos (30 dias habiles de la vigencia de
la nueva normativa), en forma posterior no se recibira y aceptara reclamo alguno.

DECIMA CUARTA- (PROTOCOLIZACION DEL CONVENIO) La presente minuta,
seré protocolizada con todas las formalidades de LLey por el CONVOCANTE, por lo
que el importe por concepto de Protocolizacidn debe ser pagado directamente por el
PROVEEDOR, en caso que el PROVEEDOR no realice el pago respectivo, sera
considerado como incumplimiento de lo pactado y el convenio podra ser resuelto por
esta causa.

Esta protocolizacién contendra los siguientes documentos:

e Minuta del convenio (original)

e Documento legal de representacion del CONVOCANTE vy poder de
representacion legal del PROVEEDOR (fotocopias legalizadas)

¢ Garantia(s) (fotocopia simple)

En caso de que por cualquier circunstancia, el presente documento no fuese
protocolizado, serviré a los efectos de Ley y de su cumplimiento, como documento
suficiente a las partes. El retraso en la tramitacion de la misma no sera
condicionante para resolver el presente convenio.

DECIMA QUINTA- (SUBCONTRATOS) EI PROVEEDOR podra realizar la
subcontratacion de algunos servicios que le permitan la entrega de los
dispositivos- insumos médicos.

El PROVEEDOR sera directa y exclusivamente responsable por los servicios
contratados, asi como también por los actos y omisiones de los subcontratistas.

En ningin caso el PROVEEDOR podra subcontratar la provision de los dispositivos —
insumos médicos objeto del presente Convenio sin conocimiento y autorizacion del
CONVOCANTE. '

Ningn subcontrato de servicios o intervencidn de terceras personas relevara al
PROVEEDOR del cumplimiento de todas sus obligaciones y responsabilidades
emergentes del presente Convenio.

Las subcontrataciones que realice el PROVEEDOR de ninguna manera incidiran

enel precio ofertado y dispuesto en el monto del Convenio.
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DECIMA SEXTA- (INTRANSFERIBILIDAD DEL CONVENIO) EI PROVEEDOR
bajo ningun titulo podra, ceder, transferir, subrogar, total o parcialmente este
Convenio.

En caso excepcional, emergente de caso fortuito o fuerza mayor, a solicitud del
- PROVEEDOR, el BENEFICIARIO analizara la solicitud, relacionandola con la
consecucion del objetivo dentro del plazo previsto y con los recursos existentes

DECIMA SEPTIMA- (CAUSAS DE FUERZA MAYOR Y/O CASO FORTUITO)
Con el fin de exceptuar al PROVEEDOR de determinadas responsabilidades por
mora durante la vigencia del presente convenio, el BENEFICIARIO tendra la
facultad de calificar las causas de fuerza mayor y/o caso fortuito, que pudieran
tener efectiva consecuencia sobre el cumplimiento del Convenio.

Se entiende por fuerza mayor al obstaculo extemno, imprevisto o inevitable que origina
una fuerza extrafia al hombre y que impide el cumplimiento de Ia obligacion (ejemplo:
incendios, inundaciones y otros desastres naturales).

ﬂ Se entiende por caso fortuito al obstaculo interno atribuible al hombre, imprevisto o
inevitable, proveniente de las condiciones mismas en que la obligacion debia ser
cumplida (ejemplo: conmociones civiles, huelgas, bloqueos, revoluciones, etc.).

Para que cualquiera de estos hechos puedan canstituir justificacién de impedimento en

el proceso de provision o de demora en el cumplimiento de lo previsto en el plazo de

entrega expresamente determinado en las Solicitudes de Provision .emitidas por el

BENEFICIARIO (si corresponde), dando lugar a retrasos en la entrega; de modo

inexcusable e imprescindible en cada caso, el PROVEEDOR debera recabar un

certificado de constancia de la dependencia publica pertinente del lugar donde se

. suscitd el hecho que acredite la existencia del impedimento, dentro de los cinco (5) dias

‘:.“‘"'-.,; . habiles de ocurrido el hecho, sin el cual, de ninguna manera y por ningan motive podra

e At . solicitar luego al BENEFICIARIO, por escrito dentro del plazo previsto para los

© S reclamos, la ampliacion del plazo de la Solicitud de Provision o fa exencién del pago de
e penalidades. '

n En caso de que la ampliacion sea procedente, el plazo sera extendido mediante una
Solicitud de provision Modificatoria emitida por el BENEFICIARIO conforme se ha
estipulado en la clausula vigésima cuarta del presente Convenio.

DECIMA OCTAVA- (TERMINACION DEL CONVENIO) El presente convenio
concluird por una de las siguientes causas:

18.1 Por Cumplimiento de Convenio: De forma normal, tanto el CONVOCANTE
como el PROVEEDOR, daran por terminado el presente Convenio, una vez
que ambas partes hayan dado cumplimiento a todas las condiciones y
! estipulaciones contenidas en é€l, lo cual se hara constar por escrito, mediante

i el certificado de cumplimiento de Convenio y la aceptacion del mismo por
k parte del PROVEEDOR.
\ 18.2 Por Resolucion del Convenio: Si se diera el caso y como una forma

excepcional de terminar el Convenio, a los efectos legales correspondientes,
el CONVOCANTE y el PROVEEDOR, acuerdan voluntariamente las
siguientes causales para procesar la resolucion del Convenio:
T 18.2.1.Resolucién a requerimiento del CONVOCANTE, por causales
: / . atribuibles al PROVEEDOR. EI CONVOCANTE, podra proceder al
' tramite de resolucién del Convenio, en los siguientes casos:
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a) Por disolucion del PROVEEDOR (sea Empresa o Asociacion
Accidental) '

b) Por quiebra declarada del PROVEEDOR

c) Por suspension de la provision sin justificacion, por el lapso de 45 dias
calendario continuos, sin autorizacién escrita del BENEFICIARIO.

d) Por incumplimiento injustificado del plazo de entrega o el cronograma
de entregas (si corresponde) de provision sin que el PROVEEDOR
adopte medidas necesarias y oportunas para recuperar su demora y
asegurar la conclusién de la entrega dentro del plazo vigente

e) Cuando el monto de la multa por atraso en la entrega definitiva, alcance
el veinte por ciento (20%) del monto total de la solicitud de la provisién.

f) Por falta de entrega de la factura oficial correspondiente al pago de
cada provisién ‘

g) Falta de pago del monto par a protocolizaciéon

18.2.2. Resolucion a requerimiento del PROVEEDOR por causales atribuibles
al BENEFICIARIO o al CONVOCANTE. EI PROVEEDOR, podra
proceder al tramite de resolucion del Convenio, en los siguientes casos:

a) Por instrucciones injustificadas emanadas del BENEFICIARIO o del
CONVOCANTE para la suspension de la provision por mas de treinta
(30) dias calendario

b) Por incumplimiento injustificado en el pago parcial o total, por mas de
sesenta (60) dias calendario computados a partir de la fecha de entrega
de los dispositivos médicos — insumos al BENEFICIARIO

18.2.3. Resolucién por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o el CONVOCANTE o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacion del Convenio, el BENEFICIARIO o el
CONVOCANTE se encontrase con situaciones fuera de control de las
partes que imposibiliten la conclusion del mismo, 0 vayan contra los
intereses del Estado, el CONVOCANTE en cualquier momento, mediante
Resolucion Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la

" provision y resolvera el Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha comunicacién oficial de resolucién, el PRQVEEDOR
suspendera la proyision de acuerdo a las instrucciones escritas que al
efecto emita el CONVOCANTE. :

iquidaré ‘ i | cierre de la
Se liquidaran los costos propormona!es_q_u_e demandase e
provision y algunos otros gastos que a juicio del CO_-NVOCAI'NI’TE fueran
considerados sujetos a rembolso en base a la informacion de los
BENEFICIARIOS que tuvieran deudas pendientes al momento de la
resolucion del convenio

EFIC 4 la liquidacion final y el
Con estos datos el BENEFICIARIO elabgrara liqui
tramite de pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del

presente Convenio

i ion: ja resolucion del
) las aplicables a la Resolucion: Para procesar :
1824 F(§zgrlwenioppor cualquiera de las causales sefialadas, las garantlas.!
deben estar plenamente vigentes y el CON\(’OCANT_E. to N e; .
PROVEEDOR daran aviso escrito mediante Resolucion Administrativ

.
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o carta notariada respectivamente, a la otra parte, de su intencion de
resolver el Convenio, estableciendo claramente la causal que se
aduce.

Si dentro de los quince (15) dias habiles siguientes de la fecha de
notificacion, se enmendaran las fallas, se normalizara el desarrollo de la
provision y se tomaran las medidas necesarias para continuar
normalmente con las estipulaciones de! Convenio, el requirente de la
resolucion expresara por escrito su conformidad a la solucion, el aviso de
intencidn de resolucion sera retirado.

En caso contrario, si al vencimiento del término de los quince (15) dias no
existe ninguna respuesta, el proceso de resolucion continuara a cuyo fin el
BENEFICIARIO o el PROVEEDOR, segun quién haya requerido la
resolucion del .convenio, notificara mediante resolucion Administrativa o
carta notariada respectivamente a la otra parte, que la resolucion del
Convenio se ha hecho efectiva.

N _ - Esta Resolucion Administrativa carta dara lugar a que cuando la resolucién
sea por causales imputables al PROVEEDOR, se consolide en favor del
CONVOCANTE la garantfa de cumplimiento de convenio.

El CONVOCANTE conjuntamente el BENEFICIARIO, procederan a
establecer los montos rembolsables al PROVEEDOR por concepto de
provision satisfactoriamente efectuada.

Con base en la liquidacion final y establecida los saldos en favor o en
contra cuando comresponda se hara efectiva la ejecucion y cobro de la
garantia de cumplimiento de convenio.

El CONVOCANTE quedara en libertad de continuar la provision a través
de otro PROVEEDOR; preferentemente podra efectuar consulta al
proponente calificado en segundo lugar en la licitacién, para establecer si
mantiene su propuesta y asi sucesivamente, siempre que dichas
propuestas sean aceptables en precio y plazo.

8.2.5. Resolucion por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o al CONVOCANTE o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacion de la provisidn objeto del Convenio, el
CONVOCANTE se encontrase con situaciones fuera de control de las

TR partes que imposibiliten la conclusion de la provisién, 0 vayan contra los

N intereses del Estado, el CONVOCANTE en cuaiquier momento, mediante

\( : Resolucidon Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la
provisién y resolvera el Convenio total o parciaimente.

‘ A la entrega de dicha comunicacion oficial de resoluciéon, el PROVEEDOR
. suspendera la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al
J efecto emita el CONVOCANTE. .

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la

provision y algunos otros gastos que a juicio del CONVOCANTE fueran

EE considerados sujetos a rembolso, de acuerdo a la informacién
o proporcionada por el BENEFICIARIO.
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Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la Ilqwdacmn final y el
tramite de pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del
presente Convenio.

DECIMA NOVENA- (SOLUCION DE CONTROVERSIAS)

En caso de surgir controversias entre el CONVOCANTE y el PROVEEDOR que no
puedan ser solucionadas por la via de la concertacion, las partes estan facultadas
para acudir a la via judicial, bajo la jurisdiccion coactiva fiscal.

VIGESIMA- (MODIFICACIONES AL CONVENIO) Los términos y condiciones
contenidas en este convenio no podran ser modificados, excepto por causas
sobrevinientes al convenio, es decir, por requerimiento del propio seleccionador o
por fuerza mayor o caso fortuito debidamente comprobados.

La referida modificacion, se realizara a través de convenio modificatorio, proceso
que se encuentra en el pliego de condiciones.

ll. CONDICIONES PARTICULARES DEL CONVENIO

VIGESIMA PRIMERA- (REPRESENTACION LEGAL) E! PROVEEDOR ha
presentado el Certificado de Representacion Legal, Cert.: 367/2017 de 10 de
febrero de 2017, emitido por AGEMED, que forma parte del presente Convenio.

VIGESIMA SEGUNDA - (FORMA DE PAGO)

El precio. de los productos a proveerse seran pagados por el BENEFICIARIO a favor
del PROVEEDOR, de la manera siguiente:

De conformidad a la fecha determinada en la Solicitud de Provisién para entrega de
productos se debera proceder al pago en un plazo maximo de diez (10) dias habiles
posteriores a la entrega del producto, el BENEFICIARIO pagara a favor del
PROVEEDOR la suma del precic unitario adjudicado al PROVEEDOR multiplicado
por la cantidad solicitada sin considerar otros aspectos que puedan incrementar el
costo del producto.

El incumplimiento en los plazos de entrega y las otras obligaciones que el
PROVEEDOR asume mediante este Convenio, independientemente del valor de
LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS cuya entrega se halle demorada y/o
las obligaciones incumplidas, suspendera todos y cada uno de los plazos de pago
por parte del BENEFICIARIO Los plazos se reiniciaran cuando el PROVEEDOR
efectte la entrega retrasada.

Adicionalmente a la suspension de los plazos de pago, el CONVOCANTE
conjuntamente el BENEFICIARIO aplicara las sanciones por demoras en la entrega
de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS objeto del Convenio en la.forma
prevista en la clausula vigésima sexta del presente Convenio, pudiendo procesarse
la resolucion del mismo por incumplimiento del PROVEEDOR.

- Si el BENEFICIARIO incurre en la demora de pago, que supere los sesenta (60)

dias calendario desde la fecha de la recepcidn de la factura, el PROVEEDOR tiene
el derecho de reclamar el pago de un interés equivalente a la tasa promedio pasiva
anual del sistema bancario, por el monto no pagado, valor que sera calculado
dividiendo dicha tasa entre trescientos sesenta y cinco (365) dias y multiplicandola
por el numero de dias de retraso que incurra el BENEFICIARIO.
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A este fin el PROVEEDOR deberd hacer conocer al BENEFICIARIO y al
CONVOCANTE |a demora en el pago (en dias) mediante nota dirigida a la Maxima
autoridad Ejecutiva de la Entidad (MAE) de ambas entidades.

VIGESIMA TERCERA- (FACTURACION) El PROVEEDOR en el momento de la
entrega de los dispositivos — insumos médicos o acto equivalente que suponga la
transferencia de dominio del objeto de la venta (efectuada la provision), debera
emitir la respectiva factura oficial en favor del COMPRADOR, por el monto de la
venta.

El PROVEEDOR emitira la factura respectiva en cada una de las entregas, a
objeto de que el BENEFICIARIO haga efectivo el pago; caso contrario dicho pago
no se realizara.

VIGESIMA CUARTA- (MODIFICACION EN LA PROVISION) Ei BENEFICIARIO,
podra introducir modificaciones que considere estrictamente necesarias en la
provisidon y con tal propésito, tendra la facultad notificar al PROVEEDOR, los
nuevos plazos para la entrega, el incremento o la disminucién en la cantidad
dispositivos — insumos medicos prevista en la Solicitud de provisién.

Este tipo de modificacién debe ser obligatoriamente informada al CONVOCANTE
y de ninguna manera viciara ni invalidara el Convenio. Ninguna modificacidon sera
efectuada por el PROVEEDOR sin una solicitud previa escrita y aceptada por el
BENEFICIARIO.

De igual manera el CONVOCANTE podra realizar modificaciones al presente
convenio mediante los siguientes instrumentos:

Mediante convenio modificatorio
Esta modalidad de modificacidn extraordinaria en las condiciones de la provision
de dispositivos — insumos medicos sélo se aplica en casos excepcionales donde
impere el principio del bien comun.

El CONVOCANTE para proceder a la suscripcion de! Convenio Modificatorio, debera
contar con el informe — recomendacion y antecedentes de la AGEMED, para el
procesamiento de su analisis legal y formulacién del Convenio antes de su suscripcion.

El Convenio Modificatorio, debe ser emitido y suscrito en forma previa a la aplicacion
de nuevas directrices para la provision de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS
MEDICOS por parte del PROVEEDOR, por lo que no constituye un documento
regulador de procedimiento para la provision de los dispositivos- insumos medicos.

VIGESIMA QUINTA- (PRORROGA DE VIGENCIA) EI SELECCIONADOR por una
unica vez y bajo pena de responsabilidad por la gestion publica podra prorrogar el
presente convenio por seis (6) meses, mientras realiza una nueva convocatoria, y con
la finalidad de no descontinuar la provision de productos.

VIGESIMA SEXTA- (MOROSIDAD Y SUS PENALIDADES) Queda convenido
entre las partes que el plazo de la provisidn empieza a correr el momento que el
PROVEEDOR es notificado con la solicitud de provision emitida por el
BENEFICIARIO.
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A los efectos de aplicarse morosidad en la provision, el BENEFICIARIO, el
SELECCIONADOR y el PROVEEDOR tendran muy en cuenta el plazo estipulado
en la solicitud de provisién, por cuanto si el plazo fenece sin que se haya
concluido con ‘la provisién en su integridad y en forma satisfactoria, el
PROVEEDOR se constituira en mora sin necesidad de ningdn previo
requerimiento del BENEFICIARIO obligandose por el solo hecho del vencimiento
del plazo a pagar por cada dia calendario de retraso, una multa equivalente a: uno
(1%) por ciento del valor total de la solicitud de provision.

De establecer el BENEFICIARIO que como emergencia de la aplicaciéon de multas por
moras en la provision se ha llegado al limite maximo del veinte por ciento (20%) del
monto total de la solicitud de provision, conjuntamente con el CONVOCANTE
evaluara esta situacion a efectos del procesamiento de la resolucion del Convenio, si
corresponde, confarme a lo estipulado en este mismo documento

Las multas seran cobradas mediante descuentos establecidos expresamente por
el BENEFICIARIO, del pago o pagos pendientes, sin perjuicio de que el
CONVOCANTE ejecute la garantia de cumplimiento de convenio y proceda al
cobro de las multas y al resarcimiento de dafios y perjuicios por medio de la accién
coactiva fiscal por la naturaleza del Convenio, conforme lo establecido en el
Articulo 47 de la Ley 1178.

VIGESIMA SEPTIMA- (RESPONSABILIDAD Y OBLIGACIONES DEL
PROVEEDOR) Cuando el PROVEEDOR incurra en negligencia durante Ila
provision de los dispositivos- insumos médicos, el BENEFICIARIO podra retener

el total o parte del pago para protegerse contra posibles perjuicios, e informara al
CONVOCANTE.

Desaparecidas las causales que dieron lugar a la retencion, el BENEFICIARIO
procedera al pago de las sumas retenidas siempre que, para la solucién de los
problemas no se haya empleado parte o el total de dichos fondos Esta retencion
no creara derechos en favor del PROVEEDOR para solicitar ampliacién de plazo,
ni intereses

“BENEFICIARIO o el CONVOCANTE esta facultado para suspender
temporalmente la provision de los dispositivos- insumos médicos en cualquier
momento por motivos de fuerza mayor, caso fortuito y/o convenientes a los
intereses del Estado, para lo cual notificara al PROVEEDOR por escrito, con una
anticipacion de minimo cinco (5) dias a quince {15) dias calendario, de acuerdo
al plazo de provisién determinados en la Solicitud de provision, excepto en los
casos de urgencia por alguna emergencia imponderable Esta suspension podra
ser unicamente temporal y no influira sobre la fecha de vencimiento de los
dispositivos- insumos médicos.

También el- PROVEEDOR puede comunicar al BENEFICIARIO y al
CONVOCANTE la suspensién temporal de la provisién, por causas atribuibles al
BENEFICIARIO o al CONVOCANTE que afecten al PROVEEDOR en la provisidn
de los dispositivos- insumos médicos, la comunicacion debera efectuarse
mediante carta notariada una vez salvadala causa de suspensién esta debera ser
levantada por el PROVEEDOR vy establecerse el nuevo dia de entrega.
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TRIGESIMA- (NORMAS DE CALIDAD APLICABLES) Los dispositivos- insumos
medicos, suministrados de conformidad con el presente Convenio se ajustaran a
las normas de calidad mencionadas en las especificaciones técnicas y el pliego de
condiciones, cuando en ellos no se mencionen normas de calidad aplicables, a las
normas de calidad existentes en el pais.

TRIGESIMA PRIMERA- (ENVASES, EMPAQUES Y EMBALAJES) los envases,
empaques y embalajes, las marcas y los documentos que se coloquen dentro y
fuera de los mismos deberan cumplir estrictamente con lo determinado en el
pliego de condiciones y normas nacionales, los requisitos especiales o cualquier

otro requisito, si lo hubiere, y cualesquier otra instruccién dada por el
CONVOCANTE. :

TRIGESIMA SEGUNDA- (RECEPCION) Dentro del plazo previsto para la
provisidn, se hara efectiva la entrega de los dispositivos- insumos médicos, objeto
del presente convenio, a cuyo efecto, el BENEFICIADO designara una comision
de recepcidén, a esta comision le correspondera verificar si los dispositivos-
insumos medicos provistos concuerdan plenamente con las especificaciones
técnicas de la propuesta aceptada y el Convenio, del acto de recepcidn se emitira
el Formulario de recepcion.

321 La verificacion de la recepcion de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS
MEDICOS por parte del BENEFICIARIO se realizara en un plazo 15 dias
calendario, debiendo estas verificaciones iniciarse como maximo cuatro (4)
dias después de recibidos los dispositivos- insumos médicos. EI
PROVEEDOR tiene la potestad de participar en todas las verificaciones que
se realicen y tomar conocimiento si estas cumplen o no lo estipulado en el
Convenio y normas vigentes.

32.2 En el momento de la verificacién los dispositivos- insumos médicos deberan
contar con la debida certificacion de control de calidad emitida por el
Departamento de controi de calidad de la empresa productora.

32.3 Si LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS verificados no se ajustan a

las especificaciones técnicas, el BENEFICIARIO podra rechazarlos y el
PROVEEDOR debera, sin cargo para el COMPRADOR, remplazarlos o
incorporar en ellos todas las modificaciones necesarias para que cumpian
con tales especificaciones técnicas Los eventuales rechazos por parte del
BENEFICIARIO, no moadifican el plazo de entrega, que permanecera
invariable.

El PROVEEDOR se compromete a reponer cualquier dispositivo — insumos
medicos que sufra alteracidon, variacidn, trastorno o descomposicion por
defecto de fabricacion, en los envases o embalajes, sin costo adicional
alguno para el BENEFICIARIO.

El plazo maximo para remplazar los dispositivos- insumos meédicos ©
‘incorporar las modificaciones necesarias, es de (30) treinta dias calendario,
después de haber recibido la comunicacion escrita.

La falta de rechazo de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS dentro
del plazo comprometido, implicara aceptacion por parte del BENEFICIARIO.
Dentro del plazo previsto para la verificaciéon, se hara efectiva la entrega
definitiva de los dispositivos- insumos médicos objeto del convenio, a cuyo
efecto, el COMPRADOR emitira el Certificado de Recepcion definitiva, que
es un documento diferente al registro de ingreso a almacenes (formulario de
recepcion)
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TRIGESIMA TERCERA- (MUESTREO Y CONTROL DE CALIDAD) “El
PROVEEDOR garantiza la calidad de los dispositivos médicos objeto del contrato. El
Certificado de Control de Calidad, Certificado de Analisis o Informe de las pruebas
de diserio, verificacion y validaciéon emitido por el fabricante o por el laboratorio
acreditado para el efecto debidamente sellado y firmado, segun el caso, debera ser
entregado al momento de la entrega de cada dispositivo médico — equipo biomédico,
caso contrario no se dara por recibido el item. En el caso de que el COMPRADOR
considere necesario que la recepcion de dispositivos médicos esté sujeta al
control de calidad, podra realizar los estudios técnicos y las comprobaciones
analiticas necesarias a los dispositivos meédicos - equipos biomédicos de
tecnologia controlada, con el fin de verificar sus condiciones de calidad a través de
una entidad publica o privada designada por AGEMED para el efecto, asumiendo
el costo en este caso el COMPRADOR.

Todos los muestreos y control de calidad se realizaran conforme al programa
nacional de muestreo definido por AGEMED. '

331 Cuando asi lo requiera, el COMPRADOR de acuerdo a lo estipulado en las

especificaciones técnicas, a traves de personal técnico especializado de
AGEMED o delegados por ésta, efectuard muestreo y control de calidad (a
excepcidn de equipos biomédicos), sin costo adicional alguno, a fin de
verificar su conformidad con las especificaciones técnicas contenidas en
Documento Base de Seleccién y todos los analisis requeridos de
conformidad con el certificado de control de calidad emitido por el fabricante
o por el laboratorio acreditado para el efecto.
. El COMPRADOR notificara por escrito al PROVEEDOR, con cinco (5) dias
- habiles de anticipacion para la realizacién del muestreo correspondiente
para posterior control de calidad; indicandose la identidad de los
representantes del COMPRADOR designados para estos fines; asimismo el
PROVEEDOR designara oportunamente a su representante técnico para
este fin.

33.2 El muestreo podra realizarse en las instalaciones del COMPRADOR, al
momento de la entrega ¢ en cualquier momento dentro del plazo de vida util
de los dispositivos médicos -~ equipos biomedicos. Cuando sean realizadas
en recintos del PROVEEDOR o de su(s) subcontratista(s) o proveedor(es)
primario(s), se proporcionard a-los inspectores todas las facilidades y
asistencia razonables y los datos sobre produccién permitidos, a excepcion de
transporte y viaticos, sin cargo alguno para el PROVEEDOR.

TRIGESIMA CUARTA- (DERECHOS DE PATENTE) EL PROVEEDOR asume
responsabilidad de manera ilimitada y permanente en caso de reclamos de
terceros por transgresiones a derechos de patente, marcas registradas, o disefio
industrial causadas por la provision y utilizacion de los DISPOSITIVOS- INSUMOS
MEDICOS o parte de ellos en Bolivia.

TRIGESIMA QUINTA- (CIERRE O LIQUIDACION DE CONVENIO) Dentro de los
diez (10) dias siguientes a la fecha de vencimiento del convenio, el CONVOCANTE
procedera al cierre del Convenio a efectos de la devolucion de garantias y emision de
la certificacion de cumplimiento de convenio con la provisién de informacién por parte:

~del BENEFICIARIO.
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El CONVOCANTE y el BENEFICIARIO, no daran por cerrado y liquidado el
convenio, si el PROVEEDOR no hubiese cumplido con todas sus obligaciones de
acuerdo a los términos del mismo y de sus documentos anexos.

En el cierre o liquidacién de convenio, se tomara en cuenta:
a) Las multas y penalidades, si hubieren
b) Por la protocolizaciéon del convenio, si este pago no se hubiere hecho efective
oportunamente

Asimismo, el PROVEEDOR podra establecer el importe de los pagos a los cuales
considere’ tener derecho, que hubiesen sido reclamados sustentada vy

" oportunamente (dentro de los 30 dias de sucedido el hecho que origind el

reclamo) y que no hubiesen sido pagados por el BENEFICIARIO.

Este proceso utilizard los plazos previstos en la clausula décima segunda del
presente Convenio, para el pago de saldos que existiesen.

TRIGESIMA SEXTA- (CONFORMIDAD) En sefial de conformidad y para su fiel y
estricto cumplimiento firman el presente CONVENIO en cuatro ejemplares de un
mismo tenor y validez Dra. Ariana Campero Nava Ministra de, en representacion
legal del CONVOCANTE, y el Sr. Julio Fredy Salas Soruco en representacion
legai del PROVEEDOR.

Este documento, conforme a disposiciones legales de control fiscal vigentes, sera
registrado ante ta Contraloria General del Estado.

_Usted Seiior Notario se servira insertar todas las demas clausulas que fuesen de estilo

y seguridad

La Paz, 26 de junio de 2017.

§ioban

DRA. ARIANA CAMPERO NAVA SR. JULIO FREDY SALAS SORUCO
MINISTRA DE SALUD PROVEEDOR

Tavfo Retivia tturri Péreg
10k priee ar Dt AWt NS
INISTERID T:F SALUD
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MINUTA PARA PROTOCOLIZACION DE CONVENIO
CONV-PR. SEL. N° 08/2017 - DISP

SENOR NOTARIO DE GOBIERNO DEL DISTRITO ADMINISTRATIVO DE LA PAZ

En el registro de Escrituras Ptblicas a su cargo se servira usted insertar el presente convenio de
provision de Dispositivos- Insumos médicos, sujeto a las siguientes clausulas:

L CONDICIONES GENERALES DEL CONVENIO

PRIMERA- (PARTES QUE CONVIENEN) Dira usted que las partes que CONVIENE son:
MINISTERIO DE SALUD, representada por la Dra. Ariana Campero Nava designada por
Decreto Presidencial N° 3059 de 23 de enero de 2017, que en adelante se denominara el
CONVOCANTE y la Empresa Unipersonal Calidad Farmacéutica “CALIFAR”, legalmente
representada por la Sra. Marlene Maria Borda de Curi, con numero de Cédula de
Identidad 2201892 LP, que en adelante se denominara el PROVEEDOR, quienes
celebran y suscriben el presente Convenio de Provision Dispositivos — Insumos médicos.

SEGUNDA- (ANTECEDENTES LEGALES DEL CONVENIO) Dirda usted que el
ﬂ CONVOCANTE, mediante Proceso de Seleccion de Proveedores y Precios para los
Productos Contemplados en la Lista Nacional de Medicamentos Esenciales (LINAME) y
Lista de Dispositivos Médicos, CUCE 17-0046-00-721797-1-2, Cddigo de Identificacion
Interno N° MS/DS-1008/MD-001/2017, convocd a las Empresas o Firmas Comerciales
interesadas en proveer dispositivos — insumos meédicos, a que presenten documentos y
propuestas técnicas y econdmicas para su evaluacion, bajo las normas y regulaciones

para seleccion del Decreto Supremo N° 1008 y su Reglamentacion. '

Que la comision de calificacion del CONVOCANTE, luego de efectuada la apertura de
propuestas presentadas realizé su analisis y evaluacion, habiendo emitido el Informe de
Calificacién y Recomendacién dirigido a la Autoridad competente de la entidad, el mismo que
fue aprobado y con base en el cual, se pronuncid la Resolucidn Administrativa de Adjudicacion
N° 0060 de 17 de abril de 2017, resolviendo adjudicar la provisidn de Dispositivos- Insumos
medicos a la Empresa Unipersonal Calidad Farmacéutica “CALIFAR”, por haber sido
calificada en primer lugar, al cumplir su propuesta con todos los requisitos de la Convocatoria y
ser la mds aceptable y conveniente a los intereses de la Entidad CONVOCANTE.

TERCERA- (OBJETO DEL CONVENIO) EI PROVEEDOR se compromete y obliga por el
6 presente Convenio, a proveer:

ne | coDIGO DISPOSITIVO MEDICO PRESENTACION ESPECIFICACION

1 110003 ()xido de zinc Sobre o frasco - Polvo 30 g
2 | 10002 Oxido de zinc Sobre o frasco Polvo 50 g.

Que en adelante se denominara LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS, con estricta
, .y absoluta sujecién a este Convenio, a los documentos que forman parte de él y dando
cumplimiento a las normas, condiciones, precio, regulaciones, obligaciones,
especificaciones, tiempo de entrega y caracteristicas técnicas establecidas en los
documentos respaldatorios del proceso de contratacién y a las clausulas contenidas en el
presente instrumento legal.

. Para la completa provisién de los DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS dentro de las
J especificaciones técnicas que forman parte del presente Convenio, asi como para garantizar la
calidad de los mismos, el PROVEEDOR se obliga a efectuar la provision de acuerdo a los
BN documentos de licitacién y propuesta. ' '

“4e 7 CUARTA- (PLAZO DE PROVISION) El plazo de provision estara determinado en cada
7:) ‘ una de las solicitudes de provisiéon emitidas por los beneficiarios del presente convenio, el
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PROVEEDOR entregara los dispositivos- insumos médicos en estricto acuerdo a la
propuesta adjudicada, las especificaciones técnicas y al requerimiento de los diferentes
beneficiarios del presente convenio, los plazos seran computados a partir, de la recepcion
con la solicitud de provision emitida por el beneficiario.

El plazo de provision de L.OS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS, establecido en las
solictudes de provisién, podra ser ampliade cuando el BENEFICIARIO mediante el
procedimiento establecido en este mismo Convenio incremente la cantidad de LOS
DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS a ser provistos y ello repercuta en el plazo total, o
cuando por demora en el pago de las partidas entregadas o de las causales previstas en este
Convenio y documentos que forman parte del mismo, el PROVEEDOR efectue el tramite de
reclamo en su favor, cumpliendo el procedimiento pertinente, el que sera analizado por el
BENEFICIARIO para luego medificar la respectiva solicitud de provision.

Todo acto de ampliacion de plazos debera ser comunicado al CONVOCANTE a objeto de que
este tome conocimiento de todos los actos administrativos realizados en el marco del presente
convenio. '

QUINTA- (PRECIO O MONTO DEL CONVENIO} El precio unitario por producto
adjudicado propuesto y aceptado por ambas partes para la provision de LOS
DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS, objeto dei presente contrato es de:

N° [ CODIGO DISPOSITIVO ESPECIFICACION OTRO PRECIO
MEDICO UNITARIOQ
A . Sobre o 11,00
1 | 10003 Oxido de zinc Palva 30 g. frasco (Once 00/100
Bolivianos)
. : Sobre o o 18,00
2 | 10002 Oxido de zinc Polvo 50 g. trasco (Dieciocho 00/100
Bolivianos)

El precio o valor final de la provision, sera el resultante de aplicar los precios unitarios
de la propuesta adjudicada a las cantidades de los Dispositivos- Insumos médicos,
efectiva y realmente provistos.

Queda establecido que los precios unitarios consignados en la propuesta adjudicada
obligan a la provision de Dispositivos- Insumos medicos de acuerdo a las especificaciones
que forman parte del presente convenio.

Este precio también comprende todos los costos de verificacion, transporte, impuestos
aranceles, gastos de seguro de los ..Dispositivos- Insumos medicos a ser provistos, es

. decir, todo otro costo que pueda tener incidencia en el precio hasta su entrega definitiva

de forma satisfactoria.

. Es de exclusiva responsabilidad del PROVEEDOR, efectuar la provisién convenida
. dentro del monto establecido, ya que no se reconoceran ni procederan pagos por
provisiones que hiciesen exceder dicho monto.

SEXTA- (GARANTIA) E| PROVEEDOR garantiza el correcto, cumplimiento y fiel
ejecucion del presente Convenio en todas sus partes con la Garantia a Primer
Requerimiento No. 010624 de 5 de junio de 2017, emitida por el Banco Union
S.A, a la orden del Ministerio de Salud, por el diez por ciento (10%) del valor dei
Convenio que corresponde a Bs.49.710,00 (Cuarenta y Nueve Mil Setecientos
Diez 00/100 Bolivianos).
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El importe de dicha. garantia en caso de cualquier incumplimiento contractual

incurrido por el PROVEEDOR, sera pagado en favor del CONVOCANTE, sin

necesidad de ninglin tramite o accion judicial, a su solo requerimiento.

Cuando ia licitacién no contemple una ejecucion anual del Convenio, la garantia,
sera ejecutada en lo que corresponda al porcentaje de los items incumplidos de
conformidad a lo determinado en el articulo 916 del Cédigo de Comercio.

El proveedor adjudicado podra empozar fa garantia de' dos formas: a) Garantizando
con el 100% de! valor de su propuesta e ir disminuyendo la misma cada fin de
trimestre demostrando el cumplimiento del Convenio hasta esa fecha en la cual
solicite la disminucién de su garantia b) Empoce del 30% del valor total del Convenio
adjudicado esta modalidad de garantia implica 4 renovaciones anuales cada tres
meses, la renovacion debera ser efectuada con la suficiente anticipacion evitando
que exista plazos de tiempo descubiertos de garantia, si hasta un dia antes del
vencimiento de la garantia el PROVEEDOR no se hubiera manifestado se ejecutara
inmediatamente la garantla sin acto retroactivo alguno.

Empero, si se procedlera al estncto cumplimiento del presente convenio, sin que exista
observacion alguna por parte de los BENEFICIARIOS, dentro de los plazos acordados
y en forma satisfactoria, hecho que se hara constar mediante las diferentes Actas de
recepcion definitiva, suscrita por el BENEFICIARIO y el PROVEEDOR la garantia sera
devuelta después de la Liquidacion del Convenio, juntamente con el Certificado de
Cumplimiento de Convenio.

El PROVEEDOR, tiene la obligacion de mantener actualizada la garantia de
cumplimiento de Convenio, cuantas veces sea necesario o lo requiera por razones
justificadas del CONVOCANTE quien llevara el control directo de vigencia de la
misma bajo su responsabilidad.

SEPTIMA- (DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION) Cualquier aviso o
notificacion que tengan que darse las partes bajo este Convenio seré enviada:

- AIPROVEEDOR:
Calle Guerrilleros LLanza N° 1228, Miraflores
Teléfono; 2221784 — 2222685
maborza@entelnet bo
La Paz - Bolivia

- AICONVOCANTE:
MINISTERIO DE SALUD Plaza Sucre (Plaza del Estudiante) S/N
Horario de trabajo: de 8:30 a 12:30 y de 14:30 a 18:30
Teléfono: (591} 2 - 490554
La Paz - Bolivia

OCTAVA- (VIGENCIA DEL CONVENIO) El presente Convenio entrard en
L vigencia una vez que haya sido firmado por ambas partes, debiendo luego
o cumplirse con los siguientes tramites: -
' / ' 1. Ser protocolizado .

2. Serregistrado en la Contraloria General del Estado

_'j\"‘ % NOVENA- (DOCUMENTOS DE CONVENIO) Para cumplimiento de lo
e, 7 preceptuado en el presente Convenio, forman parte del mismo los 5|gwentes
’ documentos:
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9.1. Documento Base de Seleccion.

9.2. Resolucion Administrativa N° 0017 de 3 de febrero de 2017, de Aprobacion
de DBS y Enmiendas al proceso de seleccion.

9.3. Especificaciones técnicas.

94. Documentos completos de propuesta del PROVEEDOR, incluyendo propuesta
economica.

9.5. Certificacion Electrénica del Nimero de Identificacion Tributaria 2201892015

9.6. Fotocopia de Certificado de Actualizacién de Matricula de Comercio, No. de
Matricula 00119976.

9.7. Original Certificado de Informacidn Sobre Solvencia con el Fisco, emitido por la
Contraloria General del Estado, No. 374251 de 31 de mayo de 2017.

9.8. Original de la Resolucion Administrativa de Adjudicacion.

9.9. Orginal de la Garantia a Primer Requerimiento No. 010624 de 5 de junic de
2017 emitido por el Banco Union S.A.

8.10. Fotocopia simple del Certificade de Empresa emitido por la Unidad de
Medicamentos y Tecnologia en Salud del Ministerio de Salud, Cert.: 01353/2016

9.11. Certificado de no adeudo de las AFP’s.

9.12. Certificado RUPE No. 558643.

DECIMA- {IDIOMA) El presente Convenio, toda la documentacién aplicable al
mismo y la que emerja del mismo, debe ser elaborada en espanioi, por ser el
idioma oficial de Bolivia.

En el caso de manuales de los dispositivos- insumos médicos que no se
encuentren en idioma espafol estos deberan ser traducidos a éste idioma En el
caso de folletos informativos, deberan estar en idioma espariol al margen de otros

idiomas que pudieran utilizarse.

DECIMA PRIMERA- (LEGISLACION APLICABLE AL CONVENIO) El presente
convenio es un Convenio Administrativo, por lo que esta sujeto a la normativa
prevista en fa Ley N° 1178 de Administracién y Control Gubernamentales y a la
Ley 1737 del Medicamento, en los aspectos de su ejecucion y resultados.

DECIMA SEGUNDA- (DERECHOS DEL PROVEEDOR) EI PROVEEDOR, tiene
derecho a plantear los reclamos que considere correctos, por cualquier omisién
del BENEFICIARIO o del CONVOCANTE, por falta de pago de la provision
efectuada, o por cualquier otro aspecto consignadc en el presente Convenio.
Tales reclamos deberan ser planteados por escrito y de forma documentada, aI
COMPRADOR, hasta treinta (30) dias habiles posterlores al suceso.

EL BENEFICIARIO, dentro del lapso impostergable de diez (10) dias habiles
siguientes, tomara conocimiento y analizara el reclamo, debiendo emitir su respuesta
de forma sustentada al PROVEEDOR, para gue tome conocimiento y analice la
respuesta a objeto de aceptar la misma, o en su caso asumir la accion legal respectiva

Todo proceso de respuesta a reclamos, no debera exceder los veinte (20) dias habiles,
computables desde |a recepciéon del reclamo documentado por el COMPRADOR. Ei
BENEFICIARIO no atendera reclamos presentados fuera del plazo establecido en esta
clausula.

DECIMA TERCERA- (ESTIPULACIONES SOBRE IMPUESTOS) Correra por cuenta
del PROVEEDOR el pago de todos los impuestos vigentes en el pais, a la fecha de
presentacion de la propuesta. En caso que, en el lapso en que se hace efectiva la
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¢) Por suspension de la provision sin justificacion, por el lapso de 45 dias
calendario continuos, sin autorizacion escrita del BENEFICIARIO.

d) Por incumplimiento injustificado del plazo de entrega o el cronograma
de entregas (si corresponde) de provision sin que el PROVEEDOR
adopte medidas necesarias y oportunas para recuperar su demora y
asegurar la conclusion de la entrega dentro del plazo vigente

e) Cuando el monto de la multa por atraso en la entrega definitiva, alcance
el veinte por ciento (20%) del monto total de la solicitud de fa provision.

f) Por falta de entrega de la factura oficial correspondiente al pago de
cada provision

g) Falta de pago del monto par a protocolizacion

18.2.2. Resolucién a requerimiento del PROVEEDOR por causales atribuibles

1823,

al BENEFICIARIO o al CONVOCANTE. EI PROVEEDOR, podra
proceder al tramite de resolucion del Convenio, en los siguientes casos:

‘@) Por instrucciones injustificadas emanadas del BENEFICIARIO o del

CONVOCANTE para la suspension de la provisién por mas de treinta
(30) dias calendario

b} Por incumplimiento injustificado en el pago parcial o total, por mas de
sesenta (60) dias calendario computados a partir de la fecha de entrega
de los dispositivos médicos - insumos al BENEFICIARIO

Resolucién por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o el CONVOCANTE o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacion del Convenio, el BENEFICIARIO o el
CONVOCANTE se encontrase con situaciones fuera de control de las
partes que imposibiliten la conclusion del mismo, o vayan contra los
intereses del Estado, el CONVOCANTE en cualquier momento, mediante
Resolucién Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la
provision y resolvera el Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha comunicacion oficial de resolucion, el PROVEEDOR
suspendera la provisién de acuerdo a las mstrucmones escritas que al
efecto emita el CONVOCANTE.

Se liquidaran los costos, proporcionales que demandase el cierre de Ia
provision y algunos otros gastos que a juicio del CONVOCANTE fueran
considerados sujetos a rembolso en base a la informacion de los
BENEFICIARIOS que tuvieran deudas pendientes al momento de la
resolucion del convenio

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacién final y el
tramite de pago seré el previsto en la clausula trigésima segunda del
presente Convenio

18.2.4. Reglas aplicables a la Resolucién: Para procesar ia resoluciéon del

Convenio por cualquiera de las causales sefaladas, las garantias
deben estar plenamente vigentes y el CONVOCANTE o el
PROVEEDOR daran aviso escrito mediante Resolucion Administrativa
o carta notariada respectivamente, a la otra parte, de su intencién de
resolver el Convenio, estableciendo claramente la causal que se
aduce.
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Si dentro de los quince (15) dias habiles siguientes de la fecha de
notificacién, se enmendaran las fallas, se normalizara el desarrollo de la
provision y se tomaran las medidas necesarias para continuar
normalmente con las estipulaciones del Convenio, el requirente de la
resolucidn expresara por escrito su conformidad a la solucién, el aviso de
intencion de resolucién sera retirado.

En caso contrario, si al vencimiento del término de los quince (15) dias no
existe ninguna respuesta, el proceso de resolucién continuara a cuyo fin el
BENEFICIARIO o el PROVEEDOR, segun quién haya requerido ia
resolucion del convenio, notificara mediante resolucion Administrativa o
carta notariada respectivamente a la otra parte, que la resolucion del
Convenio se ha hecho efectiva. '

Esta Resolucion Administrativa carta dara lugar a que cuando la resolucion
sea por causales imputables al PROVEEDOR, se consolide en favor del
CONVOCANTE la garantia de cumplimiento de convenio.

ﬂ El CONVOCANTE conjuntamente el BENEFICIARIO, procederan a
establecer los montos rembolsables al PROVEEDOR por concepto de
‘provision satisfactoriamente efectuada.

Con base en la liquidacion final y establecida los saldos en favor o en
contra cuando corresponda se hara efectiva la ejecucion y cobro de la
garantia de cumplimiento de convenio.

El CONVOCANTE quedara en libertad de continuar la provision a través
de otro PROVEEDOR; preferentemente podra efectuar consulta al
proponente calificado en segundo lugar en la licitacion, para establecer si
mantiene su propuesta y asi sucesivamente, siempre que dichas
propuestas sean aceptables en precio y plazo.

18.2.5. Resolucion por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al

BENEFICIARIO o al CONVOCANTE o al PROVEEDOR. Si en cualquier

momento antes de la terminacién de [a provision objeto del Convenio, el

~ CONVOCANTE se encontrase con situaciones fuera de control de las

partes que imposibiliten la conclusiéon de la provisién, o vayan contra los

intereses del Estado, el CONVOCANTE en cualquier momento, mediante

Resolucion Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera |la
provision y resolvera el Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha comunicacién oficial de resolucion, el PROVEEDOR
suspendera la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al
efecto emita el CONVOCANTE.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la
provision y algunos otros gastos que a juicio del CONVOCANTE fueran
considerados sujetos a rembolso, de acuerdo a la informacién
proporcionada por el BENEFICIARIO.

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacion final y el
tramite de pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del
presente Convenio.
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DECIMA NOVENA- (SOLUCION DE CONTROVERSIAS)

En caso de surgir controversias entre el CONVOCANTE y el PROVEEDOR que no
puedan ser solucionadas por la via de la concertacion, las partes estan facuitadas
para acudir a la via judicial, bajo la jurisdiccién coactiva fiscal.

VIGESIMA- (MODIFICACIONES AL CONVENIO) Los términos y condiciones
contenidas en este convenio no podran ser modificados, excepto por causas
sobrevinientes al convenio, es decir, por requerimiento del propio seleccionador o
por fuerza mayor o caso fortuito debidamente comprobados.

La referida modificacion, se realizara a través de convenio modificatorio, proceso
que se encuentra en el pliego de condiciones. e

Il. CONDICIONES PARTICULARES DEL CONVENIO

VIGESIMA PRIMERA- (REPRESENTACION LEGAL) No corresponde.

VIGESIMA SEGUNDA - (FORMA DE PAGO)

El precio de los productos a proveerse seran pagados por el BENEFICIARIO a favor
del PROVEEDOR, de la manera siguiente:

De conformidad a la fecha determinada en la Solicitud de Provision para entrega de
productos se debera proceder al pago en un plazo maximo de diez {(10) dias habiles
posteriores a la entrega del producto, el BENEFICIARIO pagara a favor del

- PROVEEDOR la suma de! precio unitario adjudicado al PROVEEDOR muttiplicado

por la cantidad solicitada sin considerar otros aspectos que puedan incrementar el
costo del producto.

El incumplimiento en los plazos de entrega y las otras obligaciones que el
PROVEEDOR asume mediante este Coenvenio, independientemente del valor de
LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS cuya entrega se halle demorada y/o
las obligaciones incumplidas, suspendera todos y cada uno de los plazos de pago
por parte del BENEFICIARIO Los plazos se reiniciaran cuando el PROVEEDOR
efectle la entrega retrasada. -

Adicionalmente a la suspension de los plazos de pago, el CONVOCANTE

‘conjuntamente el BENEFICIARIO aplicara las sanciones por demoras en la entrega

de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS objeto del Convenio en la forma

w/  prevista en la clausula vigésima sexta del presente Convenio, pudiendo procesarse

la resolucion del mismo por incumplimiento del PROVEEDOR.

Si el BENEFICIARIO incurre en la demora de pago, que supere los sesenta (60)
dias calendario desde la fecha de la recepcion de la factura, el PROVEEDOR tiene
el derecho de reclamar el pago de un interés equivalente a la tasa promedio pasiva
anual del sistema bancario, por el monto no pagado, valor gue sera calculado
dividiendo dicha tasa entre trescientos sesenta y cinco (365) dias y multiplicandola
por el numero de dias de retraso que incurra el BENEFICIARIO.

A este fin el PROVEEDOR debera hacer conocer al BENEFICIARIO y al
CONVOCANTE la demora en el pago (en dias) mediante nota dirigida a la Maxima
autoridad Ejecutiva de la Entidad (MAE) de ambas entidades.

¢ VIGESIMA TERCERA- (FACTURACION) EI PROVEEDOR en el momento de la

entrega de los dispositivos — insumos medicos o acto equivalente que suponga la
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transferencia de dominio del objeto de la venta (efectuada la provision), debera
emitir la respectiva factura oficial en favor del COMPRADOR, por el monto de la

venta.

El PROVEEDOR emitira la factura respectiva en cada una de las entregas, a
objeto de que el BENEFICIARIO haga efectivo el pago; caso contrario dicho pago
no se realizara.

VIGESIMA CUARTA- (MODIFICACION EN LA PROVISION) EI BENEFICIARIO,
podra introducir modificaciones gque considere estrictamente necesarias en la
provision y con tal propoésito, tendra la facuitad notificar al PROVEEDOR, los
nuevos plazos para la entrega, el incremento o la disminucion en la cantidad de
dispositivos — insumos medicos prevista en la Solicitud de provision.

Este tipo de modificacion debe ser obligatoriamente informada al CONVOCANTE
y de ninguna manera viciara ni invalidara el Convenio. Ninguna modificacion sera
efectuada por el PROVEEDOR sin una solicitud previa escrita y aceptada por el
BENEFICIARIO.

De igual manera el CONVOCANTE podra realizar modificaciones al presente
convenio mediante los siguientes instrumentos: :

Mediante convenio modificatorio

Esta modalidad de modificacion extraordinaria en las condiciones de la provision
de dispositivos — insumos medicos solo se aplica en casos excepcionales donde
impere el principio del bien comun. '

El CONVOCANTE para proceder a la suscripcion del Convenio Modificatorio, debera
contar con el informe — recomendacion y antecedentes de la AGEMED, para el
procesamiento de su analisis legal y formulacion del Convenio antes de su suscripcion.

El Convenio Maodificatorio, debe ser emitido y suscrito en forma previa a la aplicacién
de nuevas directrices para la provision de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS
MEDICOS por parte del PROVEEDOR, por lo que no constituye un documento
regulador de procedimiento para la provision de los dispositivos- insumos médicos.

VIGESIMA QUINTA- (PRORROGA DE VIGENCIA) EI SELECCIONADOR por una
unica vez y bajo pena de responsabilidad por la gestion publica podra prorrogar el
presente convenio por seis () meses, mientras realiza una nueva convocatoria, y con
la finalidad de no descontinuar la provisién de productos.

VIGESIMA SEXTA- (MOROSIDAD Y- SUS PENALIDADES) Queda convenido
entre las partes que el plazo de la provisidon empieza a correr el momento que el
PROVEEDOR es notificado con la solicitud de provision emitida por el
BENEFICIARIO. o

A los efectos de aplicarse morosidad en la provision, el BENEFICIARIO, el

- SELECCIONADOR y el PROVEEDOR tendran muy en cuenta el plazo estipulado

en la solicitud de provision, por cuanto si el plazo fenece sin que se haya
concluido con la provisidon en su integridad y en forma satisfactoria, el
PROVEEDOR se constituira en mora sin necesidad de ningun previo

: ,(} J requerimiento del BENEFICIARIO obligandose por el solo hecho del vencimiento
S ' /J

o
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del plazo a pagar por cada dia calendario de retraso, una multa equivalente a: uno
(1%) por ciento del valor total de la solicitud de provision.

De establecer el BENEFICIARIO que como emergencia de la aplicacién de multas por
moras en la provision se ha liegado al limite maximo del veinte por ciento (20%) del
monto total de la solicitud de provisién, conjuntamente con el CONVOCANTE
evaluara esta situacion a efectos del procesamiento de la resolucién del Convenio, si
corresponde, conforme a lo estipulado en este mismo documento

Las muitas seran cobradas mediante descuentos establecidos expresamente por
el BENEFICIARIO, del pago o pagos pendientes, sin perjuicio de que el
CONVOCANTE ejecute la garantia de cumplimiento de convenio y proceda al
cobro de las multas y al resarcimiento de dafios y perjuicios por medio de la accién
coactiva fiscal por la naturaleza del Convenio, conforme lo establecido en el
Articulo 47 de la Ley 1178,

VIGESIMA SEPTIMA- (RESPONSABILIDAD Y VOBLIGACIONES DEL
PROVEEDOR) Cuando el PROVEEDOR incurra en negligencia durante la
provision de los dispositivos- insumos médicos, el BENEFICIARIO podra retener

el total o parte del pago para protegerse contra posibies perjuicios, e informara al
CONVOCANTE.

Desaparecidas las causales que dieron lugar a la retenciéon, el BENEFICIARIO
procedera al pago de las sumas retenidas siempre que, para la solucién de los
problemas no se haya empleado parte o el total de dichos fondos Esta retencién
no creara derechos en favor del PROVEEDOR para solicitar ampliacién de plazo,
ni intereses

VIGESIMA OCTAVA- (SEGUROS) NO corresponde.

VIGESIMA NOVENA- (SUSPENSION TEMPORAL DE LA PROVISION) EL
BENEFICIARIO o el CONVOCANTE esta facultado para suspender
temporalmente la provision de los dispositivos- insumos médicos en cualquier
momento por motivos de fuerza mayor, caso fortuito y/o convenientes a los
intereses del Estado, para lo cual notificara al PROVEEDOR por escrito, con una-
anticipacién de minimo cinco (5) dias a quince (15) dias calendario, de acuerdo

-al plazo de provision determinados en la Solicitud de provision, excepto en los

casos de urgencia por alguna emergencia imponderable Esta suspensién podra
ser unicamente temporal y no lnflwra sobre la fecha de vencimiento de los -
dispositivos- insumos medicos.

También el PROVEEDOR puede comunicar al BENEFICIARIO y al
CONVOCANTE la suspension temporal de la provisién, por causas atribuibles al
BENEFICIARIO o al CONVOCANTE que afecten al PROVEEDOR en la provisién
de los dispositivos- insumos médicos, la comunicacion debera efectuarse
mediante carta notariada una vez salvada la causa de suspension esta debera ser
levantada por el PROVEEDOR y establecerse el nuevo dia de entrega.

TRIGESIMA- (NORMAS DE CALIDAD APLICABLES) Los dispositivos- insumos
médicos, suministrados de conformidad con el presente Convenio se ajustaran a
las normas de calidad mencionadas en las especificaciones técnicas y el pliego de
condiciones, cuando en ellos no se mencionen normas de calidad aplicables, a las
normas de calidad existentes en el pais.
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TRIGESIMA PRIMERA- (ENVASES, EMPAQUES Y EMBALAJES) los envases,
empaques y embalajes, las marcas y los documentos que se coloquen dentro y
fuera de los mismos deberan cumplir estrictamente con lo determinado en el
pliego de condiciones y normas nacionales, los requnsﬂos especiales o cualquier
otro requisito, si lo hubiere, y cualesquier otra instruccion dada por el
CONVOCANTE.

TRIGESIMA SEGUNDA- (RECEPCION) Dentro del plazo previsto para la
provision, se hara efectiva la entrega de los dispositivos- insumos médicos, objeto
del presente convenio, a cuyo efecto, el BENEFICIADO designara una comision
de recepcién, a esta comision le corresponderd verificar si los dispositivos-
insumos meédicos provistos concuerdan plenamente con las especificaciones
técnicas de la propuesta aceptada y el Convenio, del acto de recepcién se emitira
el Formulario de recepcion.

321 La verificacion de la recepcion de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS
~ _ MEDICOS por parte del BENEFICIARIO se realizard en un plazo 15 dias
calendario, debiendo estas verificaciones iniciarse como maximo cuatro (4)
dias después de recibidos los dispositivos- insumos médicos. El
PROVEEDOR tiene la potestad de participar en todas las verificaciones que
se realicen y tomar conocimiento si estas cumplen o no lo estipulado en el
Convenio y normas vigentes.

32.2 En el momento de la verificacion los dispositivos- insumos medicos deberan
contar con la debida certificacion de control de calidad emitida por el
Departamento de control de calidad de la empresa productora.

32.3 Si LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS verificados no se ajustan a
las especificaciones técnicas, el BENEFICIARIO podra rechazarlos y el
PROVEEDOR debera, sin cargo para el COMPRADOR, remplazarios o
incorporar en ellos todas las modificaciones necesarias para que cumplan
con tales especificaciones técnicas Los eventuales rechazos por parte del
BENEFICIARIO, no modifican el plazo de entrega, que permanecera

invariable.
'El PROVEEDOR se compromete a reponer cualquier dispositivo — insumo
~ medico que sufra alteracion, variacion, trastorno o descomposicién por

defecto de fabricacion, en los envases o embalajes, sin costo adicional
alguno para el BENEFICIARIO.

Ei plazo maximo para remplazar los dispositivos- insumos médicos o
incorporar las modificaciones necesarias, es de (30) treinta dias calendario,
después de haber recibido la comunicacién escrita.

32.4 La falta de rechazo de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS dentro
del plazo comprometido, implicara aceptacién por parte del BENEFICIARIO.
Dentro del plazo previsto para la verificacion, se hara efectiva la entrega
definitiva de los dispositivos- insumos médicos objeto del convenio, a cuyo
efecto, el COMPRADOR emitira el Certificado de Recepcion definitiva, que
es un documento diferente al registro de ingreso a almacenes (formularlo de
recepcion)

/ TRIGESIMA TERCERA- (MUESTREO Y CONTROL DE CALIDAD) “El
' . PROVEEDOR garantiza la calidad de los dispositivos médicos objeto del contrato. El
Certificado de Control de Calidad, Certificado de Anadlisis o Informe de las pruebas
de disefio, verificacién y validacion -emitido por el fabricante o por el laboratorio
acreditado para el efecto debidamente sellado y firmado, segun el caso, debera ser
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entregadc al momento de la entrega de cada dispositivo médico — equipo biomédico,
caso contrario no se dara por recibido el item. En el caso de que el COMPRADOR
considere necesario que la recepciéon de dispositivos médicos esté sujeta al
control de calidad, podra realizar los estudios técnicos y las comprobaciones
analiticas necesarias a los dispositivos médicos - equipbs biomédicos de
tecnologia controlada, con el fin de verificar sus condiciones de calidad a través de
una entidad pablica o privada designada por AGEMED para el efecto, asumiendo
el costo en este caso el COMPRADOR. .

Todos los muestreos y control de calidad se realizaran conforme al programa
nacional de muestreo definido por AGEMED.

33.1 Cuando asi lo requiera, el COMPRADOR de acuerdo a lo estipulado en las

especificaciones técnicas, a través de personal técnico especializado de
AGEMED o delegados por ésta, efectuara muestreo y control de calidad (a
excepcion de equipos biomédicos), sin costo adicional alguno, a fin de
verificar su conformidad con las especificaciones técnicas contenidas en
Documento Base de Seleccion y todos los analisis requeridos de
conformidad con el certificado de control de calidad emltldo por el fabricante
o por el laboratorio acreditado para el efecto.
El COMPRADOR notificara por escrito al PROVEEDOR con cinco (5) dias
habiles de anticipacién para la realizacidon del muestreo correspondiente
para posterior control de calidad; indicandose la identidad de los
representantes del COMPRADOR designados para estos fines; asimismo el
PROVEEDOR designara oportunamente a su representante técnico para
este fin.

33.2 E! muestreo podra realizarse en las instalaciones del COMPRADOR, al
momento de la entrega o en cualquier momento dentro del plazo de vida Gtil’
de los dispositivos médicos — equipos biomédicos. Cuando sean realizadas
en recintos del PROVEEDOR o de su(s) subcontratista(s) o proveedor(es)
primario{s), se proporcionara a los inspectores todas las facilidades vy
asistencia razonables y los datos sobre produccion permitidos, a excepcion de
transporte y viaticos, sin cargo alguno para el PROVEEDOR.

TRIGESIMA CUARTA- (DERECHOS DE PATENTE) EL. PROVEEDOR asume
responsabilidad de manera ilimitada y permanente en casc de reclamos de
terceros por transgresiones a derechos de patente, marcas registradas, o disefio

», industrial causadas por la provision y utilizacion de los DISPOSITIVOS- INSUMOS
«+ ¢ MEDICOS o parte de ellos en Bolivia.

TRIGESIMA QUINTA- (CIERRE O LIQUIDACION DE CONVENIO) Dentro de los
diez {10) dias siguientes a la fecha de vencimiento del convenio, el CONVOCANTE
procedera al cierre del Convenio a efectos de la devolucién de garantias y emision de
la certificacién de cumplimiento de convenio con la provision de informaciéon por parte
del BENEFICIARIO.

El CONVOCANTE vy el BENEFICIARIO, no -daran por cerrado y quﬁidado el
convenio, si el PROVEEDOR no hubiese cumplido con todas sus obligaciones de
acuerdo a los términos del mismo y de sus documentos anexos.

En el cierre o liquidacion de convenio, se tomara en cuenta:
a) Las multas y penalidades, si hubieren
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b) Por la protocolizacion del convenio, si este pago no se hubiere hecho efectivo
oportunamente

Asimismo, el PROVEEDOR podra establecer el importe de los pagos a los cuales
considere tener derecho, que hubiesen sido reclamados sustentada vy
oportunamente (dentro de los 30 dias de sucedido el hecho que origind el
recilamo) y que no hubiesen sido pagados por el BENEFICIARIO.

Este proceso utilizara los plazos previstos en la clausula décima segunda del
presente Convenio, para el pago de saldos que existiesen.

TRIGESIMA SEXTA- (CONFORMIDAD) En sefial de conformidad y para su fiel y
estricto cumplimiento firman el presente CONVENIO en cuatro ejemplares de un
mismo tenor y validez Dra. Ariana Campero Nava Ministra de, en representacion
legal del CONVOCANTE, y la Sra. Mariene Maria Borda de Curi en representacion
legal del PROVEEDOR.

Este documento, conforme a disposiciones legales de control fiscal vigentes, sera
registrado ante la Contraloria General del Estado.

Usted Serior Notario se servira insertar todas las demas clausulas gue fuesen de estilo
y seguridad

La Paz, 26 de junio de 2017.

talobary, e

DRA. ARIANA CAMPERO NAVA SR,A./ﬂﬁLENE MARIA BORD
MINISTRA DE SALUD - PROVEEDOR

LT o o wat T aouh He ol
MINISTERIU DE SALUD
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MINUTA PARA PROTOCOLIZACION DE CONVENIO
CONV- PR. SEL.. N° 07/2017 - DISP

SENOR NOTARIO DE GOBIERNO DEL DISTRITO ADMINISTRATIVO DE LA PAZ

En el registro de Escrituras Publicas a su cargo se servira usted insertar el presente convenio de
provision de Dispositivos- Insumos médicos, sujeto a las siguientes clausulas:

L. "CONDICIONES GENERALES DEL CONVENIO
PRIMERA- (PARTES QUE CONVIENEN) Dira usted que las partes que CONVIENE son:
MINISTERIO DE SALUD, representada por la Dra. Ariana Campero Nava designada por
Decreto Presidencial N° 3059 de 23 de enero de 2017, que en adelante se denominara el
CONVOCANTE y la Empresa Unipersonal HOSPITALIA IMPORT - EXPORT, legalmente
represehtada por Albertina Rivas Orellana, con numero de Cédula de Identidad 242547 LP,

~que en adelante se denominara el PROVEEDOR, quienes celebran y suscriben el presente

Convenio de Provision Dispositivos — Insumos medicos.

SEGUNDA- (ANTECEDENTES LEGALES DEL CONVENIO) Dira usted que el
CONVOCANTE, mediante Proceso de Seleccion de Proveedores y Precios para los Productos
Contemplados en la Lista Nacional de Medicamentos Esenciales (LINAME) y Lista de
Dispositivos Meédicos, CUCE 17-0046-00-721797-1-2, Cédigo de Identificacion Interno N°
MS/DS-1008/MD-001/2017, convocd a las Empresas o Firmas Comerciales interesadas en
proveer dispositivos — insumos meédicos, a que presenten documentos y propuestas técnicas
y econémicas para su evaluacion, bajo las normas y regulaciones para seleccién del Decreto
Supremo N° 1008 y su Reglamentacion.

Que la comisién de calificacion del CONVOCANTE, luego de efectuada la apertura de propuestas
presentadas realizd su analisis y evaluacion, habiendo emitido el Informe de Caiificacion y
Recomendacién dirigido a la Autoridad competente de la entidad, el mismo que fue aprobado y con
base en el cual, se pronuncié la Resolucion Administrativa de Adjudicacion N° 0060 de 17 de abril de
2017, resolviendo adjudicar la provision de los Dispositivos- Insumos médicos a HOSPITALIA
IMPORT-EXPORT, por haber sido calificada en primer lugar, al cumplir su propuesta con todos los
requisitos de la Convocatoria y ser la mas aceptable y conveniente a los intereses de la Entidad
CONVOCANTE.

- TERCERA- (OBJETO DEL CONVENIO) EI PROVEEDOR se compromete y obliga por el

presente Convenio, a proveer:

)

Ne | cODIGO DISPOSITIVO MEDICO - ESPECIFICACION PRESENTACION
1 IBO25 Barbijo descartable ’ Caja . Cajax5b0

2 | Dwigg | Guanies descartables Caja Caja x 100

s | o | Qeesverene | cas

s | o | e ey | Co

s | oo | Geesestanes | cas

o | o | Gereivera | cas

7 14005 Jeri"gr:f:?:;;t;b‘e 10 Pieza Sobre estéril
8 14003 Je""?ﬂﬁ_dgz‘;"u’j‘:b'e 1 Pieza Sobre estéril
9 | 1Joos "e”“gr:lf’ﬁjggﬁb'e 20 Pieza Sobre estéril
10| 1008 Jer i"%i‘f‘ggzb'e 3 Pieza Sobre estéril
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Jeringa descartable §
mi. c./aguja

11 1J00g Pieza - Sobre esteril

Que en adelante se denominara LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS, con estricta y
absoluta sujecién a este Convenio, a los documentos que forman parte de él y dando
cumplimiento a las normas, condiciones, precio, regulaciones, obligaciones, especificaciones,
tiempo de entrega y caracteristicas técnicas establecidas en los documentos respaldatorios
del proceso de contratacién y a las clausulas contenidas en el presente instrumento legal.

Para la completa provision de los DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS dentro de las
especificaciones técnicas que forman parte del presente Convenio, asi como para garantizar la
calidad de los mismos, el PROVEEDOR se obliga a efectuar la provision de acuerdo a los
documentos de licitacién y propuesta.

CUARTA- (PLAZO DE PROVISION) El plazo de provisidn estara determinado en cada una de
las solicitudes de provisidn emitidas por los beneficiarios del presente convenio, el
PROVEEDOR entregara los dispositivos- insumos médicos en estricto acuerdo a la propuesta
adjudicada, las especificaciones técnicas y al requerimiento de los diferentes beneficiarios del
presente convenio, los plazos serdn computados a partir, de la recepcion con la solicitud de
provisiéon emitida por el beneficiario.

El plazo de provision de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS, establecido en las
solicitudes de provision, podra ser ampliado cuando el BENEFICIARIO mediante el procedimiento
establecido en este mismo Convenio incremente la cantidad de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS
MEDICOS a ser provistos y ello repercuta en el plazo total, o cuando por demora en el pago de las
partidas entregadas o de las causales previstas en este Convenio y documentos que forman parte
del mismo, el PROVEEDOR efectie el tramite de reclamo en su favor, cumpliendo el procedimiento
pertinente, el que sera analizado por el BENEFICIARIO para luego modificar la respectiva solicitud
de provisién.

Todo acto de ampliacion de plazos debera ser comunicado al CONVOCANTE 3 objeto de que este
tome conocimiento de todos los actos administrativos realizados en el marco del presente convenio.

QUINTA- (PRECIO O MONTO DEL CONVENIO) EI precio unitario por producto adjudicado

propuesto y aceptado por ambas partes para ia provision de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS
MEDICOS, objeto del presente contrato es de: '

Ne [ cODIGO DISPOSITIVO ESPECIFICACION OTRO PRECIO
MEDICO UNITARIO
19,50
1 IB025 Barbijo descartable Caja Cajax50 |- (Diecinueve
50/100 Bolivianos) .
Guantes 0.32
2 DM183 descartables de Caja Cajax 100 {Cero 32/100
latex talla "X8" Bolivianos)
Guantes 32,00
3 1G025 descartables N° 6 Caja Caja (Treinta y Dos
. Caja x 50 pares 00/100 Bolivianos
Guantes 32,00
4 1G028 descartables N° 7 V2 Caja Caja (Treinta y Dos
Caija x 50 pares ] 00/100 Bolivianos)
Guantes | 32,00
5 G027 . descartables N° 7 Caja Caja (Treinta y Dos
' Caja x 50 pares - 00/100 Bolivianos)
_ Guantes 32,00
6 1G029 descartables N° 8 Caja Caja (Treinta y Dos
Caja x 50 pares 00/100 Bolivianos)
. 0,53
Jeringa descartable . Sobre ’
4 14005 10 ml. c.Jaguja Pleza esteril (%miﬁgfﬁ
Jeringa descartable . Sobre 0,40
8 | Moos 1 ml. c/aguja Pieza esteril (Cero 401100
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' Bolivianos)
. y 0,82
Jeringa descartable , Sobre '
9 1J008 20 ml, ¢.Jaguja Pieza estéri (Cerp .82”00
Bolivianos)
. 0,40
Jeringa descartable . Sobre '
10 1Joo8 3 ml. c./aguja Pieza estéril (Cerp ftOH 00
Bolivianos)
" 042
Jeringa descartable . Sobre '
11 1J009 5 ml. c.Jaguja Pieza estéril (Cerp .42:’100
Bolivianos)

El precio o valor final de la provision, sera el resultante de aplicar los precios unitarios de la

- propuesta adjudicada a las cantidades de los Dispositivos- Insumos médicos efectiva y

reaimente provistos.

Queda establecido que los precios unitarios consignados en la propuesta adjudicada
obligan a la provision-de Dispositivos- Insumos médicos de acuerdo a las especn" caciones
que forman parte del presente convenio.

Este precio también comprende todos los costos de verificacion, transporte, impuestos
aranceles, gastos de seguro de los Dispositivos- Insumos medicos a ser provistos, es decir,
todo otro costo que pueda tener incidencia en el precio hasta su entrega definitiva de forma
satisfactoria.

Es de exclusiva responsabilidad del PROVEEDOR, efectuar la provisién convenida dentro
del monto establecido, ya que no se reconoceran ni procederan pagos por provisiones que
hiciesen exceder dicho monto.

SEXTA- (GARANTIA) E! PROVEEDOR garantiza el correcto, cumplimiento y fiel
ejecucion del presente Convenio en todas sus partes con la Garantia a Primer
Requerimiento No. 25009 de 5 de junio de 2017 emitido por el Banco Pyme de la
Comunidad, a la orden del Ministerio de Salud, por el diez por ciento (10%) del valor
del Convenio que corresponde a Bs.2.050.528 (Dos Millones Cincuenta Mil Quinientos
Veintiocho 00/100 Bolivianos).

El importe de dicha garantia en caso de cualquier incumplimiento contractual incurrido
por el PROVEEDOR, sera pagado en favor del CONVOCANTE, sin necesidad de
ningan tramite o accién judicial, a su solo requerimiento.

Cuando Ila licitacién no contemple una ejecucién anual del Convenio, la garantia, sera
ejecutada en lo que corresponda al porcentaje de los items incumplidos de conformidad
a lo determinado en el articulo 916 del Cédigo de Comercio.

El proveedor adjudicado podra empozar la garantia de dos formas: a) Garantizando con
el 100% del valor de su propuesta e ir disminuyendo la misma cada fin de trimestre
demostrando el cumplimiento del Convenio hasta esa fecha en la cual solicite la
disminucién de su garantia b) Empoce del 30% del valor total del Convenio adjudicado
esta modalidad de garantia implica 4 renovaciones anuales cada tres meses, la
renovacion debera ser efectuada con (a suficiente anticipacidn evitando que exista plazos
de tiempo descubiertos de garantia, si hasta un dia antes del vencimiento de la garantia
el PROVEEDOR no se hubiera manifestado se ejecutara inmediatamente la garantla sin
acto retroactivo alguno.

Empero, si se procediera al estricto cumplimiento del presente convenio, sin que exista
observacion alguna por parte de los BENEFICIARIOS, dentro de los plazos acordados y en
forma satisfactoria, hecho que se hara constar mediante las diferentes Actas de recepcion
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definitiva, suscrita por el BENEFICIARIO y el PROVEEDOR Ia garantia sera devuelta
después de la Liquidacién del Convenio, juntamente con el Certificado de Cumplimiento de
Convenio. :

El PROVEEDOR, tiene la obligacién de mantener actualizada la garantia de cumplimiento
de Convenio, cuantas veces sea necesario o lo requiera por razones justif' cadas del
CONVOCANTE, quien llevara el control directo de vigencia de la misma bajo su
responsabilidad.

SEPTIMA- (DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION) Cualquier aviso o
notificacién que tengan que darse las partes bajo este Convenioc sera enviada:

- AlPROVEEDOR:
Avenida Saavedra Esq. Villalobos Edif. “Los Girasoles” N° 625 P.B. Local 5
Teléfono: 2223498 —~ 2223593
La Paz - Bolivia

-  AICONVOCANTE:
MINISTERIO DE SALUD Plaza Sucre (Plaza del Estudiante) S/N
Horario de trabajo: de 8:30 a 12:30 y de 14:30 a 18:30
Teléfono: (521) 2 - 490554
La Paz - Bolivia

OCTAVA- (VIGENCIA DEL CONVENIO) El presente Convenio entrara en vigencia
una vez que haya sido firmado por ambas partes, debiendo luego cumplirse con los
siguientes tramites:

1. Ser protocolizado
2. Ser registrado en la Contraloria General del Estado

NOVENA- (DOCUMENTOS DE CONVENIO) Para cumplimiento de lo preceptuado en
el presente Convenio, forman parte del mismo los siguientes documentos:

9.1. Documento Base de Seleccion. ‘
- 9.2,  Resolucidén Administrativa N° 0017 de 3 de febrero de 2017, de Aprobacion de
DBS y Enmiendas al proceso de seleccion. '
9.3. Especificaciones técnicas.
9.4. Documentos completos de propuesta del PROVEEDOR, incluyendo propuesta
econdmica.
9.5 Certificacion Electrénica del Numero de Identificacion Tributaria 242547011.
- 96. Original del Certificado de Actualizacion de Matricula de Comercio, No. de Matricula
' 00003861.
9.7. Original Certificado de Informacién Sobre Solvencia con el Fisco, emitido por la
, Contraloria General del Estado, No. 374230 de 31 de mayo de 2017.
9.8.  Original de la Resolucién Administrativa de Adjudicacion.
9.9. Original de la Garantia a Primer Requerimiento No. 25009 de 5 de junio de 2017
emitido por el Banco Pyme de la Comunidad S.A.
9.10. Original del Certificado de Empresa emitido por la Agencia Estatal de Medlcamentos
y Tecnologia en Salud del Ministerio de Salud, Cert.; 01660/2017
9.11. Certificado de no adeudo de las AFP’s.
9.12. Certificado RUPE No. 575951.
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DECIMA- (IDIOMA) El presente Convenio, toda la documentacion aplicable al mismo y
la que emerja del mismo, debe ser elaborada en espafiol, por ser el idioma oficial de
Bolivia.

En el caso de manuales de los dispositivos- insumos médicos que no se encuentren
en idioma espafiol estos deberan ser traducidos a éste idioma En ef caso de folletos
informativos, deberan estar en idioma espafiol al margen de otros idiomas que
pudieran utilizarse. -

DECIMA PRIMERA- (LEGISLACION APLICABLE AL CONVENIO) El presente
convenio es un Convenio Administrativo, por lo que esta sujeto a la normativa prevista
en la Ley N° 1178 de Administracion y Control Gubernamentales y a la Ley 1737 del
Medicamento, en los aspectos de su ejecucion y resultados.

DECIMA SEGUNDA- (DERECHOS DEL PROVEEDOR) EI PROVEEDOR, tiene
derecho a plantear los reclamos que considere correctos, por cualquier omision del
BENEFICIARIO o del CONVOCANTE, por falta de pago de la provision efectuada, o
por cualquier otro aspecto consignado en el presente Convenio. Tales reclamos
deberan ser planteados por escrito y de forma documentada, al COMPRADOR, hasta
treinta {30) dias habiles posteriores al suceso.

EL BENEFICIARIO, dentro del lapso impostergable de diez (10) dias habiles siguientes,
tomaréd conocimiento y analizara el reclamo, debiendo emitir su respuesta de forma
sustentada al PROVEEDOR, para que tome conocimiento y analice la respuesta a objeto
de aceptar la misma, o en su caso asumir la accién legal respectiva

Todo proceso de respuesta a reclamos, no debera exceder los veinte (20) dias habiles,
computables desde la recepcién del reclamo documentado por el COMPRADOR. El
BENEFICIARIO no atendera reclamos presentados fuera del plazo establecido en esta
clausula.

DECIMA TERCERA- (ESTIPULACIONES SOBRE IMPUESTOS) Correra por cuenta del
PROVEEDOR el pago de todos los impuestos vigentes en el pais, a la fecha de

‘presentacién de la propuesta. En caso gue, en el lapso en que se hace efectiva la

provision, el Estado Plurinacional de Bolivia implantara impuestos adicionales, incrementara
o disminuyera los vigentes, mediante disposicion legal expresa y que afecten directamente
al precio de la provision, el CONVOCANTE reconocera estas variantes y modificara las
listas de precios con el ajuste respectivo y publicara esta situacién para conocimiento de
todos los BENEFICIARIOS.

El PROVEEDOR debera efectuar su requerimiento de ajuste por este concepto, dentro del
plazo previsto en este Contrato para los reclamos (30 dias habiles de la vigencia de la
nueva normativa), en forma posterior no se recibira y aceptara reclamo alguno.

DECIMA CUARTA- (PROTOCOLIZACION DEL CONVENIO) La presente minuta,
sera protocolizada con todas las formalidades de Ley por el CONVOCANTE, por lo que
el importe por concepto de Protocolizacion debe ser pagado directamente por el
PROVEEDOR, en caso que el PROVEEDOR no realice el pago respectivo, sera
considerado como mcumpllmlento de lo pactado y el convenlo podra ser resuelto por esta
causa.

Esta protocolizacion contendra los siguientes documentos:

s Minuta del convenio (original)

- Teléfono {s)-{591-2) 2490554-2494868/Fax: (591-2) 2496654 - La Paz Bolivia
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+ Documento legal de representacion del CONVOCANTE y poder de representacion
legal del PROVEEDOR (fotocopias legalizadas)

o Garantia(s) (fotocopia simple)

En caso de que por cualquier circunstancia, el presente documento no fuese
protocolizado, servira a los efectos de Ley y de su cumplimiento, como documento
suficiente a las partes. El retraso en la tramitacién de la misma no sera condicionante
para resolver el presente convenio.

DECIMA QUINTA- (SUBCONTRATOS) EI PROVEEDOR podra realizar la
subcontratacién de algunos servicios que le permitan la entrega de los dispositivos-
insumos médicos.

El PROVEEDOR sera directa y exclusivamente responsable por los servicios
contratados, asi como también por los actos y omisiones de los subcontratistas.

En ningln caso el PROVEEDOR podra subcontratar la provisién de los dispositivos —
insumos médicos objeto del presente Convenio sin conocimiento y autorizacion del
CONVOCANTE.

Ningun subcontrato de servicios o intervenciéon de terceras personas relevara al
PROVEEDOR del cumplimiento de todas sus obligaciones y responsabilidades
emergentes del presente Convenio.

LLas subcontrataciones que realice el PROVEEDOR de ninguna manera incidiran en el
precio ofertado y dispuesto en el monto del Convenio.

DECIMA SEXTA- (INTRANSFERIBILIDAD DEL CONVENIO) EI PROVEEDOR bajo
ningun titulo podra, ceder, transferir, subrogar, total o parcialmente este Convenio.

En caso excepcional, emergente de caso fortuito o fuerza mayor, a solicitud del
PROVEEDOR, el BENEFICIARIO analizara la solicitud, relacionandola con la
consecucion del objetivo dentro del plazo previsto y con los recursos existentes

DECIMA SEPTIMA- (CAUSAS DE FUERZA MAYOR Y/O CASO FORTUITO) Con el
fin de exceptuar al PROVEEDOR de determinadas responsabilidades por mora
durante la vigencia del presente convenio, el BENEFICIARIO tendra la facuitad de
calificar las causas de fuerza mayor y/o caso fortuito,, que pudieran tener efectiva
consecuencia sobre el cumplimiento del Convenio.

Se entiende por fuerza mayor al obstaculo externo, imprevisto o inevitable que origina una
fuerza extrafia al hombre y que impide el cumplimiento de la obligacién (ejemplo: incendios,
inundaciones y otros desastres naturales).

Se entiende por caso fortuito al obstaculo interno atribuible al hombre, imprevisto o
inevitable, proveniente de las condiciones mismas en que la obligacion debia ser cumplida
{ejemplo: conmociones civiles, huelgas, bloqueos, revoluciones, etc.).

Para que cualquiera de estos hechos puedan constituir justificacion de impedimento en el
proceso de provisién o de demora en el cumplimiento de lo previsto en el plazo de entrega
expresamente determinado en las Solicitudes de Provision emitidas por el
BENEFICIARIO (si corresponde), dando lugar a retrasos en la entrega; de modo
inexcusable e imprescindible en cada caso, el PROVEEDOR debera recabar un certificado
de constancia de la dependencia publica pertinente del lugar donde se suscitd el hecho que
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acredite la existencia del impedimento, dentro de los cinco (5) dias habiles de ocurrido el
hecho, sin el cual, de ninguna manera y por ningun motivo podra solicitar luego al
BENEFICIARIO, por escrito dentro del plazo previsto para los reclamos, la ampliacion del
plazo de la Solicitud de Provisién o la exencidn del pago de penalidades.

En caso de que la ampliacién sea procedente, el plazo sera extendido mediante una
Solicitud de provision Modificatoria emitida por el BENEFICIARIO conforme se ha
estipulado en la clausula vigésima cuarta del presente Convenio.

DECIMA OCTAVA- (TERMINACION DEL CONVENIO) El presente convenio concluira
por una de las siguientes causas:

'

18.1 Por Cumplimiento de Convenio: De forma normal, tanto el CONVOCANTE como
el PROVEEDOR, daran por terminado el presente Convenio, una vez que ambas
partes hayan dado cumplimiento a todas las condiciones y estipulaciones
contenidas en él, lo cual se hara constar por escrito, mediante el certificado de

~cumplimiento de Convenio y la aceptacién del misma por parte del PROVEEDOR.

18.2 Por Resolucion del Convenio: Si se diera el caso y como una forma
excepcional de terminar el Convenio, a los efectos legales correspondientes, el
CONVOCANTE y el PROVEEDOR, acuerdan voluntariamente las siguientes
causales para procesar la resolucion del Convenio:
18.2.1.Resolucion a requerimiento del CONVOCANTE, por causales atribuibles

al PROVEEDOR. El CONVOCANTE, podra proceder al tramite de resolucion
del Convenio, en los siguientes casos:

a) Por disolucién del PROVEEDOR (sea Empresa o Asociacion Accidental)

b) Por quiebra declarada del PROVEEDOR

¢) Por suspensién de la provisién sin justificacién, por el lapso de 45 dias
calendario continuos, sin autorizacion escrita del BENEFICIARIO.

d) Por incumplimiento injustificado del plazo de entrega o el cronograma de -
entregas (si corresponde) de provisidon sin que el PROVEEDOR adopte
medidas necesarias y oportunas para recuperar su demora y asegurar la
conclusién de la entrega dentro del plazo vigente

e) Cuando el monto de la multa por atraso en la entrega definitiva, alcance el
veinte por ciento (20%) del monto total de la solicitud de fa provisién.

f) Por falta de entrega de la factura oficial correspondiente al pago de
cada provision

g) Falta de pago del monto par a protocolizacién

18.2.2. Resolucion a requerimiento del PROVEEDOR por causales atribuibles al
BENEFICIARIO o al CONVOCANTE. El PROVEEDOR, podra proceder al
tramite de resolucion del Convenio, en los siguientes casos:

a) Por instrucciones injustificadas emanadas del BENEFICIARIO o del
CONVOCANTE para la suspension de la provisidon por mas de treinta (30)
dias calendario

b) Por incumplimfento injustificado en el pago parcial o total, por mas de
sesenta (60) dias calendario computados a partir de la fecha de entrega de
los dispositivos médicos — insumos al BENEFICIARIO

18.2.3. Resolucion por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al -
BENEFICIARIO o el CONVOCANTE o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacidn del Convenio, el BENEFICIARIO o el
CONVOCANTE se encontrase con situaciones fuera de control de las partes
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que imposibiliten la conclusién del mismo, o vayan contra los intereses del
Estado, el CONVOCANTE en cualquier momento, mediante Resolucidon

Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la provision y resolvera el
Convenio total o parciaimente.

A la entrega de dicha comunicacion oficial de resolucion, el PROVEEDOR
suspenderd la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto
emita el CONVOCANTE.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la
provision y algunos otros gastos que a juicio del CONVOCANTE fueran
considerados sujetos a rembolso en base a la informacién de los
BENEFICIARIOS que tuvieran deudas pendientes al momento de la
resolucion del convenio

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacion final y ef tramite
de pago sera el previsto en la clausula trigeésima segunda del presente -
Convenio

18.2.4. Reglas aplicables a la Resolucion: Para procesar la resolucion del
Convenio por cualquiera de las causales sefialadas, las garantias deben
estar plenamente vigentes y el CONVOCANTE o el PROVEEDOR daran
aviso escritc mediante Resolucion Administrativa o carta notariada
respectivamente, a la otra parte, de su intencidon de resolver el Convenio,
- estableciendo claramente la causal que se aduce.

Si dentro de los quince (15) dias habiles siguientes de la fecha de notificacion,
se enmendaran las fallas, se normalizara el desarrollo de la provision y se
tomaran las medidas necesarias para continuar normalmente con las
estipulaciones del Convenio, el requirente de la resolucién expresara por
escrito su conformidad a la solucidn, el aviso de intencién de resolucion sera
retirado. '

En caso contrario, si al vencimiento del término de los quince (15) dias no
existe ninguna respuesta, el proceso de resolucidn continuara a cuyo fin el
BENEFICIARIO ¢ el PROVEEDOR, segun quién haya requerido la resolucién
del convenio, notificara mediante resolucién Administrativa o carta notariada
respectivamente a la otra parte, que la resolucion del Convenio se ha hecho
efectiva.

Esta Resolucién Administrativa carta dara lugar a que cuando la resolucion sea
por causales imputables al PROVEEDOR, se consolide en favor del
CONVOCANTE la garantia de cumplimiento de convenio.

El CONVOCANTE conjuntamente el BENEFICIARIO, procederan a establecer
los montos rembolsables al PROVEEDOR por concepto de provisién
: % satisfactoriamente efectuada.

S Con base en la liquidacién final y establecida los saldos en favor o en contra
cuando corresponda se hara efectiva la ejecucién y cobro de la garantia de

/f’ cumplimiento de convenio.

) El CONVOCANTE quedara en libertad de continuar la provision a través de
8 -~ otro PROVEEDOR, preferentemente podra efectuar consulta al proponente
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calificado en segundo lugar en la licitacién, para establecer si mantiene su
propuesta y asi sucesivamente, siempre que dichas propuestas sean
aceptables en precic y plazo.

18.2.5. Resolucidon por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o al CONVOCANTE o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacidn de la provisién objeto del Convenio, el
CONVOCANTE se encontrase con situaciones fuera de control de ias partes
que imposibiliten la conclusién de la provision, o vayan contra los intereses del
Estado, el CONVOCANTE en cualquier momento, mediante Resolucién
Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la provision y resolvera el
Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha cbmunicacién oficial de resolucién, el PROVEEDOR
suspendera la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto
emita el CONVOCANTE.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la
provision y algunos otros gastos que a juicio del CONVOCANTE fueran
considerados sujetos a rembolso, de acuerdo ala informacion proporcionada
por el BENEFICIARIO.

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacion final y el
tramite de pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del
presente Convenio.

DECIMA NOVENA- (SOLUCION DE CONTROVERSIAS)

En caso de surgir controversias entre el CONVOCANTE y ei PROVEEDOR que no
puedan ser solucionadas por la via de la concertacion, las partes estan facultadas para
acudir a la via judicial, bajo a jurisdiccion coactiva fiscal.

VIGESIMA- (MODIFICACIONES AL CONVENIO) Los términos y condiciones
contenidas en este convenio no podran ser modificados, excepto por causas
sobrevinientes al convenio, es decir, por requerimiento del propio seleccionador o por
fuerza mayor o caso fortuito debidamente comprobados.

La referida modificacion, se realizara a través de convenio modlflcatono proceso que
se encuentra en el pliego de condiciones.

~ Il. CONDICIONES PARTICULARES DEL CONVENIO

VIGESIMA PRIMERA- (REPRESENTACION LEGAL) El PROVEEDOR ha presentado
el Certificado de Representacion Legal, Cert.: 385/2017 de 7 de marzo de 2017,
emitido por AGEMED y el Certificado de fecha 14 de marzo de 2017, firmado por el
Lic. Miguel Angel Terrazas Rivas, Gerente General de la Importadora Tamiva, que
forman parte del presente Convenio.

VIGESIMA SEGUNDA - (FORMA DE PAGO)

El precio de ios productos a proveerse seran pagados por el BENEFICIARIO a favor del -
PROVEEDOR, de la manera siguiente:

De conformidad a la fecha determinada en la Solicitud de Provision para entréga de
productos se debera proceder al pago en un plazo maximo de diez (10) dias habiles
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posteriores a la entrega del producto, el BENEFICIARIO pagara a favor del

PROVEEDOR la suma del precio unitario adjudicado al PROVEEDOR multiplicado por fa

cantidad solicitada sin considerar otros aspectos que puedan incrementar el costo del
producto.

El incumplimiento en los plazos de entrega y las otras obligaciones que el PROVEEDOR
asume mediante este Convenio, independientemente del valor de LOS DISPOSITIVOS-
INSUMOS MEDICOS cuya entrega se halle demorada y/o las obligaciones incumplidas,
suspendera todos y cada uno de los plazos de pago por parte del BENEFICIARIO Los
plazos se reiniciaran cuando el PROVEEDOR efecttie la entrega retrasada.

Adicionalmente a la suspension de los plazos de pago, el CONVOCANTE conjuntamente
el BENEFICIARIO aplicara las sanciones por demoras en la entrega de LOS
DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS objeto del Convenio en la forma prevista en la
clausula vigésima sexta.del presente Convenio, pudiendo procesarse la resolucion del
mismo por incumplimiento del PROVEEDOR.

Si el BENEFICIARIO incurre en la demora de pago, que supere los sesenta (60) dias
calendario desde la fecha de la recepcion de la factura, el PROVEEDOR tiene el derecho
de reclamar el pagoe de un interés equivalente a la tasa promedio pasiva anual del
sistema bancario, por el monto no pagado, valor que sera calculado dividiendo dicha
tasa entre trescientos sesenta y cinco (365) dias y multiplicandola por el numero de dias
de retraso que incurra el BENEFICIARIO.

A este fin et PROVEEDOR deberd hacer conocer al BENEFICIARIO y al
CONVOCANTE la demora en el pago (en dias) mediante nota dirigida a la Maxima
autoridad Ejecutiva de la Entidad (MAE) de ambas entidades.

VIGESIMA TERCERA- (FACTURACION) EI PROVEEDOR en el momento de la
entrega de los dispositivos — insumos médicos o acto equivalente que suponga la
transferencia de dominio del objeto de la venta (efectuada la provisién), debera emitir
la respectiva factura oficial en favor del COMPRADOR, por el monto de la venta.

El PROVEEDOR emitira la factura respectiva en cada una de las entregas, a objeto de
que el BENEFICIARIO haga efectivo el pago; caso contrario dicho pago no se
realizara.

VIGESIMA CUARTA- (MODIFICACION EN LA PROVISION) EI BENEFICIARIO,
podra introducir modificaciones que considere estrictamente necesarias en la provision
y con tal proposito, tendra la facultad notificar al PROVEEDOR, los nuevos plazos para
la entrega, el incremento o la disminucién en la cantidad dispositivos — insumos
medicos prevista en la Solicitud de provision.

Este tipo de modificacién debe ser obligatoriamente informada al CONVOCANTE y de
ninguna manera viciara ni invalidara el Convenio. Ninguna modificacion sera efectuada
por el PROVEEDOR sin una solicitud previa escrita y aceptada por el BENEFICIARIO.,

De igual manera el CONVOCANTE podra realizar modificaciones al presente convenio
mediante los siguientes instrumentos:

Mediante convenio modificatorio
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Esta modalidad de modificacion extraordinaria en las condiciones de la provisién de
dispositivos — insumos médicos sdlo se apllca en casos excepmonales donde impere
el principio del bien comun.

El CONVOCANTE para proceder a la suscripcion del Convenio Modificatorio, debera contar
con el informe — recomendacion y antecedentes de la AGEMED, para el procesamiento de

‘'su analisis legal y formulacién del Convenio antes de su suscripcion.

El Convenio Modificatorio, debe ser emitido y suscrito en forma previa a la aplicacion de

nuevas directrices para la provision de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS por

parte del PROVEEDOR, por lo que no constituye un documento regulador de
procedimiento para la provision de los dispositivos- insumos medicos.

VIGESIMA QUINTA- (PRORROGA DE VIGENCIA) EI SELECCIONADOR por una (nica
vez y bajo pena de responsabilidad por la gestién publica podra prorrogar el presente
convenio por seis (6) meses, mientras realiza una nueva convocatoria, y con la finalidad de
no descontinuar la provision de productos.

VIGESIMA SEXTA- (MOROSIDAD Y SUS PENALIDADES) Queda convenido entre
las partes que el plazo de la provision empieza a correr el momento que el
PROVEEDOR es notificado con la solicitud de provision emitida por el
BENEFICIARIO.

A los efectos de aplicarse morosidad en la provision, el BENEFICIARIO, el
SELECCIONADOR y el PROVEEDOR tendran muy en cuenta el plazo estipulado en
la solicitud de provisién, por cuanto si el plazo fenece sin que se haya concluido con
la provision en su integridad y en forma satisfactoria, el PROVEEDOR se constituira en
mora sin necesidad de ningun previo requerimiento del BENEFICIARIO obligandose
por el s6lo hecho del vencimiento del plazo a pagar por cada dia calendario de retraso,
una multa equivalente a: uno (1%) por ciento del valor total de la solicitud de
provision. '

De establecer el BENEFICIARIO que como emergencia de la aplicacién de multas por
moras en la provision se ha llegado al limite maximo del veinte por ciento (20%) del monto
total de la solicitud de provision, conjuntamente con el CONVOCANTE evaluara esta
situacién a efectos del procesamiento de la resolucion del Convenio, si comesponde,
conforme a lo estipulado en este mismo documento

Las multas seran cobradas mediante descuentos establecidos expresamente por el
BENEFICIARIO, del pago o pagos pendientes, sin perjuicio de que el CONVOCANTE
ejecute la garantia de cumplimiento de convenio y proceda al cobro de las multas y al
resarcimiento de dafos y perjuicios por medio de la accidn coactiva fiscal por la
naturaleza del Convenio, conforme lo establecido en el Articulo 47 de la Ley 1178.

VIGESIMA SEPTIMA- (RESPONSABILIDAD Y OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR)
Cuando el PROVEEDOR incurra en negligencia durante la provision de los
dispositivos- insumos médicos, el BENEFICIARIO podra retener el total o parte del
pago para protegerse contra posibles perjuicios, e informaréa al CONVOCANTE.

Desaparecidas las causales que dieron lugar a la. retencién, el BENEFICIARIO
procedera al pago de las sumas retenidas siempre que, para la solucién de los
problemas no se haya empleado parte o el total de dichos fondos Esta retencion no
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creara derechos en favor del PROVEEDOR para solicitar ampliacion de plazo, ni
intereses '

VIGESIMA OCTAVA- (SEGUROS) NO corresponde.

VIGESIMA NOVENA- (SUSPENSION TEMPORAL DE LA PROVISION) EL
BENEFICIARIO o el CONVOCANTE esta facultado para suspender temporalmente la
provision de los dispositivos- insumos médicos en cualquier momento por motivos de
fuerza mayor, caso fortuito y/o convenientes a los intereses del Estado, para lo cual
notificara al PROVEEDOR por escrito, con una anticipacion de minimo cinco (5) dias
a quince (15) dias calendario, de acuerdo al plazo de provision determinados en la
Solicitud de provisién, excepto en los casos de urgencia por alguna emergencia
imponderable Esta suspension podra ser tnicamente temporal y no influira sobre la
fecha de vencimiento de los dispositivos- insumos médicos.

También el PROVEEDOR puede comunicar al BENEFICIARIO y al CONVOCANTE la
suspensidon temporal de la provision, por causas atribuibles ai BENEFICIARIO o al
CONVOCANTE que afecten al PROVEEDOR en la provision de los dispositivos-
insumos médicos, la comunicacién debera efectuarse mediante carta notariada una
vez salvada la causa de suspension esta debera ser levantada por el PROVEEDOR y
establecerse el nuevo dia de entrega.

TRIGESIMA- (NORMAS DE CALIDAD APLICABLES) Los dispositivos- insumos
médicos, suministrados de conformidad con el presente Convenio se ajustaran a las
normas de calidad mencionadas en las especificaciones técnicas y el pliego de
condiciones, cuando en ellos no se mencionen normas de calidad aplicables, a las
normas de calidad existentes en el pais.

TRIGESIMA PRIMERA- (ENVASES, EMPAQUES Y EMBALAJES) los envases,
empaques y embalajes, las marcas y los documentos que se coloquen dentro y fuera
de los mismos deberan cumplir estrictamente con lo determinado en el pliego de
condiciones y normas nacicnales, los requisitos especiales o cualquier otro requisito, si
lo hubiere, y cualesquier otra instruccién dada por el CONVOCANTE.

TRIGESIMA SEGUNDA- (RECEPCION) Dentro del plazo previsto para la provisién, se
hara efectiva la entrega de los dispositivos- insumos médicos, objeto del presente
convenio, a cuyo efecto, el BENEFICIADO designara una comision de recepcion, a
esta comision le correspondera verificar si los dispositivos- insumos médicos provistos
concuerdan plenamente con las especificaciones técnicas de la propuesta aceptada y
el Convenio, del acto de recepcion se emitira el Formulario de recepcion.

321 La verificacion de la recepcion de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS
por parte del BENEFICIARIO se realizard en un plazo 15 dias calendario,
debiendo estas verificaciones iniciarse como maximo cuatro (4) dias después de
recibidos los dispositivos- insumos medicos. E| PROVEEDOR tiene la potestad
de participar en todas las verificaciones que se realicen y tomar conocimiento si
estas cumplen o no lo estipulado en el Convenio y normas vigentes.

32.2 En el momento de la verificacion los dispositivos- insumos médicos deberan
contar con la debida certificacion de control de calidad emitida por el
Departamento de control de calidad de la empresa productora.

32.3 Si LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS verificados no se ajustan a las
especificaciones técnicas, el BENEFICIARIO podra rechazarlos y el
PROVEEDOR debera, sin cargo para el COMPRADOR, remplazarlos o
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incorporar en ellos todas las modificaciones necesarias para que cumplan con
tales especificaciones técnicas Los eventuales rechazos por parte del
BENEFICIARIO, no modifican el plazo de entrega, que permanecera invariable.
El PROVEEDOR se compromete a reponer cualquier dispositivo — insumo
medico que sufra alteracion, variacién, trastorno o descomposicion. por defecto
de fabricacion, en los envases o embalajes, sin costo adicional alguno para el
BENEFICIARIO. _

El plazo maximo para remplazar los dispositivos- insumos meédicos o incorporar
las modificaciones necesarias, es de (30) treinta dias calendario, despues de
haber recibido la comunicacion escrita.

La falta de rechazo de LOS DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS dentro del
plazo comprometido, implicara aceptacién por parte del BENEFICIARIO.

Dentro del plazo previsto para la verificacion, se hara efectiva la entrega
definitiva de los dispositivos- insumos médicos objeto del convenio, a cuyo
efecto, el COMPRADOR emitira el Cemflcado de Recepcion definitiva, que es
un documento diferente al reg:stro de ingreso a almacenes (formulario de
recepcion)

324

TRIGESIMA TERCERA- (MUESTREO Y CONTROL DE CALIDAD) “E| PROVEEDOR
garantiza la calidad de los dispositivos médicos objeto del contrato. El Certificado de
Control de Calidad, Certificado de Analisis o Informe de las pruebas de disefio,
verificacion y validacion emitido por el fabricante o por el laboratorio acreditado para el
efecto debidamente sellado y firnado, segun el caso, debera ser entregado al momento
de la entrega de cada dispositivo médico ~ equipo biomédico, caso contrario no se dara
por recibido el item. En el caso de que el COMPRADOR considere necesario que la
recepcidn de dispositivos médicos esté sujeta al control de calidad, podra realizar los
estudios técnicos y las comprobaciones analiticas necesarias a los dispositivos
médicos - equipos biomédicos de tecnologia controlada, con el fin de verificar sus
condiciones de calidad a través de una entidad publica o privada designada por
AGEMED para el efecto, asumiendo el costo en este caso el COMPRADOR.

Todos los muestreos y control de calidad se realizaran conforme al programa nacional
de muestreo definido por AGEMED.

33.1 Cuando asi lo requiera, el COMPRADOR de acuerdo a lo estipulado en las
especificaciones técnicas, a través de personal técnico especializado de
AGEMED o delegados por ésta, efectuara muestreo y control de calidad (a
excepcion de equipos biomédicos), sin costo adicional alguno, a fin de verificar su
conformidad con las especificaciones téchicas contenidas en Documento Base de
Seleccion y todos los analisis requeridos de conformidad con el certificado de
control de calidad emitido por el fabricante o por el laboratorio acreditado para el
efecto.

El COMPRADOR notificara por escrito al PROVEEDOR, con cinco (5) dias
habiles de anticipacion para la realizacién del muestreo correspondiente para
posterior control de calidad; indicandose la identidad de los representantes del
COMPRADOR designados para estos fines; asimismo el PROVEEDOR
designara oportunamente a su representante técnico para este fin.

f

El muestreo podra realizarse en las instalaciones del COMPRADOR, al
momento de la entrega o en cualquier momento dentro del plazo de vida Gtil de
los dispositivos meédicos — equipos biomédicos. Cuando sean realizadas en
recintos del PROVEEDOR o de su(s) subcontratista(s) o proveedor(es)
primario(s), se proporcionara a los inspectores todas las facilidades y asistencia

33.2
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razonables y los datos sobre producciéon permitidos, a excepcion de transporte y
viaticos, sin cargo alguno para el PROVEEDOR.

TRIGESIMA CUARTA- (DERECHOS DE PATENTE) EL PROVEEDOR asume
responsabilidad de manera ilimitada y permanente en caso de reclamos de terceros
por transgresiones a derechos de patente, marcas registradas, o disefio industrial
causadas por la provisién y utilizacion de los DISPOSITIVOS- INSUMOS MEDICOS o
parte de ellos en Bolivia. '

TRIGESIMA QUINTA- (CIERRE O LIQUIDACION DE CONVENIQ) Dentro de los diez
(10) dias siguientes a la fecha de vencimiento del convenio, el CONVOCANTE procedera al
cierre del Convenio a efectos de la devolucién de garantias y emision de la certificacion de
cumplimiento de convenio con la provision de informacion por parte del BENEFICIARIO.

El CONVOCANTE y el BENEFICIARIO, no daran por cerrado y liquidado el convenio,
si el PROVEEDOR no hubiese cumplido con todas sus obligaciones de acuerdo a los
terminos del mismo y de sus documentos anexos.

En el cierre o liquidacion de convenio, se tomara en cuenta: .
a) Las multas y penalidades, si hubieren
b) Por la protocolizacién del convenio, si este pago no se hubiere hecho efectivo
oportunamente

Asimismo, el PROVEEDOR podra establecer e! importe de los pagos a los cuales
considere tener derecho, que hubiesen sido reclamados sustentada y oportunamente
(dentro de los 30 dias de sucedido el hecho que originé el reclamo) y que no hubiesen
sido pagados por el BENEFICIARIO.

Este proceso utilizara los plazos previstos en la clausula décima segunda del presente
Convenio, para el pago de saldos que existiesen. '

TRIGESIMA SEXTA- (CONFORMIDAD) En sefial de conformidad y para su fiel y
estricto cumplimiento firman el presente CONVENIO en cuatro ejemplares de un
mismo tenor y validez Dra. Ariana Campero Nava Ministra de, en representacion legal
del CONVOCANTE, y la SRA. ALBERTINA RIVAS ORELLANA en representacion
legal del PROVEEDOR.

Este documento, conforme a dispcsiciones legales de control fiscal vigentes, sera
registrado ante la Contraioria General del Estado.

Usted Sefior Notario se servira insertar todas las demas clausulas que fuesen de estilo y
seguridad ‘ o

La Paz, 26 de junio de 2017.

DRA. ARIANA CAMPERQ NAVA SRA. ALBERTINA RIVAS ORELLANA
MINISTRA DE SALUD : PROVEEDOR

W
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MINUTA PARA PROTOCOLIZACION DE CONVENIO
- CONV-PR. SEL. N° 06/2017 - MED

SENOR NOTARIO DE GOBIERNO DEL DISTRITO ADMINISTRATIVO DE LA PAZ

En el registro de Escrituras Publicas a su cargo se servira usted insertar el presente convenio de
provisién, productos farmacéuticos - medicamentos, su;eto alas s:gwentes clausulas:

, I CONDICIONES GENERALES DEL coWemo ‘

PRIMERA- (PARTES QUE CONVIENEN) Dira usted que las partes qgue CONVIENE son:
MINISTERIO DE SALUD, representada por la Dra. Ariana Campero Nava designada por
Decreto Presidencial N° 3059 de 23 de enero de 2017, que en adelante se denominara ei
SELECCIONADOR y la empresa SALUD Y NUTRICION S.R.L., legalmente representada
por la Sra. Natividad Arcienaga Avendafio con nimero de Cédula de ldentidad 1069291
CH., en virtud del Testimonio de Poder N° 1301/2016 otorgado ante Notaria de Fe Publica
N° 03, el 3 de octubre de 2018 en la ciudad de Sucre, que en adelante se denominara el
PROVEEDOR, quienes celebran y suscriben el presente Convenic de Provision
Proauctos Farmacéuticos-Medicamentos.

SEGUNDA- (ANTECEDENTES LEGALES DEL CONVENIO)' Dira usted que el
SELECCIONADOR, mediante Proceso de Seleccién de Proveedores y Precios para los
Productos Contemplados en la Lista Nacional de Medicamentos Esenciales (LINAME) y

Lista de Dispositivos Médicos, CUCE 17-0046-00-721797-1-2, Cdédigo de ldentificacion

Interno N° MS/DS-1008/MD-001/2017, convocd a las Empresas o Firmas Comerciales
interesadas en proveer productos farmacéuticos, a que presenten documentos y
propuestas técnicas y econdmicas para su evaluacion, bajo las normas y regulaciones
para seleccion del Decreto Supremo N° 1008 y su Reglamentacion.

Que la comisién de calificacion del SELECCIONADOR, luego de efectuada ia apertura de
propuestas presentadas realizé su analisis y evaluacion, habiendo emitido el Informe de
Calificacion y Recomendacion dirigido a la Autoridad competente de la entidad, e mismo que
fue aprobado y con-base en ei cual, se pronunci6 la Resolucion Administrativa de Adjudicacion
N° 0060 de 17 de abril de 2017, resolviendo adjudicar la provision de los productos
farmacéuticos - Medicamentos a SALUD Y NUTRICION S.R.L., por haber sido calificada en
primer lugar, al cumplir su propuesta con todos los requisitos de la Convocatoria y ser la mas
aceptable y conveniente a los intereses de la Entidad SELECCIONADORA.

TERCERA- (OBJETO DEL CONVENIO) El PROVEEDOR se compromete y obliga por el

_ presente Convenlo a proveer

)| ' MEDICAMENTO | CONCENTRACION | i, ORMA.

Fmacém

Polvo, Pasta o

Alimentos Terapéutico | Segun concentracion Granulado segun

1 V0602

Listo para Uso {ATLU) estandar disponibilidad
Complejo de vitaminas '
2 | A1108 |y minerales (Uso Segun disponibilidad Sgﬂz%ﬁir;l
. pediatria) CMV

Que en adelante se denominara LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS, con estricta y absoluta sujecion a este Convenio, a los documentos
que forman parte de él y dando cumplimiento a las normas, condiciones, precio,
regulaciones, obligaciones, especificaciones, tiempo de entrega y caracteristicas técnicas
establecidas en los documentos respaldatorios del proceso de contratacion y a las
clausulas contenidas en el presente instrumento legal. -

Para la completa provision de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS
dentro de las especificaciones técnicas que forman parte del presente Convenio, asi como para
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garantizar la calidad de los mismos, el PROVEEDOR se obliga a efectuar la -provisién de
acuerdo a los documentos de licitacion y propuesta.

CUARTA- (PLAZO DE PROVISION) El plazo de provisién estard determinado en cada
una de las solicitudes de provision emitidas por los beneficiarios del presente convenio,
el PROVEEDOR entregara los productos farmacéuticos — medicamentos en estricto
acuerdo a la propuesta adjudicada, las especificaciones técnicas y al requerimiento de
los diferentes beneficiarios del presente convenio, los plazos seran computados a partir,
de la recepcion con la solicitud de provision emitida por el beneficiario.

El plazo de provision de fos PRODUCTOS FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS,
establecido en las solicitudes de provision, podra ser ampliade cuando el BENEFICIARIO
mediante el procedimiento establecido en este mismo Convenio incremente |2 cantidad de LOS
PRODUCTOS FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS a ser provistos y ello repercuta en el
plazo total, o cuando por demora en el pago de las partidas entregadas o de las causales
previstas en este Convenio y documentos que forman parte del mismo, el PROVEEDOR
efectie el tramite de reclamo en su faver, cumpliendo el procedimiento pertinente, el que sera
analizado por el BENEFICIARIO para luego modificar ia respectiva solicitud de provision.

Todo acto de ampliacién de plazos deberan ser comunicades al SELECCIONADOR a objeto
de gue este tome conocimiento de todos los actos administrativos realizados en el marco
del presente convenio.

QUINTA- {PRECIO O MONTO DEL CONVENIO) El precic unitario por producto
adjudicado propuesto y aceptado por ambas partes para la provision de LOS
PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS, objeto del presente contrato es

de:
?2?;?&?:; o Segun Polvo, Pasta o 9,50
1 | V0802 Listo para Uso concentracion Granulado segun (Nueve 50/100
(ATLU) estandar disponibilidad Bolivianos)
Complejo de 287,00
> | A1108 vitaminas y Segun Polvo para {Doscientos Ochenta
i ' minerales {Uso disponibilidad solucién oral y Siete 00/100
pediatria) CMV Bolivianos)

El precio o valor final de la provision, sera el resultante de aplicar los precios unitarios de la
propuesta adjudicada a las cantidades productos farmacéuticos efectiva y realmente provistas

Queda establecido que los precios unitarios consignados en la propuesta adjudicada obligan a
la provisién productos famacéuticos de acuerdo a las especificaciones que forman parte del
presente convenio.

Este precio también comprende todos los costos de verficacién, transporte, impuestos
aranceies, gastos de seguro de los productos farmacéuticos a ser provistos, es decir, todo ofro
costo que pueda tener incidencia en el precio hasta su entrega definitiva de forma satisfactoria.

Es de exclusiva responsabilidad del PROVEEDOR, efectuar la provision contratada dentro del
monto establecido, ya que no se reconoceran ni procederan pagos por provisiones que hiciesen
exceder dicho monto.

SEXTA- (GARANTIA) EI PROVEEDOR garantiza el correcto, cumplimiento y fiel
ejecucion del presente Convenio en todas sus partes con la Garantia a Primer
Requerimiento No. 010647 de 12 de junio de 2017 emitido por el Banco Unién S.A, a la
orden del Ministerio de Salud, por el diez por ciento (10%) del valor del Convenio que
corresponde a Bs.102.719,80 (Ciento Dos Mil Setecientos Diecinueve 80/100 Bolivianos).
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El importe de dicha garantia en caso de cualquier incumplimiento contractual_ incurrido por _el
PROVEEDOR, serd pagado en favor del SELECCIONADOR, sin necesidad de ningun

tramite o accién judicial, a su solo requerimiento.

Cuando la licitacion no contemple una ejecucion anual del Convenio, la garam_zia, sera
ejecutada en lo que corresponda al porcentaje de los items incumplidos de conformidad a lo
determinado en el articulo 916 del Cédigo de Comercio.

El proveedor adjudicado podra empozar la garantia de dos formas: a) Garantizando con el
100% del valor de su propuesta e ir disminuyendo la misma cada fin de {trimestre
demostrando el cumplimiento del Convenio hasta esa fecha en la cual solicite la
disminucion de su garantia b) Empoces del 30% del valor total del Convenio adjudicado
esta modalidad de garantia implica 4 renovaciones anuales cada tres meses, la
renovacion debera ser efectuada con la suficiente anticipacion evitando que exista
plazos de tiempo descubiertos de garantia, si hasta un dia antes del vencimiento de la
garantia el PROVEEDOR no se hubiera manifestado se ejecutara inmediatamente la
garantia sin acto retroactivo alguno. ’

Empero, si se procediera al estricto cumplimiento del presente convenio, sin que exista
observacion alguna por parte de los BENEFICIARIOS, dentro de los plazos acordados y en
forma satisfactoria, hecho que se hara constar mediante las diferentes Actas de recepcién
definitiva, suscrita por ei BENEFICIARIO y el PROVEEDOR la garantia sera devuelta después
de la Liguidacién del Convenio, juntamente con el Certificado de Cumplimiento de Convenio.

El PROVEEDOR, tiene la obligacién de mantener actualizada la garantia de cumplimiento de
Convenio, cuantas veces sea necesario o lo requiera por razones justificadas del
SELECCIONADOR, quien llevara el control directo de vigencia de la misma bajo su
responsabilidad.

SEPTIMA- (DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION) Cualquier aviso o notificacion
que tengan que darse las partes bajo este Convenio serd enviada:
- Al PROVEEDOR:
Calle Guatemala Pasaje 1283 N°1168, zona Miraflores
Telefono: 2246126 — fax 2246129
natyarcienega@yahoo.es
La Paz - Bolivia

- Al SELECCIONADOR:
MINIS_TERIO DE SALUD Plaza Sucre (Plaza del Estudiante) S/N
Horario de trabajo: de 8:30 a 12:30 yde 14:30 2 18:30
Teléfono: (591) 2 - 490554
La Paz - Bolivia

OCTAV?; (VIQENQIA DEL CONVENIO) E! presente Convenio entrara en vigencia una
- - VezZ que haya sido firmado por ambas partes, debiendo luego cumplirse con los siguientes

tramites:

1. Ser protocolizado
2. Ser registrado en la Contraloria General del Estado

NOVENA- (DOCUMENTOS DE CONVENIO) Para ¢ imi |
presente Conver_!iq, forman parte del mismo lgs sir;uic::lTe?;n;?:ztrze?ﬁo‘g Proceptuado en el
9.1.  Documento Base de Seleccion. ) |
9.2. Resolucién Administrativa N° 0017 de 3

DBS y Enmiendas al proceso de seleccion.
9.3.  Especificaciones técnicas.

94.  Documentos completos de pro uest
a del
~ econdmica, prop el PROVEEDOR,

de febrero de 2017, de Aprobacién de

incluyendo  propuesta
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95  Certificacion Electrénica del Nimero de Identificacién Tributaria 307538024,

9.6. Folocopia Legalizada del Poder del representante del PROVEEDOR, Testimonio
No.1301/2016 de 3 de octubre de 2016 otorgado ante |a Notaria de Fe Publica No.G3.

9.7. Orginal del Certificado de Actualizacion de Matricula, emitide por el Registro de
Comercio administrado por FUNDEMPRESA, No. de Matricula 00339646,

9.8. Original Certificado de Informacién Sobre Solvencia con el Fisco, emitido por la
Contraloria General del Estado, No. 374389 de 1 de junio de 2017.

89. Original de la Garantia a Primer Requerimiento No. 010647 de 12 de junio de 2017
emitido por el Banco Unién S A.

9.10. Fotocopia del Certificado de Empresa emitido por ia Agencia Estatal de Medicamentos y
Tecnologia del Ministerio de Salud, Cert..01619/2017 de 30 de enero de 2017.

9.11. Original de Ia Carta de compromiso de cambio de saldos correspondiente unicamente al
15% del total de los lotes productos farmacéuticos - medicamentos por vencerse.

8.1. Certificado de no adeudo de las AFP’s.

9.2.  Certificado RUPE No. 575025.

DECIMA- (IDIOMA) El presente Convenio, toda la documentacién aplicable al mismo y la
que emerja del mismo, debe ser elaborada en espafiol, por ser el idioma oficial de Bolivia.
En el caso de insertos y literaturas de los productos farmacéuticos — medicamentos que
no se encuentren en idioma espariol estos deberan ser traducidos a éste idioma. En el
caso de folletos informativos, deberan estar en idioma espafiol al margen de otros idiomas
que pudieran utilizarse.

DECIMA PRIMERA- (LEGISLACION APLICABLE AL CONVENIO) Ei presente convenio
es un Convenio Administrativo, por lo que esta sujeto a la normativa prevista en la Ley N°
1178 de Administracion y Control Gubernamentales y a la Ley 1737. del Medicamento, en
los aspectos de su ejecucion y resultados.

DECIMA SEGUNDA- (DERECHOS DEL PROVEEDOR) El PROVEEDOR, tiene derecho
a plantear los reclamos que considere correctos, por cualquier omision del
BENEFICIARIO o del SELECCIONADOR, por falta de pago de la provision efectuada, o
por cualquier otro aspecto consignado en el presente Convenio. Tales reclamos deberan
ser planteados por escrito y de forma documentada, al COMPRADOR, hasta treinta (30)
dias habiles posteriores al suceso.

EL BENEFICIARIO, dentro de! lapso impostergable de diez (10) dias habiles siguientes, tomara
conocimiento y analizara el reclamo, debiendo emitir su respuesta de forma sustentada al
PROVEEDOR, para que tome conocimiento y analice la respuesta a objeto de aceptar la

=

/R! “;nisma, 0 en su caso asumir la accién legal respectiva.
'r\_':' . . ”

Hodo proceso de respuesta a reclamos, no debera exceder los veinte (20) dias habiles,

/oomputables desde la recepcidon del reclamo documentado por el COMPRADOR. El

BENEFICIARIO no atendera reclamos presentados fuera del plazo establecido en esta
clausula.

%45 DECIMA TERCERA- (ESTIPULACIONES SOBRE IMPUESTOS) Correra por cuenta del

PROVEEDOR el pago de todos los impuestos vigentes en el pais, a la fecha de presentacién
de ia propuesta. En caso de que en el lapso en que se hace efectiva la provision, el Estado
Plurinacional de Bolivia implantara impuestos adicionales, incrementara o disminuyera los
vigentes, mediante disposicion legal expresa y que afecten directamente al precio de la
provision, el SELECCIONADOR reconocera estas variantes y modificara las listas de precios
con el ajuste respectivo y publicara esta situacion para conocimiento de todos los
BENEFICIARIOS.

El PROVEEDOR debera efectuar su requerimiento de ajuste por este concepto, dentro del

plazo previsto en este Convenio para los reclamos (30 dias habiles de |a vigencia de la nueva
normativa), en forma posterior no se recibira y aceptara reclamo alguno.
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DECIMA CUARTA- (PROTOCOLIZAC!ON DEL CONVENIO) La presente mlnuta sera
protocolizada con todas las formalidades de Ley por el SELECCIONADOR, por lo que el
importe por concepto de Protocolizacion debe ser pagado directamente por el PROVEEDOR,
en caso que ¢l PROVEEDOR no realice el pago respectivo, serd considerado como
incumplimiento de lo pactado y el convenio podra ser resuelto por esta causa.

Esta protocolizacién contendra los siguientes documentos:

¢ Minuta del convenio (original)

« Documento legal de representacion del SELECCIONADOR ¥ poder de representacuon
legal del PROVEEDOR (fotocopias iegalizadas)

» QGarantia(s) (fotocopia simple) -

En caso que por cualquier circunstancia, el presente documento no fuese protocolizado,
servira a los efectos de Ley y de su cumplimiento, como documento suficiente a las

partes. El retraso en la tramitacion de la misma no sera condicionante para resolver el
! L]

DECIMA AQUINTA- (SUBCONTRATOS) EI PROVEEDOR podra realizar la
subcontratacién de algunes servicios que -le permitan la entrega de los productos
farmacéuticos — medicamentos.

El PROVEEDOR sera directa y exclusivamente responsabie por los servicios contratados,
asi como también por los actos y omisiones de los subcontratistas.

En ningin caso el PROVEEDOR podra subcontratar la provisiéh de los productos
farmacéuticos — medicamentos objeto del presente Convenio sin conocimiento y aprobacién del
SELECCIONADOR.

Ningdn subcontrato de servicios o intervencidon de terceras personas relevara al
PROVEEDOR del cumplimiento de todas sus obligaciones y responsabilidades
emergentes del presente Convenio.

- Las subcontrataciones que realice el PROVEEDOR de ninguna manera incidiran en el

precio ofertado y dispuesto en el monto del Convenio.

DECIMA SEXTA- (INTRANSFERIBILIDAD DEL CONVENIQO) Ei PROVEEDOR bajo
ningun titulo podra, ceder, transferir, subrogar, total o parcialmente este Convenio.

En caso excepcional, emergente de caso fortuito o fuerza mayor, a solicitud del
PROVEEDOR, el SELECCIONADOR analizara la solicitud, relacionandola con la
consecucion del objetivo dentro del plazo previsto y con los recursos existentes.

DECIMA SEPTIMA- (CAUSAS DE FUERZA MAYOR Y/O CASO FORTUITO) Con el fin
de exceptuar al PROVEEDOR de determinadas responsabilidades por mora durante la
vigencia del presente convenio, el BENEFICIARIO tendra la facultad de calificar las
causas de fuerza mayor y/o caso fortuito, que pudieran tener efectiva consecuencia sobre
el cumplimiento del Convenio.

Se entiende por fuerza mayor al obstaculo externo, imprevisto o inevitabie que origina una
fuerza extrafia al hombre y que impide el cumplimiento de la obligacién (ejemplo: incendios,
inundaciones y otros desastres naturales).

Se entiende por caso fortuito al obstaculo interno atribuible al hombre, imprevisto o inevitable,

proveniente de las condiciones mismas en que la obligacion debia ser cumplida (ejemplo:
conmociones civiles, huelgas, blogueos, revoluciones, etc.).
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Para que cualquiera de estos hechos puedan constituir justificacién de impedimento en el
proceso de provisién o de demora en el cumplimiento de lo previsto en el plazo-de entrega
expresamente determinado en las Solicitudes de Provisién emitidas por el BENEFICIARIO (si
corresponde), dando lugar a retrasos en la entrega; de modo inexcusable e imprescindible en
cada caso, el PROVEEDOR debera recabar un certificado de constancia de la dependencia
publica pertinente del lugar donde se suscitd el hecho que acredite la existencia del
impedimento, dentro de los cinco (5) dias habiles de ocurrido el hecho, sin el cual, de ninguna
manera y por ninglin motivo podra solicitar luego al COMPRADOR, por escrito dentro del plazo
previsto para los:reclamos, la amphacron del plazo de 1a Soltcrtud de Provision o ia exencnén de!
pago de penahdades :

En caso de que la ampliacién sea procedente, el plazo sera extendido mediante una Solicitud
de provision Modificatoria emitida por el BENEFICIARIO conforme se ha estipulado en la
Clausuia Vigésima Cuarta del presente Convenio.

DECIMA OCTAVA- (TERMINACION DEL CONVENIO) Ei presente convenio concluira

por una de las siguientes causas:

18.1 Por Cumplimiento de Convenio: De forma normal, tanto el SELECCIONADOR
como el PROVEEDOR,' daran por terminado el presente Convenio, una vez que
ambas partes hayan dado cumplimiento a todas las condiciones y estipulaciones

contenidas en él, lo cual se hara constar por escrito, mediante el certificado de

cumplimiento de-Convenio y la aceptacién del mismo por parte dei PROVEEDOR.

18.2 Por Resolucion del Convenio: Si se diera el caso y como una forma excepcional
de terminar el Convenio, a los efectos Ilegales correspondientes, el
SELECCIONADOR y el PROVEEDOR, acuerdan voluntariamente las sngu&entes
causales para procesar la resolucion del Convenio:

182.1. Resolucién a requerimiento del SELECCIONADOR, por causales
atribuibles al PROVEEDOR. El CONVOCANTE, podra proceder al tramite de
resolucion del Convenio, en los siguientes casos.

a) Por disolucion del PROVEEDOR (sea Empresa ¢ Asociacion Accidental).

b) Por quiebra declarada del PROVEEDOR.

¢) Por suspension de la provision sin justificacion, por el lapso de 45 dias
calendario continuos, sin autorizacién escrita del SELECCIONADOR.

d) Por incumplimiento injustificado del plazo de entrega o el cronograma de
entregas (si corresponde} de provision sin que el PROVEEDOR adopte
medidas necesarias y oportunas para recuperar su demora y asegurar la
conclusion de la entrega dentro del plazo vigente.

e) Cuando el monto de ia multa por atraso en la entrega definitiva, alcance el
veinte por ciento (20%) del monto total de la solicitud de Ia provision.

f) Por falta de entrega de la factura oficial correspondiente al pago de cada
provision.

g) Falta de pago del monto para protocolizacion.

18.2.2. Resolucion a requerimiento del PROVEEDOR por causales atribuibles al
BENEFICIARIO o al SELECCIONADOR. El PROVEEDOR, podra proceder al
tramite de resolucion del Convenio, en los siguientes casos:

a. Por instrucciones injustificadas emanadas de! BENEFICIARIO o del
SELECCIONADOR para la suspension de la provisién por mas de treinta
(30) dias calendario.

b, Por incumplimiento injustificado en el pago parc:al o] tetal por més de
sesenta (60) dias calendaric computados a partir de la fecha de entrega de

- los productos farmaceéuticos al BENEFICIARIO.

18.2.3.. Resolucién por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier
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18.2.5.
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momento antes de la terminacion del Convenio, el BENEFICIARIO O EL

SELECCIONADOR se encontrase con situaciones fuera de control de las partes
que imposibiliten la conclusion del mismo, o vayan contra los intereses de!
Estado, el SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucion
Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera ia provision y resolvera el
Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha comunicacion oficial de resolucion, el PROVEEDOR
suspendera la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto
emita el SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provisién
y algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR  fueran considerados
sujetos a reembolso en base a la informacion de los BENEFICIARIOS que
tuvieran deudas pendientes al momento de la resolucion del convenio.

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacion final y el framite
de pago sera el previsto en la cladusula trigésima segunda del presente
Convenio

Reglas aplicables a la Resolucion: Para procesar la resolucion del
Convenio por cualquiera de las causales sefaladas, las garantias deben
estar plenamente vigentes y el SELECCIONADOR o el PROVEEDOR daran
aviso escrito mediante Resolucién Administrativa o carta notariada
respectivamente, a la otra parte, de su intencién de resolver el Convenio,
estableciendo claramente la causal que se aduce.

Si dentro de los quince (15) dias habiles siguientes de la fecha de notificacion,
se enmendaran las fallas, se normalizara el desarrollo de la provisién y se
tomaran las medidas necesarias para continuar normalmente con las
estipulaciones del Convenio, el requirente de la resolucion expresara por escrito
su conformidad a la solucidn, el aviso de intencién de resolucion sera retirado.

En caso contrario, si al vencimiento del término de los quince (15) dias no existe
ninguna respuesta, el proceso de resolucién continuard a cuyo fin el
BENEFICIARIO o el PROVEEDOR, segun quién haya requerido la resolucién
del convenio, notificara mediante resolucién Administrativa o carta notariada
respectivamente a la otra parte, que la resolucién del Convenio se ha hecho
efectiva.

Esta Resolucion Administrativa, carta dara lugar a que cuando la resolucién sea
por causales imputables al PROVEEDOR, se consolide en favor del
SELECCIONADOR la garantia de cumplimiento de convenio.

El SELECCIONADOR conjuntamente el - BENEFICIARIO, procederan a
establecer los montos rembolsables al PROVEEDOR por concepto de provisidn
satisfactoriamente efectuada. -

Con base en la quuidacibn final y establecida los saldos en favor o en contra

cuando corresponda se hara efectiva ia ejecucion y cobro de la garantia de

- cumplimiento de convenlo

El SELECCIONADOR quedara en libertad de continuar la provision a través de
otro PROVEEDOR, preferentemente podra. efectuar consulta al proponente
calificado en segundo lugar en la licitacidn, para establecer si mantiene su
propuesta y asl sucesivamente, siempre que dichas propuestas sean aceptables
en precnoyplazo - o :

Resoluclon por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o al SELECCCIONADOR 0 al PROVEEDOR. Si en cualquier

" Pagina 7 de 12

: 3
\ “Av. Landaeta y Cafiada Stronguest 5/n Zona Central-Url:http://www.minsalud.gobbyg - Teléfono (5)-({591-2) 2490554-2494868/Fax: [591-2) 2486654 Z La Paz Bolivia




Eetads Hirinarirnalde Bolivia

Moiistery de Saltud
momento antes de la terminacién de la provision objeto del Convenio, el
CONVOCANTE se encontrase con situaciones fuera de control de las partes
que imposibiliten la conclusién de la provision, o vayan contra los intereses del
Estado, el SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucién
Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la provision y resolvera el
Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha comunicacion oficial de resolucion, el PROVEEDOR
suspendera la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto
emita el SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provision
y algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados
sujetos a rembolso, de acuerdo a la informacion proporcionada por el
BENEFICIARIO.

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacion final y el tramite
de pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del presente
Convenio. ' :

DECGIMA NOVENA- (SOLUCION DE CONTROVERSIAS)

En caso de surgir controversias entre el SELECCIONADOR y el PROVEEDOR que no
puedan ser solucionadas por la via de la concertacién, las partes estan facultadas para
acudir a la via judicial, bajo la jurisdiccién coactiva fiscal

VIGESIMA- (MODIFICACIONES AL CONVENIO) Los términos y condiciones contenidas
en este convenio no podran ser modificados, excepto por causas sobrevinientes al
convenio, es decir, por requerimiento del propio seleccionador o por fuerza mayor ¢ caso
fortuito debidamente comprobados. ’

La referida modificacion, se realizara a través de convenio modificatorio, proceso que se
encuentra en el pliego de condiciones.

Il. CONDICIONES PARTICULARES DEL CONVENIO

VIGESIMA PRIMERA- (REPRESENTACION LEGAL) Ei PROVEEDOR ha presentado el
Certificado de Representacion Legal, Cert..330/2017 de 24 de enero de 2017 emitido por
la Agencia Estatal de Medicamentos y Tecnologia en Salud que forma parte del presente
Convenio

VIGESIMA SEGUNDA - (FORMA DE PAGO)

El precio de los productos a proveerse seran pagados por el BENEFICIARIO a favor del
PROVEEDOR, de ia manera siguiente:

De conformidad a la fecha determinada en la Solicitud de Provision para entrega de
productos se deberd proceder al pago en un plazo maximo de diez (10) dias habiles
posteriores a la entrega del producto, el BENEFICIARIO pagara a favor del PROVEEDOR
la suma del precio unitario adjudicado al PROVEEDOR multiplicado por la cantidad solicitada
sin considerar otros aspectos que puedan incrementar et costo del producto.

El incumplimiento en los piazos de entrega y las otras obligaciones que el PROVEEDOR
asume mediante este Convenio, independientemente del valor de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS cuya entrega se halle demorada y/o las obligaciones
incumplidas, suspendera todos y cada uno de los plazos de pago por parte del
BENEFICIARIO. Los plazos se reiniciaran cuando el PROVEEDOR efectie la entrega
retrasada.
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Adicionalmente a la suspension de los plazos de pago, el SELECCIONADOR conjuntamente
el BENEFICIARIO aplicara las sanciones por demoras en la entrega de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS objeto del Convenio en la forma prevista en fa
clausula vigésima sexta del presente Convenio, pudiendo procesarse la resolucién del
mismo por incumplimiento del PROVEEDOR.

Si el BENEFICIARIO incurre en la demora de pago, que supere los sesenta (60) dias .

calendario desde la fecha de la recepcién de la factura, el PROVEEDOR tiene el derecho de
reclamar el pago de un interés equivalente a la tasa promedio pasiva anual del sistema
bancario, por el monto no pagado, valor que sera calculado dividiendo dicha tasa entre
trescientos sesenta y cinco (365) dias y multiplicdndola por el numero de dias de retraso que
incurra el BENEFICIARIO. '

A este fin e PROVEEDOR debera hacer conocer al BENEFICIARIO y al
SELECCIONADOR la demora en el pago (en dias) mediante nota dirigida a la Maxima
Autoridad Ejecutiva de 1a Entidad (MAE) de ambas entidades.

VIGESIMA TERCERA- (FACTURACION) E! PROVEEDOR en el momento de la entrega
de los productos farmacéuticos - medicamentos o acto equivalente que suponga la
transferencia de dominio del objeto de la venta (efectuada la provision), debera emitir la
respectiva factura oficial en favor del BENEFICIARIO, por el monto de la venta.

Ei PROVEEDOR emitira !a factura respectiva en cada una de las entregas, a objeto de
que el BENEFICIARIO haga efectivo el pago; caso contrario dicho pago no se realizara.

VIGESIMA CUARTA- (MODIFICACION EN LA PROVISION) EI BENEFICIARIO, podra

introducir modificaciones que considere estrictamente necesarias en la provision y con tal
propésito, tendrad la facultad de notificar al PROVEEDOR, los nuevos plazos para la
entrega, el incremento o la disminucién en la cantidad productos farmacéuticos -
medicamentos prevista en la Solicitud de provision.

Este tipo de modificacién debe ser obligatoriamente informada al SELECCIONADOR vy de
ninguna manera viciara ni invalidara el Convenio. Ninguna modificacion sera efectuada

~ por el PROVEEDOR sin una solicitud previa escrita y aceptada por el BENEFICIARIO.

De igual manera el SELECCIONADOR podra realizar modificaciones al presente convenio
mediante los siguientes instrumentos:

“' Mediante convenio modificatorio
i, Esta modalidad de modificaciéon extraordinaria en las condiciones de la provisiéon
\ .~ productos farmacéuticos sélo se aplica en casos excepcionales donde impere el principio

del bien comun.

El SELECCIONADOR para proceder a la suscripcion del Convenio Modificatorio, debera contar
con el informe — recomendacion y antecedentes de la Agencia de Medicamentos — AGEMED,
para el procesamiento de su analisis legal y formulacion del Convenio antes de su suscripcion.

El Convenio Modificatorio, debe ser emitido y suscrito en forma previa a la aplicacion de nuevas
directrices para la provisién de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS
por parte del PROVEEDOR, por o que no constituye un documento regulador de procedimiento
para la provision de productos farmacéuticos — medicamentos.

VIGESIMA QUINTA- (PRORROGA DE VIGENCIA) El CONVOCANTE por una Unica vez y
bajo pena de responsabilidad por la funcion ptiblica podréa prorrogar el presente convenio por
seis (6) meses, mientras realiza una nueva convocatoria, y con la finalidad de no discontinuar ta
provision de productos.
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VIGESIMA SEXTA- (MOROSIDAD Y SUS PENALIDADES) Queda convenido entre las
partes que el plazo de la provision empieza a correr el momento que el PROVEEDOR es
notificado con la solicitud de provision emitida por el BENEFICIARIO.

A los efectos de aplicarse morosidad en la provision, el BENEFICIARIO, EL
SELECCIONADOR y el PROVEEDOR tendran muy en cuenta el plazo estipulado en la
solicitud de provisién, por cuanto si el plazo fenece sin que se haya concluido con la
provision en su integridad y en forma satisfactoria, el PROVEEDOR se constituira en mora
sin necesidad de ningun previo requerimiento del BENEFICIARIO obligandose por’el sélo
hecho del vencimiento del plazo a pagar por cada dia calendario de retraso, una multa
equivalente a: uno por ciento (1%) del valor total de la solicitud de provision.

De establecer el BENEFICIARIO que como emergencia de la aplicacion de multas por moeras
en la provision se ha llegado al limite maximo del veinte por ciento (20%) del monto total de la
solicitud de provisidn, conjuntamente con el SELECCIONADOR evaluari esta situacion a
efectos del procesamiento de la resolucion del Convenio, si corresponde, conforme a lo
estipulado en este mismo documento

Las multas seran cobradas mediante descuentos establecidos expresamente por el
BENEFICIARIOQ, del pago o pagos pendientes, sin perjuicio de que el SELECCIONADOR
ejecute la garantia de cumplimiento de convenio y proceda al cobro de las multas y al
resarcimiento de dafios y perjuicios por medio de la accion coactiva fiscal por la
naturaleza del Convenio, conforme lo establecido en el Art 47 de la Ley 1178.

VIGESIMA SEPTIMA- (RESPONSABILIDAD 'Y OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR)
Cuando el PROVEEDOR incurra en negligencia durante la provisién de los productos
farmacéuticos - medicamentos, el BENEFICIARIO podra retener el total o parte del pago
para protegerse contra posibles perjuicios, e informara al SELECCIONADOR.

Desaparecidas las causaies que dieron lugar a la retencion, el BENEFICIARIO procedera
al pago de las sumas retenidas siempre que, para la solucion de los problemas no se
haya empleado parte o el total de dichos fondos Esta retencion no creara derechos en
favor de! PROVEEDOR para solicitar ampliacién de plazo, ni intereses

VIGESIMA OCTAVA- (SEGUROS) No corresponde.

VIGESIMA NOVENA- (SUSPENSION TEMPORAL DE LA PROVISION) EL
BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR esta facultado para suspender temporalmente la
provisiéon de los productos farmacéuticos en cualquier momento por motivos de fuerza
mayor, caso fortuito y/o convenientes a los intereses del Estado, para lo cual notificara al
PROVEEDOR por escrito, con una anticipacién de minimo cinco (5) dias a quince (15) °
dias calendario, de acuerdo al plazo de provisibn determinados en la Solicitud de
provision, excepto en los casos de urgencia por alguna emergencia imponderable. Esta
suspension podra ser Unicamente temporal y no influira sobre la fecha-de vencimiento de
los productos farmaceéuticos — medicamentos.

También el PROVEEDOR puede comunicar al BENEFICIARIO y al SELECCIONADOR la
suspensidn temporal de la provision, por causas atribuibles al BENEFICIARIO o ai
SELECCIONADOR que afecten al PROVEEDOR en la provision de los productos
farmacéuticos — medicamentos, la comunicacion debera efectuarse mediante carta
notariada una vez salvada la causa de suspension esta debera ser levantada por el
PROVEEDOR vy establecerse el nuevo dia de entrega.

TRIGESIMA- (NORMAS DE CALIDAD APLICABLES) Los productos farmacéuticos -
medicamentos suministrados de conformidad con el presente Convenio se ajustaran a las
normas de calidad mencionadas en las especificaciones técnicas y el pliego de
condiciones, cuando en ellos no se mencionen normas de calidad aplicables, a las
normas de calidad existentes en el pais.

Pagina 10 de 12

Av. Landacta y Cafiada Stronguest s/n Zona Central-Urh:hop, //www.minsalud gob be - Teléfono (s]-({591-2) 2490554-2494868/Fax: (591-2) 2486654 - La Paz Bulivia




Mﬂma};ufé Boltver
TRIGESIMA PRIMERA- (ENVASES, EMPAQUES Y EMBALAJES) 'los envases,
empaques y embalajes, las marcas y los documentos que se coloquen dentro y fuera de
los mismos deberan cumplir estrictamente con lo determinado en el pliego de condiciones
y normas nacionales, los requisitos especiales o cualquier otro requisito, si lo hubiere, y
cualesquier otra instruccién dada por el SELECCIONADOR.

TRIGESIMA SEGUNDA- (RECEPCION) Dentro del plazo previsto para la provision, se
hara efectiva la entrega de los productos farmacéuticos — medicamentos objeto del
presente convenio, a cuyo efecto, el BENEFICIADO designara una comision de
recepcién, a esta comision le correspondera verificar si los productos farmacéuticos-
medicamento provistos concuerdan plenamente con las especificaciones técnicas de la
propuesta aceptada y el Convenio, del acto de recepcion se emitira el Formulario de
recepcion.

321 La verificacion de la recepcion de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS por parte del BENEFICIARIO se realizara en un plazo de 15 dias
calendario, debiendo estas verificaciones iniciarse como maximo cuatroe (4) dias
después de recibidos los productos farmacéuticos — medicamentos. E| PROVEEDOR
tiene la potestad de participar en todas las verificaciones que se realicen y tomar

ﬂ conocimiento si estas cumplen o no la estipulado en el Convenio y normas vigentes.

32.2 En el momento de la verificacidn los productos farmacéuticos — medicamentos
deberan contar con la debida certificacion de control de calidad emitida por ei
Departamento de control de calidad de la empresa productora. '

32.3 Si LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS verificados no se

ajustan a las especificaciones técnicas, el BENEFICIARIO podra rechazarlos y el
PROVEEDOR debera, sin cargo para el SELECCIONADOR - CONVOCANTE,
reemplazarlos o incorporar en ellos todas las modificaciones necesarias para que
cumplan con tales especificaciones técnicas. Los eventuales rechazos por parte
del BENEFICIARIO, no modifican el plazo de entrega, que permanecera
invariable. _ _

El PROVEEDOR se compromete a reponer cualquier medicamento que sufra
alteracién, variacion, trastorno o descomposicién por defecto de fabricacion, en los
envases o embalajes, sin costo adicional alguno para el BENEFICIARIO.

E! plazo maximo para remplazar los productos farmacéuticos o incorporar las
modificaciones necesarias, es de 45 dias calendario, después de haber recibido la
comunicacién escrita. :

La falta de rechazo de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS
dentro del plazo comprometido, implicara aceptacidn por parte del BENEFICIARIO.
Dentro del plazo previsto para la verificacion, se hara efectiva la entrega definitiva
de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio, a cuyo efecto,
el BENEFICIARIO emitira el Certificado de Recepcién definitiva, que es un
documento diferente al registro de ingreso a almacenes (formulario de recepci6n)

£ WP e TRIGESIMA TERCERA- (MUESTREO Y CONTROL DE CALIDAD) £l PROVEEDOR
ﬂ%}-é garantiza la calidad de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio,
%%tmf,.- sin embargo, el BENEFICIARIO podra pedir ios analisis de control de calidad cuando
juzgue necesario y no mas de dos veces por producto. El Laboratorio CONCAMYT
realizara el andlisis con cuyo gasto correra el PROVEEDOR.

33.1 Cuando asi lo requiera, el BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR de acuerdo alo
SN estipulado en las especificaciones técnicas, a traves de personal técnico
e especializado, tendra derecho a efectuar muestreo y control de calidad, sin costo
adicional alguno, a fin de verificar su conformidad con las especificaciones técnicas
contenidas en el pliego de condiciones y todos los analisis requeridos de
conformidad con el certificado de control de calidad emitido por el fabricante o por

/ el laboratorio acreditado para el efecto. ' '

El BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR notificara por escrito al i’ROVEEDOR,
con cinco (5) dias habiles de anticipacion para la realizacion del muestreo
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correspondiente para posterior control de calidad Indicandose la identidad de los

representantes del BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR designados para

estos fines, asimismo el PROVEEDOR designara oportunamente a su

representante técnico para este fin.

El muestreo podra realizarse en las instaiaciones del BENEFICIARIO al momento
de ta entrega o en cuaiquier momento dentro del plazo de vida Gtil de los productos
farmacéuticos - medicamentos Cuando sean realizadas en recintos del
PROVEEDOR o de su(s) subcontratista(s) o proveedor(es) primario(s), se
proporcionara a los inspectores todas las facilidades y asistencia razonables y los
datos sobre produccion permitidos, a excepcion de transporte y viaticos, sin cargo
alguno para el BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR.

TRIGESIMA CUARTA- (DERECHOS DE PATENTE) EL PROVEEDOR asume
responsabilidad de manera ilimitada y permanente en caso de reclamos de terceros por
transgresiones a derechos de patente, marcas registradas, o disefio industrial causadas

por

la provision y utiizacion de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -

MEDICAMENTOS o parte de ellos en Bolivia.

TRIGESIMA QUINTA- (CIERRE O LIQUIDACION DE CONVENIO) Dentro de los diez (10)
dias siguientes a la fecha de vencimiento del convenio, el SELECCIONADOR procedera al
cierre del Convenio a efectos de la devolucion de garantias y emision de la certificacion de
cumplimiento de convenio con la provision de informacion por parte del BENEFICIARIO.

El SELECCIONADOR y el BENEFICIARIO, no daran por finalizada la provisién y a la
liquidacién, si el PROVEEDOR no hubiese cumplido con todas sus obligaciones de
acuerdo a los términos del convenio y de sus documentos anexos.
En el cierre o liquidacién de convenio, se tomara en cuenta:

a) Las multas y penalidades, si hubieren

b) Por la protocolizacién del convenio, si este pago no se hubiere hecho efectivo

oportunamente

Asimismo, el PROVEEDOR podra establecer el importe de los pagos a los cuales
considere tener derecho, que hubiesen sido reclamados sustentada y oportunamente
(dentro de los 30 dias de sucedido el hecho que originé el reclamo) y que no hubiesen
sido pagado por el BENEFICIARIO.

Este proceso utilizara los plazos previstos en la clausula décima segunda del presente
Convenio, para el pago de saldos que existiesen.

TRIGESIMA SEXTA- (CONFORMIDAD) En sefial de conformidad y para su fiel y estricto
cumplimiento firman el presente CONVENIO en cuatro ejemplares de un mismo tenor y
validez, Dra. Ariana Campero Nava Ministra de Salud, en representacién legal del
CONVOCANTE, y la Sra Natividad Arcienaga Avendaio en representacion legal del
PROVEEDOR.

’§‘ Este documento, conforme a disposiciones legales de control fiscal vigentes, sera registrado
ante la Contraloria General del Estado. :

Usted Sefior Notario se servira insertar todas las demas clausulas que fuesen de estilo y
seguridad

" La Paz, 26 de junio de 2017.

%ﬁ@%)wu

DRA. ARIANA CAMPERO NAVA
MINISTRA DE SALUD
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MINUTA PARA PROTOCOLIZACION DE CONVENIO
CONV- PR. SEL. N° 052017 - MED

SEﬂOR- NOTARIO DE GOBIERNO DEL DISTRITO ADMINISTRATIVO DE LA PAZ

En el registro de Escrituras PUblicas a su cargo se servira usted insertar el presente convenio de
prowsmn productos famacéuticos - medicamentos, sujeto a las siguientes clausulas:

I CONDICIONES GENERALES DEL CONVENIO

PRIMERA- (PARTES QUE CONVIENEN) Dira usted que las partes que CONVIENE son:
MINISTERIO DE SALUD, representada por la Dra. Ariana Campero Nava designada por
Decreto Presidencial N° 3059 de 23 de enero de 2017, que en adelante se denominara €l
SELECCIONADOR y la Compaiiia Farmacéutica Boliviana Limitada COFARBOL
LTDA., legalmente representada por el Sr. Ghely Walter Gonzales Pozo con numero de
Cédula de Identidad 346091 LP, en virtud del Testimonio de Poder N® 173/2017 otorgado
-ante Notaria de Fe Publica N° 038, el 2 de marzo de 2017 en la ciudad de La Paz, que en
adelante se denominara el PROVEEDOR, quienes celebran y suscriben ei presente
/\ Convenio de Provision Productos Farmacéuticos-Medicamentos.

SEGUNDA- (ANTECEDENTES LEGALES DEL CONVENIO) Dira usted que el

SELECCIONADOR, mediante Proceso de Seleccidn de Proveedores y Precios para los

Productos Contemplados en la Lista Nacional de Medicamentos Esenciales (LINAME) y

Lista de Dispositivos Médicos, CUCE 17-0046-00-721797-1-2, Cédigo de identificacion

Interno N° MS/DS-1008/MD-001/2017, convocéd a las Empresas o Firmas Comerciales

interesadas en proveer productos farmacéuticos, a, que presenten documentos vy
.», propuestas técnicas y econdmicas para su evaluacion, bajo las normas y regulaciones
. & para seleccion del Decreto Supremo N° 1008 y su Reglamentacion.

Que la comision de calificacion del SELECCIONADOR, luego de efectuada la apertura de

propuestas presentadas realizd su andfisis y evaluacion, habiendo emitido el Informe de
:m e alificacién y Recomendacion dirigido a fa Autoridad competente de la entidad, el mismo gque
K] _1. lue aprobado y con base en el cual, se pronuncié la Resolucién Administrativa de Adjudicacion
N° 0060 de 17 de abril de 2017, resolviendo adjudicar la provision de los productos
farmacéuticos - Medicamentos a Compaifiia Farmacéutica Boliviana Limitada
COFARBOL LTDA. por haber sido calificada en primer lugar, al cumplir su propuesta con
n todos los requisitos de la Convocatoria y ser la mas aceptable y conveniente a los intereses de
2. ia Entidad SELECCIONADORA.

TERCERA- (OBJETO DEL CONVENIO) EI PROVEEDOR se compromete y obliga por el
presente Convenio, a proveer:

| uo cénma " MEDICAMENTO . | © - FARMACEUTICA
o Bupivacaina clorhidrato
% 1 Notoz | ) 0,5% Inyectable
' = 2 N0502 | Clorpromazina ' 100 mg Comprimido
3 NO307 | Fenitoina 50 mg/m| Inyectable
/ Fentanilo con o
‘ 4 NO105 conservante 0,05 mg/mil Inyectable
Fentanilo sin
5 NO106 - conservante 0,05 mg/mi Inyectable
6 NO508 Haloperidol 5 mg Comprimido
7 NO509 Haloperidol decanoato 50 mg/ml Inyectable
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Morisiere: &e
[ 8 NO108 Ketamina (Cetamina) 50 mg/ml Inyectable
o | N0206 | Morfina 10 mg C%érr“’;;'r'ﬁigo
10 | N0O207 ';"o%’ggg;i‘t’g)y sin 10 mg/ml Inyectable
11 C0205 Nitroprusiato de sodio 25 mg/m! Inyectable
12 M0303 | Rocurcnio bromuro 10 mg/ml inyectable
13| No114 ?Tﬁ;fj‘;rfr:gm - 250 ml Solucion |

Que en adelante se denominara LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -

MEDICAMENTOS, con estricta y absoluta sujecion a este Convenio, a los documentos

que forman parte de €l vy dando cumplimiento a las normas, condiciones, precio,

regulaciones, obligaciones, especificaciones, tiempo de entrega y caracteristicas técnicas

establecidas en los documentos respaldatorios del proceso de contratacion y a las
ﬂ clausulas contenidas en el presente instrumento legail.

Para la completa provisién de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS
dentro de las especificaciones técnicas que forman parte del presente Convenio, asi como para
garantizar la calidad de los mismos, el PROVEEDOR se obliga a efectuar la provision de
acuerdo a los documentos de licitacion y propuesta.

CUARTA- (PLAZO DE PROVISION) El plazo de provisién estara determinado en cada
una de las solicitudes de provisién emitidas por los beneficiarios del presente convenio,
el PROVEEDOR entregara los productos farmaceuticos — medicamentos en estricto
acuerdo a la propuesta adjudicada, las especificaciones técnicas y al requerimiento de
los diferentes beneficiarios del presente convenio, los plazos seran computados a partir,

de la recepcion con la solicitud de provision emitida por el beneficiario.

TN ‘ El plazo de provision de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS,
i establecido en las solicitudes de provisién, podra ser ampliado cuando el BENEFICIARIO
"4 mediante el procedimiento establecido en este mismo Convenio incremente la cantidad de LOS
2" PRODUCTOS FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS a ser provistos y ello repercuta en el
o ~_ plazo total, o cuando por demora en el pago de las partidas entregadas o de las causales
previstas en este Convenio y documentos que forman parte del mismo, el PROVEEDOR
efectue el framite de reciamo en su favor, cumpliendo el procedimiento pertinente, el que sera
analizado por el BENEFICIARIO para luego modificar la respectiva solicitud de provision.

Todo acto de ampliacién de plazos deberan ser comunicados al SELECCIONADOR a abjeto
de que este tome conocimiento de todos los actos administrativos realizados en el marco
del presente convenio. '

QUIN:I'A- (PRECIO O MONTO DEL CONVENIO) El precio unitario por producto
adjudicado propuesto y aceptado por ambas partes para la provision de LOS
PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS, objeto del presente contrato es
de: ‘ _

éﬁplvacal a - ' - 5,09

1 N0102 | clorhidrato 05% Inyectable (Cinco 09/100
{pesada) Bolivianos)
- 0,75
2 | N0502 | Clorpromazina 100 mg Comprimido (Cero 75/100
‘ ' Bolivianos)
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Monistery de Salud
. - 6,75
3 | NO307 | Fenitoina 50 mg/mi Inyectable (Seis 75/100
Bolivianos)
. 33,60
4 | Notps | entanio con 0,05 mg/m! Inyectable (Treinta y Tres
60/100 Bolivianos)
N 4,20
Fentanile sin ’
5 | NO106 conservante 0,05 mg/ml Inyectable (Cuatyq 20/100
Bolivianos)
0,88
6 | NO508 | Haloperidol 5mg Comprimido (Cero 88/100
, Bolivianos)
. 30,50
7 | Nosog | Haloperidol 50 mg/ml Inyectable (Treinta 50/100
decanoato L
: Bolivianos)
. 28,90
8 | NO108 :‘é’;?;“nfl‘:a) 50 mg/mi Inyectable (Veintiocho 90/100
. Bolivianos)
, Capsula o 2,00
9 | NO206 | Morfina ' 10 mg c o (Dos 00/100
omprimido -
ﬂ Bolivianos)
Morfina (con y 11,60
10 | NO207 | sin : 10 mg/ml Inyectable {Once 50/100
conservante) Bolivianos)
. . . 180,00
11 | CO205 gl;tcrici:)prusmto de 25 mg/ml Inyectable (Ciento Ochenta
. 00/100 Balivianos)
. 38,90
12 | M0303 E&%’L‘:g"’ 10 mg/m! Inyectable (Treinta y Ocho
: : 80/100 Bolivianos)
Sevofluranc _ © ciﬁigatos
13 | NO114 girlsﬂhuorometll 250 ml Solucién Dieciocho 00/100
Bolivianos)

El precio o valor final de la provision, sera el resultante de aplicar los precios unitarios de la
propuesta adjudicada a las cantidades productos farmacéuticos efectiva y realmente provistas

Queda establecido que los precios unitarios consighados en la propuesta adjudicada obligan a
la provisién productos farmacéuticos de acuerdo a las especificaciones que forman parte del
presente convenio.

Este precio también comprende todos los costos de verificacion, transporte, impuestos
* 5/ aranceles, gastos de seguro de los productos farmacéuticos a ser provistos, es decir, todo otro
¥’ costo que pueda tener incidencia en el precio hasta su entrega definitiva de forma satisfactoria.

Es de exclusiva responsabilidad del PROVEEDOR, efectuar la provision contratada dentro del
monto establecido, ya que no se reconoceran ni procederan pagos por provisiones que hiciesen
exceder dicho monto.

SEXTA- {(GARANTIA) EI PROVEEDOR garantiza el correcto, cumplimiento y fiel
ejecucion del presente Convenio en todas sus partes con la Garantia a Primer
Requerimiento "No. 1000107385/2017 de 6 de junio de 2017 emitido por ei Banco
Mercantii Santa Cruz S.A., a la orden del Ministerio de Salud, por el diez por ciento (10%})
del valor del Convenio que corresponde a Bs.965.500,00 (Novecientos Sesenta y Cinto
Mil Quinientos 00/100 Bolivianos.

El importe de dicha garantia en caso de cualquier incumplimiento contractual incurrido por el
PROVEEDOR, sera pagado en favor del SELECCIONADOR, sin necesidad de ningun
tramite o accion judicial, a su solo requerimiento.
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Cuando la licitacién no contemple una ejecucién anual del Convenio, la garantia, sera
ejecutada en lo que corresponda al porcentaje de los items incumplidos de conformidad a lo
determinado en el articulo 916 del Cadigo de Comercio.

E! proveedor adjudicado podra empozar la garantia de dos formas: a) Garantizando con el
100% del valor de su propuesta e ir disminuyendo la misma cada fin de trimestre
demostrando el cumplimiento del Convenio hasta esa fecha en ia cual solicite Ila
disminucién de su garantia b) Empoces del 30% del valor total del Convenio adjudicado
esta modalidad de garantia implica 4 renovaciones anuales cada tres meses, la
renovacion debera ser efectuada con la suficiente anticipacion evitando que exista
plazos de tiempo descubiertos de garantia, si hasta un dia antes del vencimiento de la
garantia el PROVEEDOR no se hubiera manifestado se ejecutara inmediatamente la
garantia sin acto retroactivo alguno.

Empero, si se procediera al estricto cumplimiento del presente convenio, sin que exista
observacion alguna por parte de 'os BENEFICIARIOS, dentro de los plazos acordados y en
forma satisfactoria, hecho que se hara constar mediante las diferentes Actas de recepcion
definitiva, suscrita por el BENEFICIARIO y el PROVEEDOR la garantia sera devuelta después
de la Liquidacion del Canvenio, juntamente con el Certificado de Cumplimiento de Convenio. -

El PROVEEDOR, tiene la obligacion de mantener actualizada la garantia de cumplimiento de
Convenio, cuantas veces sea necesarioc 0 lo requiera por razones justficadas del
SELECCIONADOR, quien llevara el control directo de vigencia de la misma bajo su
responsabilidad.

SEPTIMA- (DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION) Cualquier aviso o notificacion
que tengan que darse las partes bajo este Convenio sera enviada:

- Al PROVEEDOR:

Calle Pablo Guillen N° 29 San Migue!
Teléfono 2797070 fax 2799727
ventas@cofarbol.com.bo

La Paz — Bolivia

Al SELECCIONADOR:

MINISTERIO DE SALUD Plaza Sucre {Plaza del Estudiante) S/N
Horario de trabajo: de 8:30 a 12:30 y de 14:30 2 18:30

Teléfono: (591) 2 - 490554 .

La Paz - Bolivia

‘%_ OCTAVA- (VIGENCIA DEL CONVENIO) El presente Convenio entrara en vigencia una
+ 7/ vez que haya sido firmado por ambas partes, debiendo luego cumplirse con los siguientes

tramites:

- 1. Ser protocolizado
2. Serregistrado en la Contraloria General del Estado

NOVENA- (DOCUMENTOS DE CONVENIO) Para cumplimiento de lo preceptuado en el
presente Convenio, forman parte del mismo los siguientes documentos:

9.1. Documento Base de Seleccion.

92. Resolucidon Administrativa N° 0017 de 3 de febrero de 2017, de Aprobacién de
DBS y Enmiendas al proceso de seleccion. ‘

9.3. Especificaciones técnicas. :

94. Documentos completos de propuesta dei PROVEEDOR, incluyendo propuesta
economica.

95  Cerlificacion Electrénica del Numero de [dentificacion Tributaria 1006197024,

9.6. Fotocopia Legalizada del Poder del representante dei PROVEEDOR, Testirmonio No.
173/2017 de 2 de marzo de 2017, otorgado ante 1a Notaria de Fe Publica No. 038,
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9.7. Fotocopia del Certificado de Actualizacién de Matncula, emitido por el Registro de
Comercio administrade por FUNDEMPRESA, No. de Matricula 00040132,

9.8,  Original Certificado de Informacion Sobre Solvencia con el Fisco, emitido por ia
Contraloria General del Estado No. 370867 de 11 de mayo de 2017.

99  Onginal de la Garantia a Primer Requerimiento No. 1000107385/2017 de 6 de junic
de 2017 emitido por el Banco Mercantil Santa Cruz S.A.

9.10. Fotocopia del Certificado de Empresa emitido por la Agencia Estatal de Medicamentos y
Tecnologia del Ministerio de Salud, Cert.: 01617/2017 de 30 de enero de 2017.

9.11.  Original de la Carta de compromiso de cambio de saldos correspondiente Gnicamente at
15% del total de los lotes productos farmacéuticos - medicamentos por vencerse.

9.1. Certificado de no adeudo de las AFP’s. '

9.2. Certificado RUPE No. 576751.

DECIMA- (IDIOMA) El presente Convenio, toda la documentacién aplicable al mismo y la

que emerja del mismo, debe ser elaborada en espafiol, por ser el idioma oficial de Bolivia.

En el caso de insertos y literaturas de los productos farmacéuticos — medicamentos que

no se encuentren en idioma espafiol estos deberan ser traducidos a éste idioma. En el

caso de folletos informativos, deberan estar en idioma espariol al margen de otros idiomas.
ﬂ que pudieran utilizarse.

DECIMA PRIMERA- (LEGISLACION APLICABLE AL CONVENIO) E! presente convenio
es un Convenio Administrativo, por lo que esta sujeto a la normativa prevista en la Ley N°
1178 de Administracidn y Control Gubernamentales y a ia Ley 1737 del Medicamento, en
los aspectos de su ejecucion y resultados. :

DECIMA SEGUNDA- (DERECHOS DEL PROVEEDOR) EI PROVEEDOR, tiene derecho

a plantear los reclamos que considere correctos, por cualquier omisién del
‘ BENEFICIARIO o del SELECCIONADOR, por falta de pago de la provisién efectuada, o

por cualquier otro aspecto consignado en el presente Convenio. Tales reclamos deberan
o ser planteados por escrito y de forma documentada, al COMPRADOR, hasta treinta (30)
& o dias habiles posteriores al suceso.

EL BENEFICIARIO, dentro del lapso impostergable de diez (10) dias habiles siguientes, tomara
conocimiento y analizara el reclamo, debiendo emitir su respuesta de forma sustentada al
PROVEEDOR, para que tome conocimiento y analice la respuesta a objeto de aceptar la
misma, 0 en suU caso asumir la accion legal respectiva.

Todo proceso de respuesta a reclamos, no deberd exceder los veinte (20) dias habiles,
computables desde la recepcion del reclamo documentado por el COMPRADOR. Ei
BENEFICIARIO no atendera reclamos presentados fuera del plazo establecido en esta

DECIMA TERCERA- (ESTIPULACIONES SOBRE IMPUESTOS) Correra por cuenta del
| PROVEEDOR el pago de todos los impuestos vigentes en el pais, a la fecha de presentacion
. \\ - de la propuesta. En caso de que en el lapso en que se hace efectiva la provision, el Estado

" Plurinacional de Bolivia implantara impuestos adicionales, incrementara o disminuyera los
vigentes, mediante disposicion legal expresa y que afecten directamente al precio de la

/ provision, el SELECCIONADOR reconocera estas variantes y modificara las listas de precios
,/ con el ajuste respectivo y publicara esta situacion para conocimiento de todos los
BENEFICIARIOS.

9El PROVEEDOR debera efectuar su requerimiento de ajuste por este concepto, dentro del
plazo previsto en este Convenio para los reclamos (30 dias habiles de la vigencia de la nueva
rormativa), en forma posterior no se recibira y aceptara reclamo alguno.

DECIMA CUARTA- (PROTOCOLIZACION DEL CONVENIO) La presente minuta, sera
. protocolizada con todas las formalidades de Ley por el SELECCIONADOR, por lo que el
importe por concepto de Protocolizacion debe ser pagado directamente por el PROVEEDOR,
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en caso que el PROVEEDOR no realice el pago respectivo, sera considerado como
incumplimiento de lo pactado y el convenio podra ser resuelto por esta causa.

Esta protocolizacién contendra los siguientes documentos:

¢ Minuta del convenio (original)

¢ Documento legal de representacion del SELECCIONADOR y poder de representacion
legal del PROVEEDOR (fotocopias legalizadas)

« Garantia(s) (fotocopia simple)

En caso que por cualquier circunstancia, el presente documento no fuese protocolizado,
servira a los efectos de Ley y de su cumplimiento, como documento suficiente a las
partes. El retraso en la tramitacion de la misma no sera condicionante para resoiver el
presente convenio.

DECIMA AQUINTA- (SUBCONTRATOS) EI PROVEEDOR podra realizar la
subcontratacién de algunos servicios que le permitan la entrega de los productos
farmacéuticos — medicamentos.

El PROVEEDOR sera directa y exclusivamente responsable por los servicios contratados,
asi como también por los actos y omisiones de los subcontratistas.

En ningin caso el PROVEEDOR podra subcontratar la provision de los productos
farmacéuticos — medicamentos objeto del presente Convenio sin conocimiento y aprobacién del
SELECCIONADOR.

.+ % Ningun subcontrato de servicios o intervencion de terceras personas relevara al
) PROVEEDOR del cumplimiento de todas sus obligaciones vy responsabllldades
emergentes del presente Convenio.

l.as subcontrataciones que realice el PROVEEDOR de ninguna manera incidiran en el
precio ofertado y dispuesto en el monto del Convenio.

DECIMA SEXTA- (INTRANSFERIBILIDAD DEL CONVENIO) Ei PROVEEDOR bajo
- ningun titulo podra, ceder, transferir, subrogar, total o parcialmente este Convenio.

ﬂ En caso excepcional, emergente de caso fortuito o fuerza mayor, a solicitud del
PROVEEDOR, el SELECCIONADOR analizara la solicitud, relacionandola con la
consecucion del objetivo dentro del plazo previsto y con los recugsos existentes.

P DECIMA SEPTIMA- (CAUSAS DE FUERZA MAYOR Y/O CASO FORTUITO) Con el fin
‘ N de exceptuar al. PROVEEDOR de determinadas responsabilidades por mora durante a
“~.\ Vvigencia del presente convenio, el BENEFICIARIO tendra la facultad de calificar las
- causas de fuerza mayor y/o caso fortuito, que pudieran tener efectiva consecuencia sobre

el cumplimiento del Convenio.

Se entiende por fuerza mayor al obstaculo externo, imprevisto ¢ inevitable que origina una
fuerza extrafna al hombre y que impide el cumplimiento de la obligacién {gjemplo: incendios,
inundaciones y otros desastres naturales).

Se entiende por caso fortuito al obstaculo interno atribuible al hombre, imprevisto o inevitable,
proveniente de las condiciones mismas en que la obligacidbn debia ser- cumplida (ejemplo:
conmociones civiles, huelgas, bloqueos, revolucicnes, etc.).

Para que cualguiera de estos hechos puedan constituir justificacidén de impedimento en el
proceso de provision o de demora en el cumplimiento de lo previsto en et plazo de entrega
expresamente determinado en las Solicitudes de Provision emitidas por el BENEFICIARIO (si
corresponde), dando lugar a retrasos en la entrega; de modo inexcusable e imprescindible en
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cada caso, el PROVEEDOR debera recabar un certificado de constancia de la dependencia
publica pertinente del lugar donde se suscitd el hecho que acredite la existencia del
impedimento, dentro de los cinco (5) dias habiles de ocumdo el hecho, sin el cual, de ninguna
manera y por ningln motivo podra solicitar luego al COMPRADOR, por escrito dentro del plazo
previsto para los reclamos, la ampiiacién del plazo de la Solicitud de Provision o la exencidn del
pago de penalidades.

En caso de que la dmpliacién sea procedente, el plazo sera extendido mediante una Solicitud
de provision Modificatoria emitida por el BENEFICIARIO conforme se ha estipulado en la
Clausula Vigésima Cuarta del presente Convenio.

DECIMA OCTAVA- (TERMINACION DEL CONVENIQ} El presente convenio concluira
por una de las siguientes causas:

18.1 Por Cumplimiento de Convenio: De forma normal, tanto el SELECCIONADOR
como el PROVEEDOR, daran por terminado el presente Convenio, una vez que
ambas partes hayan dado cumplimiento a todas las condiciones y estipulaciones
contenidas en él, lo cual se harg constar por escrito, mediante el certificado de
cumplimiento de Convenio y ia aceptacién del mismo por parte del PROVEEDOR.

18.2 Por Resolucién del Convenio: Si se diera el caso y como una forma excepcional
de terminar el Convenio, a los efectos legales correspondientes, el
SELECCIONADOR y el PROVEEDOR, acuerdan voluntariamente las 51gu|entes
causales para procesar la resolucion del Convenio:

18.2.1. Resolucion a requerimiento del SELECCIONADOR, por causales
atribuibles al PROVEEDOR. El CONVOCANTE, podra proceder al tramite de
resolucion del Convenio, en los siguientes casos:

a) Por disolucion del PROVEEDOR (sea Empresa o Asociacion Accidental).

b) Por quiebra deciarada del PROVEEDOR.

¢) Por suspension de la provision sin justificacién, por el lapso de 45 dias
calendario continuos, sin autorizacion escrita del SELECCIONADOR.

d) Por incumplimiento injustificado del plazo de entrega o el cronograma de
entregas (si corresponde} de provision sin que ¢l PROVEEDOR adopte
medidas necesarias y oportunas para recuperar su demora y asegurar la
conclusion de la entrega dentro del plazo vigente.

e) Cuando el monto de la multa por atraso en la entrega definitiva, alcance el
veinte por ciento (20%) del monto total de la solicitud de la provision.

f) Por falta de entrega de la factura oficial correspondiente al pago de cada
provisién.

g) Falta de pago del monto para protocolizacion.

18.2.2. Resolucion a requerimiento del PROVEEDOR por causales atribuibles al
BENEFICIARIO o al SELECCIONADOR. El PROVEEDOR, podra proceder al
tramite de resolucion del Convenio, en los siguientes casos:

a. Por instrucciones injustificadas emanadas del BENEFICIARIO o del
SELECCIONADOR para la suspension de la provision por mas de treinta
(30) dias calendario.

b. Por incumplimiento injustificado en el pago parcial o total, por mas de
sesenta (60) dias calendario computados a partir de la fecha de entrega de
los productos farmacéuticos al BENEFICIARIO.

18.2.3. Resoluciéon por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacion del Convenio, el BENEFICIARIO O EL
SELECCIONADOR se encontrase con situaciones fuera de contro! de las partes
que imposibiliten la conciusion del mismo, o vayan contra los intereses del
Estado, el SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucién

Pigina 7 de 13

Av.landaeta y Cafiada Stronguest's/n Zona Central-Url:hitp: / fwww nunsalud.got.bo - Teléfono (5)-(591-2) 2490554- 7494868, Fax: (591-2) 2486654 - La Paz Bolivia




18.2.4.

18.2.5.

Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la provision y resolvera el
Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha comunicacién oficial de resolucién, el PROVEEDOR
suspendera la provision de acuerde a las instrucciones escritas que al efecto
emita el SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provision
y algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados
sujetos a reembolso en base a la informacion de los BENEFICIARIOS que
tuvieran deudas pendientes al momento de la resolucién del convenio.

" Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacién final y el tramite

de pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del presente
Convenio

Reglas aplicables a la Resolucion: Para procesar la resolucion del
Convenio por cualquiera de las causaies sefialadas, las garantias deben
estar plenamente vigentes y el SELECCIONADOR o el PROVEEDOR daran
aviso escrito mediante Resolucidn Administrativa o carta notariada
respectivamente, a la otra parte, de su intencion de resolver el Convenio,
estableciendo claramente la causal que se aduce.

Si dentro de los quince (15) dias habiles siguientes de la fecha de notificacion,
se enmendaran las fallas, se normalizara e! desarrollo de la provision y se
tomaran las medidas necesarias para continuar normalmente con las -~
estipulaciones del Convenio, el requirente de la resolucién expresara por escrito
su conformidad a la solucién, el aviso de intencién de resolucion sera retirado.

En caso contrario, si al vencimiento del término de los quince (15} dias no existe
ninguna respuesta, el proceso de resolucidn continuara a cuyo fin el
BENEFICIARIO ¢ el PROVEEDOR, segin quién haya requerido la resolucién
del convenio, notificara mediante resolucién Administrativa o carta notanada
respectivamente a la otra parte, que la resolucién del Convenio se ha hecho
efectiva. '

Esta Resolucién Administrativa, carta dara lugar a que cuando la resolucién sea
por causales imputables al PROVEEDOR, se consolide en favor del
SELECCIONADOR la garantia de cumplimiento de convenio.

El SELECCIONADOR conjuntamente el BENEFICIARIO, procederan a
establecer los montos rembolsables al PROVEEDOR por concepto de provision
satisfactoriamente efectuada.

Con base en ia liquidacion final y establecida los saldos en favor o en contra
cuando corresponda se hard efectiva la ejecucion y cobro de la garantia de
cumplimiento de convenio.

El SELECCIONADOR quedara en libertad de continuar la provision a través de-
otro PROVEEDOR; preferentemente podra efectuar consulta al proponente
calificado en segundo lugar en la licitacién, para establecer si mantiene su
propuesta y asi sucesivamente, siempre que dichas propuestas sean aceptables
en precio y plazo.

Resolucién por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o al SELECCCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacion de la provision objeto dei Convenio, el
CONVOCANTE se encontrase con situaciones fuera de control de las partes
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que imposibiliten la conclusién de la provisién, o vayan contra los intereses del
Estado, el SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucién

-~ Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la provision y resolvera el
Convenio total o parcialmente.
A la entrega de dicha comunicacion ofc;|al de resolucién, el PROVEEDOR
suspendera la provision de acuerdo a las 'instrucciones escritas que al efecto
emita el SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provision
y algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados
sujetos a rembolso, de acuerdo a la informacién proporcionada por el
BENEFICIARIO. x

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacion final y el tramite
de pago sera el previsto en la clausula tngésnma segunda del presente
Convenio.

DECIMA NOVENA- (SOLUCION DE CONTROVERSIAS)

En caso de surgir controversias entre el SELECCIONADOR y' el PROVEEDOR que no
puedan ser solucionadas por la via de la concertacion, las partes estan facultadas para
acudir a la via judicial, bajo la jurisdiccion coactiva fiscal

VIGESIMA- (MODIFICACIONES AL CONVENIO) Los téminos y condiciones contenidas
en este convenio no podran ser modificados, excepto por causas sobrevinientes al
convenio, es decir, por requerimiento del propic seleccionador o por fuerza mayor o caso
fortuito debidamente comprobados.

La referida modificacion, se realizara a través de convenio modificatorio, proceso que se
encuentra en el pliego de condiciones.

Il. CONDICIONES PARTICULARES DEL CONVENIO

VIGESIMA PRIMERA- (REPRESENTACION LEGAL) El PROVEEDOR ha presentado el
Certificado de Representacion Legal, Cert.: 384/2017 de 1 de marzo de 2017, emitido por
la Agencia Estatal de Medicamentos y Tecnologias en Salud, que forma parte del
presente Convenio.

VIGESIMA SEGUNDA - (FORMA DE PAGO)

De conformidad a la fecha determinada en la Solicitud de Provision para entrega de
productos se debera proceder al pago en un plazo maximo de diez (10) dias habiles
posteriores a la entrega del producto, el BENEFICIARIO pagara a favor del PROVEEDOR
la suma del precio unitaric adjudicade al PROVEEDOR multiplicado por la cantidad solicitada
sin considerar otros aspectos que puedan incrementar el costo del producto.

/ El incumplimiento en los plazos de entrega y las otras obligaciones que el PROVEEDOR
asume mediante este Convenio, independientemente del valor de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS cuya entrega se halle demorada y/o las obligaciones
incumplidas, suspendera todos y cada uno de los plazos de pago por parte del
BENEFICIARIO. Los plazos se reiniciaran cuando el PROVEEDOR efectue la entrega
retrasada.

Adicionalmente a la suspension de los plazos de pago, el SELECCIONADOR conjuntamente
el BENEFICIARIO aplicara las sanciones por demoras en la entrega de LOS PRODUCTOS
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FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS objeto del Convenio en la forma prevista en la
clausula vigésima sexta del presente Convenio, pudiendo procesarse la resolucion del
mismo por incumplimiento del PROVEEDOR.

Si el BENEFICIARIO incurre en la demora de pago, que supere los sesenta (60) dias
calendario desde la fecha de la recepcién de la factura, el PROVEEDOR tiene el derecho de
reclamar el pago de un interés equivalente a la tasa promedio pasiva anual del sistema
bancario, por el monto no pagado, valor que sera calculado dividiendo dicha tasa entre
trescientos sesenta y cinco (365) dias y multiplicAndola por el numero de dias de retraso que
incurra el BENEFICIARIO.

A este fin el PROVEEDOR debera hacer conocer al BENEFICIARIO vy al
SELECCIONADOR la demora en el pago (en dias) mediante nota dirigida a la Maxima
Autoridad Ejecutiva de la Entidad (MAE) de ambas entidades.

VIGESIMA TERCERA- (FACTURACION) El PROVEEDOR en el momento de la entrega
de los productos farmacéuticos - medicamentos o acto equivalente que suponga la
transferencia de dominio del objeto de la venta (efectuada la provision), debera emitir la
respectiva factura oficial en favor del BENEFICIARIO, por el monto de la venta.

El PROVEEDOR emitira la factura respectiva en cada una de las entregas, a objeto de
que el BENEFICIARIO haga efectivo el pago; caso contrario dicho pago no se realizara.

VIGESIMA CUARTA- (MODIFICACION EN LA PROVISION) Ei BENEFICIARIO, podré
introducir modificaciones que considere estrictamente necesarias en la provisién y con tal
proposito, tendra la facultad de notificar al PROVEEDOR, ios nuevos plazos para la
entrega, el incremento o la disminucién en la cantidad productos farmacéuticos -
medicamentos prevista en la Solicitud de provisién.

Este tipo de modificacion debe ser obligatoriamente informada al SELECCIONADOR y de
ninguna manera viciara ni invalidara el Convenio. Ninguna meodificacién sera efectuada
por el PROVEEDOR sin una solicitud previa escrita y aceptada por el BENEFICIARIO.

De igual manera el SELECCIONADOR podra realizar modificaciones al presente convenio
mediante los siguientes instrumentos:

Mediante convenio modificatorio

Esta modalidad de modificacién extraordinaria en las condiciones de la provision
productos farmacéuticos sélo se aplica en casos excepcionales donde impere el principio
del bien comun.

E! SELECCIONADOR para proceder a la suscripcién del Convenio Modificatorio, debera contar
con el informe — recomendacién y antecedentes de la Agencia de Medicamentos — AGEMED,
para el procesamiento de su analisis legal y formulacion del Convenio antes de su suscripcion.

El Convenio Modificatorio, debe ser emitido y suscrito en forma previa a la aplicacion de nuevas
directrices para la provision de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS
por parte del PROVEEDOR, por lo que no constituye un documento regulador de procedimiento
para la provisidén de productos farmacéuticos — medicamentos.

VIGESIMA QUINTA- (PRORROGA DE VIGENCIA) El CONVOCANTE por una nica vez y
bajo pena de responsabitidad por la funcién publica podra prorrogar el presente convenio por
seis (6) meses, mientras realiza una nueva convocatoria, y con la finalidad de no discontinuar la
provisién de productos. .

VIGESIMA SEXTA- (MOROSIDAD Y SUS PENALIDADES) Queda convenido entre las
partes que el plazo de la provision empieza a correr el momento que el PROVEEDOR es
notificado con la solicitud de provisiéon emitida por el BENEFICIARIO.
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A los efectos de aplicarse morosidad en la provision, el BENEFICIARIO, EL
SELECCIONADOR y el PROVEEDOR tendran muy en cuenta el plazo estipuiado en la
solicitud de provisién, por cuanto si el plazo fenece sin que se haya concluido con la
provisién en su integridad y en forma satisfactoria, el PROVEEDOR se constituira en mora
sin necesidad de ningun previo requerimiento del BENEFICIARIO obligandose por el sblo
hecho del vencimiento del plazo a pagar por cada dia calendario de retraso, una multa
equivalente a: uno por ciento (1%) del valor total de la solicitud de provisién.

De establecer el BENEFICIARIO que como emergencia de la aplicacion de multas por moras
en la provision se ha llegado al limite maximo del veinte por ciento (20%) del monto total de la
solicitud de provision, conjuntamente con el SELECCIONADOR evaluara esta situacion a
efectos del procesamiento de la resolucién del Convenio, si comesponde, conforme a lo
estipulado en este mismo documento

Las multas seran cobradas mediante descuentos establecidos expresamente por el
BENEFICIARIO, del pago o pagos pendientes, sin perjuicio de que el SELECCIONADOR
ejecute la garantia de cumplimiento de convenic y proceda al cobro de las multas y al
resarcimiento de dafios y perjuicios por medic de la accién coactiva fiscal por la
naturaleza del Convenio, conforme lo establecido en el Art 47 de la Ley 1178.

VIGESIMA SEPTIMA- (RESPONSABILIDAD Y OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR)
Cuando el PROVEEDOR incurra en negligencia durante la provision de los productos
farmacéuticos - medicamentos, el BENEFICIARIO podra retener el total o parte del pago
para protegerse contra posibles perjuicios, e informara al SELECCIONADOR.

:\ Desaparecidas las causales que dieron lugar a la retencion, el BENEFICIARIO procedera
" .}al pago de las sumas retenidas snempre que, para la solumon de los problemas no se

favor del PROVEEDOR para solicitar ampliacion de plazo, ni intereses

VIGESIMA OCTAVA- (SEGUROS) No corresponde.

/ VIGESIMA NOVENA- (SUSPENSION TEMPORAL DE LA PROVISION) EL

BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR esta facultado para suspender temporalmente ia
provision de los productos farmacéuticos en cualquier momento por motivos de fuerza
mayor, caso fortuito y/o convenientes a los intereses del Estado, para lo cual notificara al
PROVEEDOR por escrito, con una anticipacion de minimo cinco (5) dias a quince (15)
dias calendario, de acuerdo al plazo de provision determinados en la Solicitud de
provision, excepto en los casos de urgencia por alguna emergencia imponderable. Esta
suspension podra ser Unicamente temporal y no influira sobre la fecha de vencimiento de
los productos farmacéuticos — medicamentos.

También el PROVEEDOR puede comunicar al BENEFICIARIO y al SELECCIONADOR la
suspension temporal de la provisién, por causas atribuibles al BENEFICIARIO o al
SELECCIONADOR que afecten al PROVEEDOR en la provisién de los productos
farmacéuticos — medicamentos, la comunicacion debera efectuarse mediante carta
notariada una vez salvada la causa de suspension esta debera ser levantada por el
PROVEEDOR y establecerse el nuevo dia de entrega.

TRIGESIMA- (NORMAS DE CALIDAD APLICABLES) Los productos farmacéuticos -
medicamentos suministrados de conformidad con el presente Convenio se ajustaran a las
normas de calidad mencionadas en las especificaciones técnicas y el pliego de
condiciones, cuando en ellos no se mencionen normas de calidad aplicables, a las
normas de calidad existentes en el pais.

TRIGESIMA PRIMERA- (ENVASES, EMPAQUES Y EMBALAJES) los envases,
empaques y embalajes, las marcas y los documentos que se coloquen dentro y fuera de
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los mismos deberan cumplir estrictamente con lo determinade en el pliego de condiciones
y normas nacionales, los requisitos especiales o cualquier ofro requisito, si lo hubiere, y
cualesquier otra instruccién dada por el SELECCIONADOR.

TRIGESIMA SEGUNDA- (RECEPCION) Dentro del plazo previsto para la provision, se
hard efectiva la entrega de los productos farmacéuticos — medicamernitos objeto del
presente convenio, a cuyo efecto, el BENEFICIADQ designara una comision de
recepcion, a esta comisidn le correspondera verificar si los productos farmacéuticos-
medicamento provistos concuerdan plenamente con las especificaciones técnicas de la
propuesta aceptada y el Convenio, dei acto de recepcion se emitira el Formulario de
recepcion.

321 La verificacion ‘de la recepcién de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS por parte del BENEFICIARIO se realizara en un plazo de 15 dias
calendario, debiendo estas verificaciones iniciarse como maximo cuatro (4) dias
después de recibidos los productos farmacéuticos — medicamentos. El PROVEEDOR
tiene la potestad de participar en todas las verificaciones que se realicen y tomar
conocimiento si estas cumplen o no lo estipulado en el Convenio y normas vigentes. .

32.2 En el momento de la verificacién los productos farmacéuticos — medicamentos
deberan contar con la debida certificacion de control de calidad emitida por el
Departamento de control de calidad de la empresa productora.

32,3 Si LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS verificados no se
ajustan a las especificaciones técnicas, el BENEFICIARIO podra rechazarlos y el
PROVEEDOR debera, sin cargo para el SELECCIONADOR - CONVOCANTE,
reemplazarlos o incorporar en ellos todas las modificaciones necesarias para que
cumplan con tales especificaciones técnicas. Los eventuales rechazos por parte
del BENEFICIARIO, no modifican el plazo de entrega, que permanecera

. invariable.

El PROVEEDOR se compromete a reponer cualquier medicamento que sufra
alteracion, variacion, trastorno o descompasicion por defecto de fabricacién, en los
envases o embalajes, sin costo adicional alguno para el BENEFICIARIO.

El plazo maximo para remplazar los productos farmacéuticos o incorporar las
modificaciones necesarias, es de 45 dias calendario, después de haber recibido ia
comunicacién escrita. .

La falta de rechazo de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS
dentro del plazo comprometido, implicara aceptacion por parte del BENEFICIARIO.
Dentro del plazo previsto para la verificacion, se hara efectiva la entrega definitiva
de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio, a cuyo efecto,
el BENEFICIARIO emitira el Certificade de Recepcidon definitiva, que es un
documento diferente al registro de ingreso a almacenes (formulario de recepcién)

TRIGESIMA TERCERA- (MUESTREO Y CONTROL DE CALIDAD) El PROVEEDOR
garantiza la calidad de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio,
sin embargo, el BENEFICIARIO podra pedir los andlisis de control de calidad cuando
juzgue necesario y no mas de dos veces por producto. El Laboratorio CONCAMYT
realizara el analisis con cuyo gasto correra el PROVEEDOR.

33.1 Cuando asi lo requiera, el BENEFICIARIO o0 el SELECCIONADOR de acuerdo a lo
estipulado en las especificaciones técnicas, a través de personal técnico
especializado, tendra derecho a efectuar muestreo y control de calidad, sin costo
adicional alguno, a fin de verificar su conformidad con las especificaciones técnicas
contenidas en el pliego de condiciones y todos los anilisis requeridos de
conformidad con el certificado de control de calidad emitido por el fabricante o por
el laboratorio acreditado para el efecto
El BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR notificara por escrito al PROVEEDOR,
con cinco (5) dias habiles de anticipacién para la realizacion del muestreo
correspondiente para posterior control de calidad Indicandose la identidad de los
representantes del BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR designados para
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estos fines, asimismo ei PROVEEDOR designara oportunamente a su
representante técnico para este fin.

33.2 El muestreo podra realizarse en las instalaciones del BENEFICIARIO al momento
de |la entrega o en cualquier momento dentro del plazo de vida util de los productos
farmacéuticos - medicamentos Cuando sean realizadas en recintos del
PROVEEDOR o© de su(s) subcontratista(s) o proveedor(es) primario(s), s€
proporcionara a los inspectores todas las facilidades y asistencia razonables y 1os
datos sobre produccion permitidos, a excepcion de transporte y vidticos, sin cargo
alguno para el BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR.

TRIGESIMA CUARTA- (DERECHOS DE PATENTE) EL PROVEEDOR asume
responsabilidad de manera ilimitada y permanente en caso de reclamos de terceros por
transgresiones a derechos de patente, marcas registradas, o disefio industrial causadas
por la provision vy utilizacion de. LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS o parte de ellos en Bolivia.

TRIGESIMA QUINTA- (CIERRE O LIQUIDACION DE CONVENIO) Dentro de los diez (10)

dias siguientes a la fecha de vencimiento del convenio, el SELECCIONADOR procedera al
‘ﬂ cierre del Convenio a efectos de la devolucién de garantias y emision de la certificacidén de

cumplimiento de convenio con la provision de informaci$n por parte del BENEFICIARIO.

El SELECCIONADOR y el BENEFICIARIO, no daran por finalizada la provisién y a la
liquidacion, si el PROVEEDOR no hubiese cumplido con todas sus obligaciones de
acuerdo a los términos del convenio y de sus documentos anexos.
En et cierre o liquidacion de convenio, se tomara en cuenta:
a) Las muitas y penalidades, si hubieren
b) Por {a protocolizacién del convenio, si este pago no se hubiere hecho efectivo
oportunamente

Asimismo, el PROVEEDOR podra establecer el importe de los pagos a los cuales
considere tener derecho, que hubiesen sido reclamados sustentada y oportunamente
(dentro de los 30 dias de sucedido el hecho que originé el reclamo) y que no hubiesen
sudo pagado por el BENEFICIARIO. .

) / Este proceso utilizara los plazos previstos en la clausula décima segunda del presente
Convenio, para el pago de saldos que existiesen.

TRIGESIMA SEXTA- (CONFORMIDAD) En sefal de conformidad y para su fiel y estricto
cumplimiento firman el presente CONVENIO en cuatro ejemplares de un mismo tenor y
validez, Dra. Ariana Campero Nava Ministra de Salud, en representacion legal del
CONVOCANTE, y el Sr. Ghely Walter Gonzales Pozo en representacion legal del
PROVEEDOR.

Este documento, conforme a disposiciones legales de control fiscal vigentes, sera registrado
ante la Contraloria General del Estado.

Usted Seror Notario se serwra insertar todas las demas clausulas que fuesen de estllo y
A seguridad

| \ La Paz, 26 de junio de 2017.

Laliohooo.

DRA. ARIANA CAMPERO NAVA

MINISTRA DE SALUD
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MINUTA PARA PROTOCOLIZACION DE CONVENIO
CONV- PR. SEL. N° 04/2017 — MED

SENOR NOTARlb DE GOBIERNO DEL DISTRITO ADMINISTRATIVO DE LA PAZ

En el registro de Escrituras Publicas a su cargo se servira usted insertar el presente convenio de
provision, productos farmacéuticos - medicamentos, sujeto a las siguientes clausulas:

I CONDICIONES GENERALES DEL CONVENIO

PRIMERA- (PARTES QUE CONVIENEN) Dira usted que las partes que CONVIENE son:
MINISTERIO DE SALUD, representada por la Dra. Ariana Campero Nava designada por
Decreto Presidencial N° 3059 de 23 de enero de 2017, que en adelante se denominara el
SELECCIONADOR y la Empresa Unipersonal IMPORTADORA DISMEDIN; legaimente
representada por la Sra. Maribel Evelin Encinas Salinas con numero de Cedula de
ldentidad 3382648 LP, que en adelante se denominara el PROVEEDOR, quienes
celebran y suscriben el presente Convenio de Provision Productos Farmaceéuticos-
Medicamentos. '

’\ SEGUNDA- (ANTECEDENTES LEGALES DEL CONVENIO) Dira’ usted que el
SELECCIONADOR, mediante Proceso de Seleccion de Proveedores y Precios para los
Productos Contemplados en la Lista Nacional de Medicamentos Esenciales (LINAME) y
Lista de Dispositivos Médicos, CUCE 17-0046-00-721797-1-2, Cédigo de ldentificacion
Interno N° MS/DS-1008/MD-001/2017, convocd a las Empresas o Firmas Comerciales
interesadas en proveer productos farmacéuticos, a que presenten documentos y
propuestas técnicas y econémicas para su evaluacion, bajo las normas y regulaciones
para seleccién del Decreto Supremo N° 1008 y su Reglamentacion.

Que la comisién de calificacion del SELECCIONADOR, luego de efectuada la apertura de -
propuestas presentadas realizd su analisis y. evaluacion, habiendo emitido el Informe de
L Calificacién y Recomendacion dirigido a la Autoridad competente de la entidad, el mismo que
e 9*: fue aprobado y con base en el cual, se pronunci6 la Resolucién Administrativa de Adjudicacion
m% N° 0060 de 17 de abril de 2017, resoiviendo adjudicar la provision de los productos
Sole £ farmacéuticos - Medicamentos a la Empresa Unipersonal IMPORTADORA DISMEDIN por
~ S haber sido calificada en primer lugar, al cumplir su propuesta con todos los requisitos de la
: Convocatoria y ser la mas aceptable y conveniente a los intereses de 'la Entidad

q SELECCIONADORA.

TERCERA- (OBJETO DEL CONVENIO) El PROVEEDOR se compromete y obliga por el
presente Convenio, a proveer:

1| cotoz éﬂ'&‘f;{:{;ﬁ 200 mg ‘(io.mprimidov
2 | A0301 Atrobina sulfato 1 mg/ml inyectable
3 | Jo116 Es:;ggﬁggmga 2.400.000 Ut Inyectable
4 H0203 Dexamétasoha 0.5 mg | Comprimido
5 COSdZ Espironolactona 100 mg “ Comprimido
6 "C0303 Espironolactona 25mg Comprimido
7 J0149 Gentamicina sulfato 80 mg ) Inyectable
8 AD308 Metoclopramida _ 5 magfml (2 ml} . inyectable
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9 P0O109 Metronid.azol 500 mg Comprimido
10 | CO808 | Nifedipino 10 mg C°'é‘§g$‘|da° °
11 AQ204 | Ranitidina 50 mg inyectable

Que en adelante se denominara LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS, con estricta y absoluta sujecién a este Convenio, a los documentos
que forman parte de él y dando cumplimiento a las normas, condiciones, precio,
regulaciones, obligaciones, especificaciones, tiempo de entrega y caracteristicas técnicas
establecidas en los documentos respaldatorios del proceso de contratacion y a las
clausulas contenidas en el presente instrumento legal.

Para la completa provision de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS
dentro de las especificaciones técnicas que forman parte del presente Convenio, asi como para
garantizar la calidad de los mismos, el PROVEEDOR se obliga a efectuar la provnsnon de
acuerdo a los documentos de licitacioén y propuesta.

n CUARTA- (PLAZO DE PROVISION) E! plazo de provisién estara determinado en cada
una de las solicitudes de provision emitidas por los beneficiarios del presente convenio,
el PROVEEDOR entregara los productos farmacéuticos ~ medicamentos en estricto
acuerdo a la propuesta adjudicada, las especificaciones técnicas y al requerimiento de
los diferentes beneficiarios del presente convenio, los plazos seran computados a partir,
de la recepcion con la solicitud de provision emitida por el beneficiario.

El plazo de provision de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS,

establecido en las solicitudes de provisién, podrd ser ampliado cuando el BENEFICIARIO

mediante el procedimiento establecido en este mismo Convenio incremente la cantidad de LOS

PRODUCTOS FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS a ser provistos y ello repercuta en el

plazo total, o cuando por demora en el pago de las partidas entregadas o de las causales
v~ previstas en este Convenio y documentos que forman parte del mismo, el PROVEEDOR
N efectie el tramite de reclamo en su favor, cumpliendo el procedimiento pertinente, el que sera
‘% 55 analizado por el BENEFICIARIO para luego modificar la respectiva solicitud de provision.

. ;._-,.r,-“f-" Todo acto de ampliacion de plazos deberan ser comunicados al SELECCIONADOR a objeto
de que este tome conocimiento de todos los actos administrativos realizados en el marco
~ del presente convenio.

QUINTA- (PRECIO O MONTO DEL CONVENIO) El precio unitario por producto
adjudicado propuesto y aceptado por ambas partes para la provision de LOS
PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS objeto del presente contrato es

de:
1 | co1oz | Amiodarona 200 mg Comprimido (Cero 421100
(clorhidrato) Bolivianos)
0,57
2 | A0301 | Atropina sulfato 1 mg/ml Inyectable {Cero 57100
\ Bolivianos)
3 | Jot1e | Bencileeniciing 15 456 000 Ul inyectable (0032 601100,
benzatinica Y y Bolivianos) o
0,1005
4 ) H0203 | Dexametasona % 0.5 mg Comprimido (Cerocr;?g"lg:gg cero
' Bolivianos)
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0,65

5 | C0302 | Espironolactona 100 mg ' Comprimido (Cero 65/100
' Bolivianos).

0,30

6 | C0303 | Espironolactona 25 mg Comprimido {Cero 30/100
' Bolivianos)

— 0,55
Gentamicina ‘ 80 mg Inyectable (Cero 55/100

7 | JO149
sulfato Bolivianos)

: 0,40
8 | AD308 | Metoclopramida 5 mg/mt (2 mi} Inyectable (Cero 40/100
Bolivianos}

' 0,16
2 | P0O109 | Metronidazol 500 mg Comprimido Cero 16/100
: Bolivianos)

— 0,11
Comprimido o (Cero 111100

10 | C0808 | Nifedipino - 10mg Cépsula Bolivi :
olivianos

0,38
11 | A0204 | Ranitidina 50 mg Inyectable (Cero 38M100
Bolivianos)

-El precio o valor final de Ia'provisién, sera el resultante de aplicar los precios unitarios de la
propuesta adjudicada a las cantidades productos farmacéuticos efectiva y realmente provistas

Queda establecido que los precios unitarics consignados en la propuesta adjudicada obligan a
la provision productos farmacéuticos de acuerdo a las especificaciones que forman parte del
presente convenio.

Este precio también comprende todos los costos de verificacién, transporte, impuestos
aranceies, gastos de seguro de los productos farmacéuticos a ser provistos, es decir, todo otro
costo que pueda tener incidencia en el precio hasta su entrega definitiva de forma satisfactoria.

Es de exclusiva responsabilidad del PROVEEDOR, efectuar la provision contratada dentro del
monto establecido, ya que no se reconoceran-ni procederan pagos por provisiones que hiciesen
exceder dicho monto. .

SEXTA- (GARANTiIA) El PROVEEDOR garantiza el comecto, cumplimiento y fiel
ejecucidon del presente Convenio en todas sus partes con la Garantia a Primer
Requerimiente No.BG-092035-0101 de 2 de junio de 2017, emitido por el Banco Bisa
S.A, a la orden del Ministeric de Salud, por el diez por ciento (10%) del valor del
Convenio que corresponde a Bs.220.720,22 (Doscientos Veinte Mil Setecientos Veinte
22/100 Bolivianos). -

El importe de dicha garantia en caso de cualquier incumpiimiento contractual incurrido por el
PROVEEDOR, sera pagado en favor del SELECCIONADOR, sin necesidad de ningun
tramite o accidn judicial, a su solo requerimiento.

Cuando la licitacion no contemple una ejecucion anual del Convenio, la garantia, sera
ejecutada en lo que corresponda al porcentaje de los items incumplidos de conformidad a lo
determinado en el articulo 916 del Cédigo de Comercio.

El proveedor adjudicado podra empozar la garantia de dos formas: a) Garantizando con el
100% del valor de su propuesta e ir disminuyendo la misma cada fin de trimestre
demostrando el cumplimiento del Convenio hasta esa fecha en la cual solicite la
_ disminucion de su garantia b) Empoces del 30% de! valor total del Convenio adjudicado
esta modalidad de garantia implica 4 renovaciones anuales cada tres meses, la
renovacion debera ser efectuada con la suficiente anticipacion evitando que exista
plazos de tiempo descubiertos de garantia, si hasta un dia antes del vencimiento de ia
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garantia el PROVEEDOR no se hubiera manifestado se ejecutara inmediatamente |a
garantia sin acto retroactivo alguno.

Empero, si se procediera al estricto cumplimiento del presente convenio, sin que exista
observacion alguna por parte de los BENEFICIARIOS, dentro de los plazos acordados y en
forma satisfactoria, hecho que se hara constar mediante las diferentes Actas de recepcion
definitiva, suscrita por el BENEFICIARIO y el PROVEEDOR la garantia sera devuelta después
de la Liquidacién del Convenio, juntamente con el Certificado de Cumplimiento de Convenio.

El PROVEEDOR, tiene la obligacién de mantener actualizada la garantia de cumplimiento de
Convenio, cuantas veces sea necesario o lo requiera por razones justificadas del
SELECCIONADOR, quien llevara el control directo de vigencia de la misma bajo su
responsabilidad. '

SEPTIMA- (DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION) Cualquier aviso o notificacion
que tengan que darse las partes hajo este Convenio sera enviada:

Al PROVEEDOR:

Av. Las Palmas N°414 Bolognia Zona Sur
Telefono: 2722185 -2720816

Fax 2720989

impdismedin@hotmail.com

La Paz - Bolivia

Al SELECCIONADOR:

MINISTERIO DE SALUD Plaza Sucre (Plaza del Estudiante) S/N
Horario de trabajo: de 8:30 a 12:30 y de 14:30 a 18:30

Teléfono: (591) 2 - 490554

La Paz - Bolivia

. OCTAVA- (VIGENCIA DEL CONVENIO) EI presente Convenio entrara en vigencia una
“2. vez que haya sido firmado por ambas partes, debiendo luego cumplirse con los siguientes

A v <' trémites:
R U 1. Ser protocolizado

S

g

2. Serregistrado en la Contraloria General del Estado

NOVENA- (DOCUMENTOS DE CONVENIO) Para cumplimiento de lo preceptuado en el
presente Convenio, forman parte del mismo los siguientes documentos:

o9.1.
9.2.

Documento Base de Seleccion.

Resolucién Administrativa N° 0017 de 3 de febrero de 2017, de Aprobacion de
DBS y Enmiendas al proceso de seleccion.

Especificaciones técnicas.

Documentos completos de propuesta del PROVEEDOR, incluyendo propuesta
econdmica. :

Certificacion Electrénica del Numero de Identificacion Tributaria 3382648019.

Original del Certificado de Actualizacion de Matricula, emitido por el Registro de
Comercio administrado por FUNDEMPRESA, No. de Matricula 00003283.

Original Certificado de Informacién Sobre Solvencia con el Fisco, emitido por la
Contraloria General del Estado No. 373494 de 26 de mayo de 2017.

Original de la Garantia a Primer Requerimiento No. BG-092035-0101 de 2 de junio
de 2017, emitido por el Banco Bisa S.A.

Fotocopia del Certificado de Empresa, Cert.:016842/2017 de 31 de enero de 2017
emitido por la Agencia Estatal de Medicamentos y Tecnologia del Ministerio de Salud y
Prevision Social.

Original de la Carta de compromiso de cambio de saldos correspondiente nicamente al
15% del total de los lotes productos farmacéuticos - medicamentos por vencerse.
Certificado de no adeudo de las AFP's.

Certificado RUPE No. 575558.
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DECIMA- (IDIOMA) Ei presente Convenio, toda la documentacion apticablg_al mismq y la
que emerja del mismo, debe ser elaborada en espafiol, por ser el idioma oficial-de Bolivia.
En el caso de insertos y literaturas de los productos farmacéuticos —~ medicamentos que
no se encuentren en idioma espafiol estos deberan ser traducidos a éste idioma. En el .
caso de folletos informativos, deberan estar en idioma espafiol al margen de otros idiomas
que pudieran utilizarse. - ' : :

DECIMA PRIMERA- (LEGISLACION APLICABLE AL CONVENIO} El presente convenio
es un Convenio Administrativo, por 1o que esté sujeto a la normativa prevista en la Ley N°
1178 de Administracion y Control Gubernamentales y a la Ley 1737 del Medicamento, en
los aspectos de su-ejecucion y resultados. : ~ : L et

DECIMA SEGUNDA- (DERECHOS DEL PROVEEDOR) E! PROVEEDOR, tiene derecho
a plantear los reclamos que considere correctos, por cualguier omision . del
BENEFICIARIO o del SELECCIONADOR, por falta de pago de la provision efectuada, o
por cualquier otro aspecto consignado en el presente Convenio. Tales reclamos deberan
ser planteados por escrito y de forma documentada, al COMPRADOR, hasta treinta (30)
dias habiles posteriores al suceso.

EL BENEFICIARIO, dentro del lapso impostergable de diez (10) dias habiles siguientes, tomara
conocimiento 'y analizara el reclamo, debiendo emitir su respuesta de forma sustentada al
PROVEEDOR, para que tome conocimiento y analice la respuesta a objeto de aceptar la
misma, ¢ en su caso asumir ia accién legal respectiva. <

Todo proceso de respuesta a reclamos, no debera exceder los veinte (20) dias habiles,
computables desde la recepcion del reclamo documentado por el COMPRADOR. E!
BENEFICIARIO no atendera reclamos presentados fuera del plazo establecido en esta
clausula. '

DECIMA TERCERA- (ESTIPULACIONES SOBRE IMPUESTOS) Cerrera por cuenta del
PROVEEDOR el pago de todos los impuestos vigentes en el pais, a la fecha de presentacion
de la propuesta. En caso de que en el lapso en que se hace efectiva ia provision, el Estado
Plurinacional de Bolivia implantara impuestos adicionales, incrementara ¢ disminuyera los
vigentes, mediante disposicién legal expresa y que afecten directamente al precio de la
provision, el SELECCIONADOR reconocera estas variantes y modificara las listas de precios
con el ajuste respectivo y publicara esta situacion para conocimiento de todos los
BENEFICIARIOS.

Ei PROVEEDOR debera efectuar su requerimiento de ajuste por este concepto, dentro del
plazo previsto en este Convenio para los reclamos (30 dias habiles de la vigencia de la nueva
normativa), en forma posterior no se recibira y aceptara reclamo alguno. '

DECIMA CUARTA- (PROTOCOLIZACION DEL CONVENIO) La presente minuta, sera
protocolizada con todas las formalidades de Ley por el SELECCIONADOR, por o que el
importe por concepto de Protocolizacion debe ser pagado directamente por el PROVEEDOR,
en caso que e PROVEEDOR no realice el pago respectivo, serd considerado como
incumplimiento de lo pactado y el convenio podra ser resuelto por esta causa. '

Esta protocolizacién contendra los siguientes documentos:

¢ Minuta del convenio (original)
¢ Documento legal de representacién del SELECCIONADOR y poder de representacion
lega! del PROVEEDOR (fotocopias legalizadas)

¢ Garantia(s) (fotocopia simple)

En caso que por cualquier circunstancia, el presente documento no fuese protocolizado,
servira a los efectos de Ley y de su cumplimiento, como documento suficiente a las
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partes. El retraso en Ia tramltacuon de la misma no sera condicionante para resolver el

presente convenio.

DECIMA QUINTA— (SUBCONTRATOS) EI PROVEEDOR podra realizar la
subcontratacion de algunos servicios que le permitan la entrega de los productos
farmacéuticos — medicamentos. .

El PROVEEDOR sera dlrecta y exclusivamente responsable por los servicios contratados
asi como también por los actos y omisiones de los subcontratistas.

En ningin caso el PROVEEDOR podra subcontratar la provision de los productos
farmacéuticos — medicamentos objeto del presente Convenio sin conocimiento y aprobacién del
SELECCIONADOR

Nlngun subcontrato de servicios o intervencion de terceras personas relevara al
PROVEEDOR del cumplimiento de todas sus obligaciones y responsabilidades
emergentes del presente Convenio.

Las subcontratacionas que realice el PROVEEDOR de ninguna' manera incidiran en el
precio ofertado y dispuesto en el monto del Convenio.

DECIMA SEXTA- (INTRANSFERIBILIDAD DEL CONVENIO) EI PROVEEDOR bajo
ningun titulo podra, ceder, transferir, subrogar, total o parcialmente este Convenio. ..,

En caso excepcional, emergente de caso fortuito o fuerza mayor, a solicitud del
PROVEEDOR, el SELECCIONADOR analizara la solicitud, relacidonandola con la
consecucién del objetivo dentro del plazo previsto y con los recursos existentes.

DECIMA SEPTIMA- (CAUSAS DE FUERZA MAYOR Y/O CASQ FORTUITO) Con el fin
de exceptuar al PROVEEDOR de determinadas responsabilidades por mora durante la
vigencia del presente convenio, el BENEFICIARIO tendra la facultad de calificar las
causas de fuerza mayor yfo caso fortuito, que pudieran tener efectiva consecuencia sobre
el cumplimiento del Convenio.

Se entiende por fuerza mayor al obstéculo externo, |mprewsto o inevitable que ongtna una
fuerza extrafia al hombre y que impide el cumplimiento de la obligacion (ejemplo: incendios,
inundaciones y otros desastres naturales).

Se entiende por caso fortuito al obstaculo intero atribuible al hombre, imprevisto o inevitable,
proveniente de las condiciones mismas en que [a obligacion debia ser cumplida (ejemplo
conmociones civiles, huelgas, bloqueos, revoluciones, etc.).

Para que cualquiera de estos hechos puedan constituir justificacién de impedimento en el
proceso de provision o de demora en el cumplimiento de lo previsto en el plazo de entrega
expresamente determinado en las Solicitudes de Provisidon emitidas por el BENEFICIARIO (si
corresponde), dando lugar a retrasos en {a entrega; de modo inexcusable e imprescindible en
cada caso, el PROVEEDOR .debera recabar:tin certificado de constancia de la dependencia
plUblica pertinente del lugar donde se suscitd el hecho que acredite la existencia del
impedimento, dentro de los cinco (5) dias habiles de ocumrido el hecho, sin el cual, de ninguna
manera y por ningun motivo podra solicitar luego al COMPRADOR, por escrito dentro del plazo
previsto para los reclamos, la ampliacion del plazo. de la Solicitud de Provision o la exencién del
pagade pen.alidades.

En caso de que la ampliacién sea procedente, el plazo sera extendido mediarite una Solicitud

de provision Modificatoria emitida por el BENEFICIARIO conforme se ha estipulado en la
Clausula Vigésima Cuarta del presente Convenio. '
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DECIMA OCTAVA- (TERMINACION DEL CONVENIO) El presente convenio concluira
por una de las siguientes causas:

18.1

18.2

Por Cumplimiento de Convenio: De forma normal, tanto el SELECCIONADOR
como el PROVEEDOR, daran por terminado el presente Convenio, una vez que
ambas partes hayan dado cumplimiento a todas las condiciones y estipulaciones
contenidas en él, lo cual se hara constar por escrito, mediante el certificado de
cumplimiento de Convenio y la aceptacion del mismo por parte del PROVEEDOR.

Por Resolucién del Convenio: Si se diera el caso y como una forma excepcional
de terminar el Convenio, a los efectos legales correspondientes, el
SELECCIONADOR y ei PROVEEDOR, acuerdan voluntariamente las siguientes
causales para procesar la resolucién del Convenio:

18.2.1. Resolucién a requerimiento del SELECCIONADOR, bor causales
atribuibles al PROVEEDOR. E| SELECCIONADOR, podra proceder al tramite
de resolucion del Convenio, en los siguientes casos:

a) Por disolucion del PROVEEDOR (sea Empresa o Asociacion Accidental).

b) Por quiebra declarada del PROVEEDOR.

c) Por suspension de la provision sin justificacion, por el lapso de 45 dias
calendario continuos, sin autorizacion escrita del SELECCIONADOR.

d) Por incumplimiento injustificado del plazo de entrega o €l cronograma de
entregas (si corresponde) de provision sin que el PROVEEDOR adopte
medidas necesarias y oportunas para recuperar su demora y asegurar la
conclusién de 1a entrega dentro del plazo vigente.

e} Cuando el monto de la multa por atraso en la entrega definitiva, alcance el
veinte por ciento (20%) del monto total de la solicitud de la provision.

f) Por falta de entrega de la factura oficial correspondlente al pago de cada
provision.

g) Falta de pago del monto para protocolizacion.

18.2.2. Resolucion a requerimiento del PROVEEDOR por causales atribuibles al
BENEFICIARIO o al SELECCIONADOR. El PROVEEDOR, podra proceder al
tramite de resolucion del Convenio, en los siguientes casos:

a. Por instrucciones injustificadas emanadas del BENEFICIARIO o del
SELECCIONADOR para la suspension de la provision por mas de treinta
(30) dias calendario.

b. Por incumplimiento injustificado en el pago parcial o total, por mas de
sesenta (60) dias calendario computados a partir de la fecha de entrega de
los productos farmacéuticos al BENEFICIARIO.

18.2.3. Resoluciéon por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al

-+ BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier

momento antes de la terminacién del Convenio, el BENEFICIARIO O EL

SELECCIONADOR se encontrase con situaciones fuera de control de las partes

que imposibiliten la conclusion del mismo, o vayan contra los intereses del

Estado, el SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucion

Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la provisién y resolvera el
Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha comunicacion oficial de resolucidén, el PROVEEDOR

suspendera la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto
emita el SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provisién
y algunos ofros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados
sujetos a reembolso en base a la informacion de los BENEFICIARIOS que
tuvieran deudas pendientes al momento de la resolucion del convenio.
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Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara Ia liquidacion final y el tramite
de pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del presente
Convenio

Reglas aplicables a la Resolucién: Para procesar la resolucién del
Convenio por cualquiera de las causales sefialadas, las garantias deben
estar plenamente vigentes y el SELECCIONADOR o el PROVEEDOR daran
aviso escrito mediante Resolucidn Administrativa o carta notariada
respectivamente, a la otra parte, de su intencion de resolver el Convenio,
estableciendo claramente la causal que se aduce.

Si denfro de los quince (15) dias habiles siguientes de la fecha de notificacion,
se enmendaran las fallas, se nomalizara el desamollo de la provision y se
tomaran las medidas necesarias para continuar normalmente con las
estipulaciones del Convenio, el requirente de la resolucion expresara por escrito
su conformidad a la solucion, el aviso de intencién de resolucion sera retirado.

En caso contrario, si al vencimiento del término de los quince (15) dias no existe
ninguna respuesta, el proceso de resolucion continuara a cuyo fin el
BENEFICIARIO o el PROVEEDOR, segun quién haya requerido la resolucion
del convenio, notificara mediante resolucion Administrativa o carta notariada
respectivamente a la otra parte, que la resolucion del Convenio se ha hecho
efectiva.

Esta Resolucion Administrativa, carta dara lugar a que cuando la resolucién sea
por causales imputables al PROVEEDOR, se consolide en favor del
SELECCIONADOR la garantia de cumplimiento de convenio.

El SELECCIONADOR conjuntamente el BENEFICIARIO, procederan a
establecer los montos rembolsables al PROVEEDOR por concepto de provisidon
satisfactoriamente efectuada.

Con base en la liguidacion final y establecida los saldos en favor o en contra
cuando corresponda se hara efectiva la ejecucion y cobro de la garantia de
cumplimiento de convenio.

El SELECCIONADOR quedara en libertad de continuar la provisién a través de
otro PROVEEDOR; preferentemente podra efectuar consulta al proponente
calificado en segundo lugar en la licitacién, para establecer si mantiene su
propuesta y asi sucesivamente, siempre que dichas propuestas sean aceptables
en precio y plazo.

Resolucién por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o al SELECCCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacién de la provision objeto del Convenio, el
SELECCIONADOR se encontrase con sifuaciones fuera de control de las partes
que imposibiliten la conclusién de la provisiéon, o vayan contra los intereses del
Estado, el SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucién
Administrativa dirigida ail PROVEEDOR, suspendera ia provisién y resolvera el
Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha comunicacién oficial de resolucién, el PROVEEDOR
suspenderd la provisién de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto
emita el SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provisidn
y algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados
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sujetos a rembolso, de acuerdo a-la informacién proporcionada por el
BENEFICIARIO.

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacion final y el tramite
de pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del presente
Convenio.

DECIMA NOVENA- (SOLUCION DE CONTROVERSIAS)

En caso de surgir controversias entre el SELECCIONADOR vy el PROVEEDOR que no
puedan ser solucionadas por la via de la concertacion, las partes estan facutadas para
acudir a |a via judicial, bajo la jurisdiccion coactiva fiscat

VIGESIMA- (MODIFICACIONES AL CONVENIO) Los términos y condiciones contenidas
en este convenio no podran ser modificados, excepto por causas sobrevinientes al
convenio, es decir, por requerimiento del propio seleccionador o por fuerza mayor o caso
fortuito debidamente comprobados.

La referida modificacion, se realizara a través de convenio modificatorio, procesc que se
encuentra en el pliego de condicibnes.

{l. CONDICIONES PARTICULARES DEL CONVENIO

VIGESIMA PRIMERA- (REPRESENTACION LEGAL) El PROVEEDOR ha presentado el
Certificado Cert.:365/2017 de 9 de febrero de 2017 emitido por la Agencia Estatat de
Medicamentos y Tecnologias en Salud, que forma parte del presente Convenio.

VIGESIMA SEGUNDA - (FORMA DE PAGOQ) El precio de los productos a proveerse seran
pagados por el BENEFICIARIO a favor del PROVEEDOR, de la manera siguiente:

De conformidad a la fecha determinada en la Solicitud de Provision para entrega de
productos se debera proceder al pago en un plazo maximo de diez (10) dias habiles
posteriores a la entrega del producto, el BENEFICIARIO pagara a favor del PROVEEDOR
la suma del precio unitario adjudicado al PROVEEDOR multiplicado por la cantidad solicitada

' sin considerar otros aspectos que puedan incrementar ef costo del producto.

El incumplimiento en los .plazos de entrega y las ofras obligaciones que ef PROVEEDOR
asume mediante este Convenio, independientemente del valor de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS cuya entrega se halle demorada y/o ias obligaciones
incumplidas, suspenderd todos y cada uno de los plazos de pago por parte del
BENEFICIARIO. Los plazos se reiniciaran cuando el PROVEEDOR efectie la entrega
retrasada.

Adicionalmente a la suspension de los plazos de pago, el SELECCIONADOR conjuntamente
el BENEFICIARIO aplicara las sanciones por demoras en la entrega de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS objeto del Convenio en la forma prevista en la
clausula vigésima sexta del presente Convenio, pudiendo procesarse la resolucion del
mismo por incumplimiento del PROVEEDOR.

Si el BENEFICIARIO incurre en la demora de pago, que supere los sesenta (60) dias
calendario desde la fecha de la recepcion de la factura, el PROVEEDOR tiene el derecho de.
reclamar el pago de un interés equivalente a la tasa promedio pasiva anual del sistema
bancario, por el monto no pagado, valor que sera calculade dividiendo dicha tasa entre
trescientos sesenta y cinco (365) dias y multiplicandola por el numero de dias de retraso que
incurra el BENEFICIARIO,

A este fin el PROVEEDOR debera hacer conocer al BENEFICIARIO y al
SELECCIONADOR la demora en el pago (en dias) mediante nota dirigida a fa Maxima
Autoridad Ejecutiva de la Entidad (MAE) de ambas entidades. '
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VIGESIMA TERCERA- (FACTURACIGN) El PROVEEDOR en el momento de la entrega
de los productos farmacéuticos - medicamentos o acto equivalente que suponga la
transferencia de dominio dei objeto de la venta (efectuada la provision), debera emitir la
respectiva factura oficial en favor del BENEFICIARIO, por el monto de la venta.

El PROVEEDOR emitira la factura respectiva en cada una de las entregas, a objeto de
que el BENEFICIARIO haga efectivo el pago; caso contrario dicho pago no se realizara.

VIGESIMA CUARTA- (MODIFICACION EN LA PROVISION) E! BENEFICIARIO, podra
introducir modificaciones que considere estrictamente necesarias en la provision y con tal
propésito, tendra la facultad de notificar al PROVEEDOR, los nuevos plazos para la
entrega, el incremento o la disminucion en la cantidad productos farmacéuticos -
medicamentos prevista en la Solicitud de provision.

Este tipo de modificacion debe ser obligatoriamente informada al SELECCIONADOR y de
ninguna manera viciara ni invalidara el Convenio. Ninguna modificacién seré efectuada
por el PROVEEDOR sin una solicituc previa escrita y aceptada por el BENEFICIARIO.

n De igual manera el SELECCIONADOR podra realizar modificaciones a! presente convenio
: mediante los siguientes instrumentos:

Mediante convenio modificatorio

Esta modalidad de modificacion extraordinaria en las condiciones de la provision
productos farmacéuticos sélo se aplica en casos excepcionales donde impere e! principio
del bien comun. :

El SELECCIONADOR para proceder a la suscripcion del Convenic Modificatorio, debera contar
con el informe. — recomendacion y antecedentes de la Agencia de Medicamentos — AGEMED,
para el procesamiento de su analisis legal y formulacion del Convenio antes de su suscripcion.

* .4 El Convenio Modificatorio, debe ser emitido y suscrito en forma previa a la aplicacion de nuevas

. directrices para la provision de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS
¥ ¥ por parte del PROVEEDOR, por lo que no constituye un documento regulador de procedimiento
*/ para ia provision de productos farmaceuticos — medicamentos.

VIGESIMA QUINTA- (PRORROGA DE VIGENCIA) EI SELECCIONADOR por una nica vez y
bajo pena de responsabilidad por la funcion plblica podra promogar el presente convenio por
seis () meses, mientras realiza una nueva convocatoria, y con la finalidad de no discontinuar la
provision de productos.

VIGESIMA SEXTA- (MOROSIDAD Y SUS PENALIDADES) Queda convenido entre las
partes que el plazo de la provision empieza a correr el momento que el PROVEEDOR es
notificado con la solicitud de provision emitida por el BENEFICIARIO. B

A los efectos de aplicarse morosidad en la provision, el BENEFICIARIO, EL
SELECCIONADOR y el PROVEEDOR tendrdn muy en cuenta el plazo estipulado en la
solicitud de provisién, por cuanto si el plazo fenece sin que se haya concluido con la
provisidn en su integridad y en forma satisfactoria, el PROVEEDOR se constituira en mora
sin necesidad de ningun previo requerimiento del BENEFICIARIO obligandose por el soio
hecho del vencimiento del plazo a pagar por cada dia calendario de retraso, una multa
equivalente a: uno por ciento (1%) del valor total de la solicitud de provision.

De establecer el BENEFICIARIO que como emergencia de la aplicacion de multas por moras

en la provisién se ha llegado al limite maximo del veinte por ciento (20%) de! monto total de la

solicitud de provision, conjuntamente con el SELECCIONADOR evaluara esta situacion a

efectos del procesamiento de la resolucion del Convenio, si corresponde, conforme a lo
/ estipulado en este mismo documento ’
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Las multas seran cobradas mediante descuentos establecidos expresamente por el
BENEFICIARIO, del pago o pagos pendientes, sin perjuicio de que el SELECCIONADOR
gjecute la garantia de cumplimiento de convenio y proceda al cobro de las multas y al
resarcimiento de dafios y perjuicios por medio de la accién coactiva fiscal por la
naturaleza del Convenio, conforme lo establecido en el Art 47 de la Ley 1178.

VIGESIMA SEPTIMA- (RESPONSABILIDAD Y OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR)
Cuando el PROVEEDOR incurra en negligencia durante la provision de los productos
farmacéuticos - medicamentos, el BENEFICIARIO podra retener el total o parte del pago
para protegerse contra posibles perjuicios, e informara al SELECCIONADOR.

Desaparecidas las causales que dieron lugar a la retencion, el BENEFICIARIO procedera
al pago de las sumas retenidas siempre que, para la solucién de los problemas no se
haya empleado parte o el total de dichos fondos Esta retencion no creara derechos en
favor del PROVEEDOR para solicitar ampliacién de plazo, ni intereses

VIGESIMA OCTAVA- (SEGUROS) No corresponde.

VIGESIMA NOVENA- (SUSPENSION TEMPORAL .DE LA PROVISION) EL
BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR esta facultado para suspender temporalmente la
provisién de los productos farmacéuticos en cualquier momento por motivos de fuerza
mayor, caso fortuito y/o convenientes a los intereses del Estado, para lo cual notificara al
PROVEEDOR por escrito, con una anticipacion de minimo cinco (5) dias a quince (15)
dias calendario, de acuerdo al plazo de provision determinados en la Solicitud de
provisién, excepto en los casos de urgencia por alguna emergencia imponderable. Esta
suspensién podra ser unicamente temporal y no influird sobre la fecha de vencimiento de
los productos farmacéuticos — medicamentos.

También el PROVEEDOR puede comunicar al BENEFICIARIQ y al SELECCIONADOR la
suspensién temporal de la provision, por causas atribuibles ai BENEFICIARIO o al
SELECCIONADOR que afecten al PROVEEDOR en la provision de los productos
farmacéuticos — medicamentos, la comunicacién debera efectuarse mediante carta

notariada una vez salvada la causa de suspensién esta debera ser levantada por el
w1 PROVEEDOR vy establecerse el nuevo dia de entrega.

TRIGESIMA- (NORMAS DE CALIDAD APLICABLES) Los productos farmacéuticos -
medicamentos suministrados de conformidad con el presente Convenio se ajustaran a las
normas de calidad mencionadas en las especificaciones técnicas y el pliego de
condiciones, cuando en ellos no se mencionen normas de calidad aplicables, a las
normas de calidad existentes en el pais.

TRIGESIMA PRIMERA- (ENVASES, EMPAQUES Y EMBALAJES) los envases,
empaques y embalajes, las marcas y los documentos que se coloquen dentro y fuera de

‘los mismos deberan cumplir estrictamehte con lo determinado en el pliego de condicionas

y normas nacionales, los requisitos especiales o cualquier otro requisito, si lo hubiere, y
cuaiesquier otra instruccidén dada por el SELECCIONADOR.

TRIGESIMA SEGUNDA- (RECEPCION) Dentro del plazo previsto para la provision, se
hara efectiva la entrega de los productos farmacéuticos — medicamentos objeto del
presente convenio, a cuyo efecto, el BENEFICIADO designard una comisién de
recepcion, a esta comision le correspondera verificar si los productos farmacéuticos-
medicamento provistos concuerdan plenamente con las especificaciones técnicas de la
propuesta aceptada y el Convenio, del acto de recepcidn se emitira el Formulario de
recepcion. o ~ o L o

321 La verificacion de la recepcién de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -

MEDICAMENTOS por parte del BENEFICIARIO se realizara en un plazo de 15 dias
calendario, debiendo estas verificaciones iniciarse .como maximo cuatro. {4) dias
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después de recibidos los productos farmacéuticos — medicamentos. El PROVEEDOR
tiene la potestad de participar en todas las verificaciones que se realicen y tomar
conocimiento si estas cumplen o no lo estipulado en el Convenio y normas vigentes.
32,2 En el momento de la verificacion los productos farmacéuticos — medicamentos
deberan contar con la debida cerificacion de control de calidad emitida por el
Departamento de control de calidad de la empresa productora.
323 Si LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS verificados no se
ajustan a las especificaciones técnicas, el BENEFICIARIO podra rechazarlos y el
PROVEEDOR debera, sin cargo para el SELECCIONADOR, reemplazarlos o
incorporar en. ellos todas las modificaciones necesarias para gue cumplan con
tales especificaciones técnicas. .Los eventuales rechazos por parte del
BENEFICIARIO, no modifican el plazo de entrega, que permanecera invariable.
El PROVEEDOR se compromete a reponer cualquier medicamento que sufra
alteracion, variacién, trastarno ¢ descomposicion por defecto de fabricacion, en los
envases 0 embalajes, sin costo adicional alguno para el BENEFICIARIO.

"El plazo maximo para remplazar los productos farmacéuticos o incorporar ias
modificaciones necesarias, es de 45 dias calendario, después de haber recibido la
comunicacién escrita.

324 La fata de rechazo de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS
n ' dentro del plazo comprometido, implicara aceptacién por parte del BENEFICIARIO.
Dentro del plazo previsto para la verificacion, se hara efectiva ia entrega definitiva
de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio, a cuyo efecto,
el BENEFICIARIO emitira el Cerificado de Recepcidn definitiva, que es un
documento diferente al registro de ingreso a almacenes (formulario de recepcion)

TRIGESIMA TERCERA- (MUESTREO Y CONTROL DE CALIDAD) EI PROVEEDOR
garantiza la calidad de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio,
sin embargo, el BENEFICIARIO podra pedir los andlisis de control de calidad cuando
juzgue necesaric y no mas de dos veces por producto. El Laboratorio CONCAMYT
realizara el analisis con cuyo gasto correra et PROVEEDOR.

33.1 Cuando asi lo requiera, el BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR de acuerdo a lo
estipulado en las especificaciones técnicas, a través de personal técnico
especializado, tendra derecho a efectuar muestreo y control de calidad, sin costo
adicional alguno, a fin de verificar su conformidad con las especificaciones técnicas
contenidas en el pliego de condiciones y todos los andlisis requeridos de
conformidad con el certificado de control de calidad emitido por el fabricante o por
el laboratorio acreditado para el efecto

El BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR notificara por escritc al PROVEEDOR,
con cinco (5) dias habiles de anticipacion para la realizacién del muestreo
correspondiente para posterior control de calidad Indicandose la identidad de los
representantes del BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR designados para
estos fines, asimismo el PROVEEDOR designara oportunamente a su
representante técnico para este fin.

33.2 El muestreo podra realizarse en las instalaciones del BENEFICIARIO al momento
de la entrega o en cualquier momento dentro del plazo de vida Util de los productos

farmacéuticos - medicamentos Cuando sean realizadas en recintos del

o PROVEEDOR o de su(s) subcontratista(s) o proveedor(es) primario(s), se

', proporcionara a los inspectores todas las facilidades y asistencia razonables y los

S datos sobre produccion permitidos, a excepcion de transporte y viaticos, sin cargo
~. alguno para el BENEFICIARIO ¢ el SELECCIONADOR.

TRIGESIMA CUARTA- (DERECHOS DE PATENTE) EL PROVEEDOR asume
responsabilidad de manera ilimitada y permanente en caso de reclamos de terceros por
transgresiones a derechos de patente, marcas registradas, o disefio industrial causadas

/ por la provision vy utilizacion de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS o parte de ellos en Bolivia.
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TRIGESIMA QUINTA- (CIERRE O LIQUIDACION DE CONVENIO) Dentro de los diez (10)
dias siguientes a la fecha de vencimiento del convenio, el SELECCIONADOR procedera al
cierre del Convenio a efectos de la devolucion de garantias y emision de ‘la certificacion de

~ cumplimiente de convenio con la provision de informacion por parte del BENEFICIARIO.

El SELECCIONADOR y el BENEFICIARIO, no daran por finalizada Ia provision y a la
liquidacién, si el PROVEEDOR no hubiese cumplido con todas sus obligaciones de
acuerdo a los téerminos del convenio y de sus documentos anexos.
En el cierre o liquidacion de convenio, se tomara en cuenta:
a) Las multas y penalidades, si hubieren
b) Por la protocolizacion del convenio, si este page no se hubiere hecho efectivo
oportunamente ‘

Asimismo, el PROVEEDOR podra establecer el importe de los pagos a los cuales
considere tener derecho, que hubiesen sido reclamados sustentada y oportunamente
(dentro de los 30 dias de sucedido el hecho que originé el reclamo) y que no hubiesen
sido pagado por el BENEFICIARIO.

Este proceso utlllzara los plazos previstos en la clausula demma segunda del presente
Convenio, para el pago de saldos que emstlgsen :

TRIGESIMA SEXTA- (CONFORMIDAD) En sefial de conformidad y para su fiel y estricto
cumptimiento firman el presente CONVENIO-en cuatro ejemplares de un mismo tenor y
validez, Dra. Ariana Campero Nava Ministra de Salud, en representacién legal del

. SELECCIONADOR, y la Sra. Maribel Evelin Encmas Salinas en representacion legal

del PROVEEDOR.

Este documento, conforme a disposiciones legales de control fiscal vigentes, sera registrado
ante la Contraloria General del Estado.

Usted Sefior Notario se servira insertar todas las demas clausulas que fuesen de estilo y
seguridad

La Paz, 26 de junio de 2017.

DRA. ARIANA CAMPERO NAVA . MARI@E!?/A“%NCINAS SALINAS
MINISTRA DE SALUD : PROVEEDOR

\3 Tranis folvid itheel FErez
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MINUTA PARA PROTOCOLIZACION DE CONVENIO
CONV-PR. SEL. N° 03/2017 - MED

. SENOR NOTARIO DE GOBIERNO DEL DISTRITO ADMINISTRATIVO DE LA PAZ

En el registro de Escrituras Publicas a su cargo se servira usted insertar el presente convenio de
provision, productos farmacéuticos - medicamentos, sujeto a las siguientes clausulas:

L CONDICIONES GENERALES DEL CONVENIO

PRIMERA- (PARTES QUE CONVIENEN) Dira usted que las partes que CONVIENE son:
MINISTERIO. DE SALUD, representada por la Dra. Ariana Campero Nava designada por
Decreto Presidencial N°. 3059 de 23 de enero de 2017, que en adelante se denominara el
SELECCIONADOR y la INDUSTRIA QUIMICO FARMACEUTICA SIGMA CORP S.R.L.
legalmente representada por el Sr. Eduardo Mauricio Ramirez Pefia con numero de Cédula de
Identidad 857303 Cbba., en virtud del Testimonio de Poder N° 1.183/2014 otorgado ante Notaria
de Fe Publica N° 18, el 24 de julic de 2014 en la ciudad de Cochabamba, que en adelante se
denominara el PROVEEDOR, quienes celebran y suscriben el presente Convenio de Provisién
Productos Farmacéuticos-Medicamentos.

SEGUNDA- (ANTECEDENTES LEGALES DEL CONVENIO) Dira usted que el
SELECCIONADOR, mediante Proceso de Seleccion de Proveedores y Precios para los
Productos Contemplados en la Lista Nacional de Medicamentos Esenciales (LINAME) y Lista de
Dispositivos Médicos, CUCE 17-0046-00-721797-1-2, Cddigo de lIdentificacion Interno N°
MS/DS-1008/MD-001/2017, convocé a las Empresas o Firmas Comerciales interesadas en
proveer productos farmacéuticos, a que presenten documentos Y propuestas tecnicas y
econdmicas para su evaluacion, bajo las normas y regulaciones para seleccién del Decreto
Supremo N° 1008 y su Reglamentacion. :

Que la comision de calificacién del SELECCIONADOR, luego de efectuada la apertura de propuestas
presentadas realizé su analisis y evaluacién, habiendo emitido e Informe de Calificacion y
Recomendacion dirigido a la Autoridad competente de la entidad, el mismo que fue aprobado y con
base en el cual, se pronuncié la Resolucién Administrativa de Adjudicacion N° 0060 de 17 de abril de
2017, resolviendo adjudicar la provisién de los productos farmacéuticos - Medicamentos a INDUSTRIA
QUIMICO FARMACEUTICA SIGMA CORP S.R.L. por haber sido calificada en primer lugar, al
cumplir su propuesta con todos fos requisitos de la Convocatoria y ser la mas aceptable y conveniente
a los intereses de |la Entidad SELECCIONADORA.

TERCERA- (OBJETO DEL CONVENIO) E! PROVEEDOR se compromete y obliga por el
presente Convenio, a proveer: .

Complemento . "
1 V0604 Nutricional (Carmelo) Seguin Concentracion Polvo
Complemento Segun concentracion
2| V0803 | tricional (Nutribebe) estandar Polvo
Micronutrientes (Vit. C
+VitA+ Fe + Zn + Ac. | Segun concentracién
3 BO305 Félico} (Chispitas estandar Polvo
nutricionales)

Que en adeiante se denominara LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS, con
estricta y absoluta sujecién a este Convenio, a los documentos que forman parte de él y dando
cumplimiento a las normas, condiciones, precio, regulaciones, obligaciones, especificaciones,
- tiempo de entrega y caracteristicas técnicas establecidas en los documentos respaldatorios del
: / : proceso de contratacion y a las clausulas contenidas en el presente instrumento legal.

Pagina | de-12-

54 La P Bulu:;l;g R P
' AR L LEGAL

Av. Landaeta y Cafiada Stronguest s/n Zona Central-Url:h Wi/ fwww.mingalud.gob.bo - Teléfano (s)-[591-2) 24905 54-2494B68/Fax: (591-2) 24

Pl riue




ﬁmﬁ n?umvzaf de Boltvia

AMorister 4o Sabid

Para la completa provisién de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS dentro de las

especificaciones técnicas que forman parte del presente Convenio, asi como para garantizar la calidad

de los mismos, el PROVEEDOR se obhga a efectuar la provision de acuerdo a los documentos de
licitacidn y propuesta

CUARTA- (PLAZO DE PROVISION) Ei plazo de provision estara determinado en cada una de
las solicitudes de provisidon emitidas por los beneficiarios del presente convenio, el
PROVEEDOR entregara los productos farmacéuticos — medicamentos en estricto acuerdo a la
propuesta adjudicada, las especificaciones técnicas y al requerimiento de los diferentes
beneficiarios del presente convenio, los plazos seran computados a partir, de la recepcion con la
solicitud de provisién emitida por ei beneficiario. '

El plazo de provisién de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS, establecido en
las solicitudes de provision, podra ser ampliado cuando el BENEFICIARIO mediante el procedimiento
establecido en este mismo Convenio incremente la cantidad de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS a ser provistos y ello repercuta en el plazo total, o cuando por
demora en el pago de las partidas entregadas o de las causales previstas en este Convenio y
documentos que forman parte del mismo, el PROVEEDOR efecttie ¢l tramite de reclamo en su favor,
cumpliendo el procedimiento pertinente, el que sera analiZado por el BENEFICIARIO para luego
ﬂ modificar la respectiva solicitud de provision.

Todo acto de ampliacién de plazos deberan ser comunicados al SELECCIONADOR a objeto de que
este tome conocimiento de todos los actos administrativos realizades en el marco del presente
convenio.

QUINTA- (PRECIO O MONTO DEL CONVENIO) El precio unitario por producte adjudicado
propuesto y aceptado por ambas partes para la provision de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS, objeto del presente contrato es de:

Ne <60 EDICAME! CONCENTRACION .| ,.m"’mm - unz;fm e
Complemento Segun 54,00
1 | V0604 Nutricional Concentracion Polvo (Cincuenta y Cuatro
(Carmelo) 00/100 Bolivianos)
Complemento Segin 23,60
2 | V0603 nutricional concentracion Polvo {(Veintitrés 60/100
(Nutribebé¢} estandar Bolivianos)
ﬂ Micronutrientes
(Vit. C + Vit A + Segun 0,30
3 | B0O305 Fe +Zn+ Ac, concentracion Polvo (Cero 30/100
Folico) (Chispitas estandar Bolivianos)
nutricicnales)

El precio o valor finat de la provision, sera el resultante de aplicar los precios unitarios de la propuesta
adjudicada a las cantidades productos farmacéuticos efectiva y reaimente provistas

(TN Queda establecido que los precios unitarios consignados en la propuesta adjudicada obligan a la
YRS rowsmn productos farmacéuticos de acuerdo a las especificaciones que forman parte del presente

Este precio también comprende todos los costos de verificacion, fransporte, impuestos aranceles,
X gastos de seguro de los productos farmacéuticos a ser provistos, es decur todo otro costo que pueda

Es de exclusiva responsabilidad del PROVEEDOR, efectuar la provisidn contratada dentro del monto
establecido, ya que no se reconoceran hi procederan pagos por provisiones que hiciesen exceder dicho
monto.
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SEXTA- (GARANTIA) El PROVEEDOR garantiza el correcto, cumplimiento vy fiel ejecucién del

presente Convenio en todas sus partes con ia Garantia a Primer Requerimiento No. 031875 de

1 de junio de 2017 emitida por el Banco Unién S.A,, a la orden del Ministerio de Salud, por el

diez por ciento (10%) del valor de! Convenio que corresponde a Bs.5.573.471,00 (Cinco Millones

Quinientos Setenta y Tres Mil Cuatrocientos Setenta y Un 00/100 Bolivianos).

E! importe de dicha garantia en caso de cualquier incumplimiento contractual incurrido por el
PROVEEDOR, sera pagado en favor del SELECCIONADOR, sin necesidad de ningun tramite o
accion judicial, a su-solo requerimiento. ' _

Cuando la licitacién no contemple una ejecucion anual del Convenio, la garantia, sera ejecutada en
lo que corresponda al porcentaje de los items incumplidos de conformidad a lo determinado en el
articulo 916 del Cédigo de Comercio.

El proveedor adjudicado podra empozar la garantia de dos formas: a) Garantizando con el 100%
del valor de su propuesta e ir disminuyendo la misma cada fin de trimestre demostrando el
cumplimiento del Convenio hasta esa fecha en [a cual solicite la disminucién de su garantia b)
Empoces del 30% del valor total del Convenio adjudicado esta modalidad de garantia implica 4
renovaciones anuales cada tres meses, la renovaciéon deberd ser efectuada con la suficiente

ﬂ anticipacion evitando que exista plazos de tiempo descubiertos de garantia, si hasta un dia
antes del vencimiento de la garantia el PROVEEDOR no se hubiera manifestado se ejecutara
inmediatamente la garantia sin acto retroactivo alguno.

Empero, si se procediera al estricto cumplimiento del presente convenio, sin que exista observacion
alguna por parte de ios BENEFICIARIOS, dentro de los plazos acordados y en forma satisfactoria,
hecho que se hara constar mediante las diferentes Actas de recepcion definitiva, suscrita por e
BENEFICIARIO y el PROVEEDOR la garantia sera devuelta después de la Liquidacion del Convenio,
juntamente con el Certificado de Cumplimiento de Convenio.

El PROVEEDOR, tiene ia obligacidbn de mantener actualizada la garantia de cumplimiento de
Convenio, cuantas veces sea necesarioc o lo requiera por razones justificadas del
SELECCIONADOR, quien llevara el control directo de vigencia de fa misma bajo su responsabilidad.

SEPTIMA- (DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION) Cualquier aviso o notificacion que
- tengan que darse las partes bajo este Convenio sera enviada:

- Al PROVEEDOR:
Av. Blanco Galindo Km. 10 zona Pifiami

o ] Telefono 4124583 4488739 — 4111875
Fax 4124583
nutraceuticos.m.ramirez@gmail.com

pbazoalto@labinut.com
i3 Cochabamba — Bolivia

<"_ Al SELECCIONADOR: _
MINISTERIO DE SALUD Plaza Sucre (Plaza del Estudiante) S/N
Horario de trabajo; de 8:30 a 12:30 y de 14:30 a 18:30

Telefono: (591) 2 - 490554

La Paz - Bolivia

OCTAVA- (VIGENCIA DEL CONVENIO) E!l presente Convenio entrara en vigencia una vez que
haya sido firmado por ambas partes, debiendo luego cumplirse con los siguientes tramites:

1. Ser protocolizado
2. Serregistrado en la Contraloria General del Estado

NOVENA- (DOCUMENTOS DE CONVENIO) Para cumplimiento de lo preceptuado en el
/ - presente Convenio, forman parte del mismo los siguientes documentos:

91. Documento Base de Seleccion.
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9.2,  Resolucion Administrativa N° 0017 de 3 de febrero de 2017, de Aprobamén de DBS y
Enmiendas al proceso de seleccién.

93.  Especificaciones técnicas. '

94. Documentos completos de propuesta del PROVEEDOR, incluyendo propuesta econémica.

9.5,  Certificacion Electronica del Numero de identificacion Tributaria 1022167022,

96. Fotocopia Legalizada del Poder del representante dei PROVEEDOR, Testimonio No.
1.183/2014, de 24 de julio de 2014, otorgado ante la Notaria de Fe Publica No. 18.

9.7.  Original de la Matricula de Comercio No. 00008926, emrtldo por el Registro de Comercio
administrado por FUNDEMPRESA.

9.8.  Original Certificado de Informacion Sobre Soivencia con el Fisco, emitido por la Contraloria
General del Estado No. 374093 de 31 de mayo de 2017.

9.9 Original de la Garantia a Primer Requerimiento No. 031875 de 1 de junio de 2017 emitida
por el Banco Unidn S A.

9.10. Original de la Carta de compromiso de cambio de saldos correspondiente tnicamente al 15%
del total de los lotes productos farmacéuticos - medicamentos por vencerse.

9.1. Certificado de no adeudo de las AFP’s.

92. Certificado RUPE No. 574318.

DECIMA- (IDIOMA) EI presente Convenio, toda la documentacién aplicable al mismo y la que
N emerja del mismo, debe ser elaborada en espaiol, por ser el idioma oficial de Bolivia.

En el caso de insertos y literaturas de los productos farmacéuticos — medicamentos que no se
encueritren en idioma espafiol estos deberan ser traducidos a éste idioma. En el caso de folletos
informativos, deberan estar en idioma espafiol al margen de otros idiomas que pudieran
utilizarse. .

DECIMA PRIMERA- (LEGISLACION APLICABLE AL CONVENIO) El presente convenio es un
Convenio Administrativo, por lo que esta sujeto a la normativa prevista en la Ley N° 1178 de
Administracién y Control Gubernamentales y a la Ley 1737 del Medicamento, en los aspectos de
su ejecucion y resultados.

DECIMA SEGUNDA- (DERECHOS DEL PROVEEDOR) Ei PROVEEDOR, tiene derecho a
plantear los reclamos que considere correctos, por cualquier omision del BENEFICIARIO o del
SELECCIONADOR, por falta de pago de la provision efectuada, o por cualquier otro aspecto
consignado en el presente Convenio. Tales reclamos deberan ser planteados por escrito y de
forma documentada, al COMPRADOR, hasta treinta (30) dias habiles posteriores al suceso.

ﬁ EL BENEFICIARIO, dentro del lapso impostergable de diez (10) dias habiles siguientes, tomara

v conocimiento y analizara el reclamo, debiendo emitir su respuesta de forma sustentada al

PROVEEDOR, para que tome conocimiento y analice la respuesta a objeto de aceptar la misma, o en
su caso asumir la accién legal respectiva.

7, Todo proceso de respuesta a reclamos, no debera exceder los veinte (20) dias habiles, computables
desde la recepcion del reclamo documentado por el COMPRADOR. El BENEFICIARIO no atendera
reclamos presentados fuera del plazo establecido en esta clausula.

DECIMA TERCERA- (ESTIPULACIONES SOBRE IMPUESTOS) Correra por cuenta del
PROVEEDOR el pago de todos los impuestos vigentes en el pais, a la fecha de presentacion de la
propuesta. En caso de que en el lapso en que se hace-efectiva la provision, el Estado Plurinacional de
Bolivia implantara impuestos adicionales, incrementara o disminuyera los vigentes, mediante
disposicion legal expresa y que afecten directamente al precio de la provision, el SELECCIONADOR
reconocera estas variantes y modificard las listas de precios con el ajuste respectivo y publicara esta
situacion para conocimiento de todos los BENEFICIARIOS.
1
El PROVEEDOR debera efectuar su requerimiento de ajuste por este concepto, dentro del plazo
. previsto en este Convenio para los reclamos (30 dias habiles de la vigencia de la nueva normativa), en
- forma posterior no se recibira y aceptara reclamo alguno.

-,
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DECIMA CUARTA- (PROTOCOLIZACION DEL CONVENIO) La presente minuta, sera

protocolizada con todas las formalidades de Ley por el SELECCIONADOR, por lo que el importe

por concepto de Protocolizacién debe ser pagado directamente por ef PROVEEDOR, en caso que el

PROVEEDOR no realice el pago respectivo, sera considerado como incumplimiento de lo pactado y el

convenio podra ser resuelto por esta causa.

Esta protocolizacién contendra los siguientes documentos:

+ Minuta del convenio (original)

» Documento legal de representacion del SELECCIONADOR y poder de representacion legal
del PROVEEDOR (fotocopias legalizadas)

e Garantia(s) (fotocopia simpie}

En caso que por cualquier circunstancia, el presente documento no fuese protocolizado, servira a
los efectos de Ley y de su cumplimiento, como documento suficiente a las partes. El retraso en la
tramitacién de la misma no sera condicionante para resolver el presente convenio.

DECIMA QUINTA- {SUBCONTRATOS) El PROVEEDOR podra realizar la subcontratacion de
ﬂ algunos servicios que le permitan la entrega de los productos farmacéuticos — medicamentos.

E! PROVEEDOR sera directa y exclusivamente responsable por los servicios contratados, asi
como también por los actos y omisiones de los subcontratistas.

En ningun caso el PROVEEDOR podra subcontratar la provision de los productos farmacéuticos —
medicamentos objeto del presente Convenio sin conocimiento y aprobacion dei SELECCIONADOR.

Ningun subcontrato de servicios o intervencion de terceras personas relevara al PROVEEDOR
del cumplimiente de todas sus obiigaciones y responsabilidades emergentes del presente
Convenio.

Las subcontrataciones que realice el PROVEEDOR de ninguna manera incidiran en el precio
ofertado y dispuesto en el monto del Convenio.

DECIMA SEXTA- (INTRANSFERIB\ILIDAD DEL CONVENIO) El PROVEEDOR lbajo ningun titulo
podra, ceder, transferir, subrogar, total o parcialmente este Convenio.

ﬁ En caso excepcional, emergente de caso fortuito o fuerza mayor, a solicitud del PROVEEDOR, el
SELECCIONADOR analizara la solicitud, relacionandola con la consecucion del objetivo dentro
del plazo previsto y con los recursos existentes.

. DECIMA SEPTIMA- (CAUSAS DE FUERZA MAYOR Y/O CASO FORTUITO) Con el fin de
we = exceptuar al PROVEEDOR de determinadas responsabilidades por mora durante la vigencia dei
_ <, presente convenio, el BENEFICIARIO tendra la facultad de calificar las causas de fuerza mayor
TR y/o caso fortuito, que pudieran tener efectiva consecuencia sobre el cumplimiento del Convenio.

™ Se entiende por fuerza mayor al obstacuio externo, imprevisto o inevitable que origina una fuerza
%extrafia al hombre y que impide el cumplimiento de la obligacién (ejemplo: incendios, inundaciones y
3 otros desastres naturales).

Se entiende por caso fortuito al obstaculo intemo atribuible al hombre, imprevisto ¢ inevitable,
\Proveniente de las condiciones mismas en que la obligacion debia ser cumplida (ejemplo: conmociones
‘;) iviles, huelgas, bloqueos, revoluciones, etc.).

B '- Para que cualquiera de estos hechos puedan constituir justificacion de impedimento en el proceso de
provision o de demora en el cumplimiento de lo previsto en &l plazo de entrega expresamente
determinado en las Solicitudes de Provision emitidas por el BENEFICIARIO (si corresponde), dando

pf ~lugar a retrasos en la entrega; de modo inexcusable e imprescindible en cada caso, el PROVEEDOR
debera recabar un certificado de constancia de la dependencia publica pertinente del lugar donde se
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suscité el hecho que acredite la existencia del impedimento, dentro de los cinco (5) dias habiles de
ocurrido el hecho, sin el cual, de ninguna manera y por ningun motivo podra solicitar luego al
COMPRADOR, por escrito dentro del plazo previsto para los reclamos, la ampliacion del plazo de la
Solicitud de Provisién o la exencidn del pago de penalidades.

En caso de que la ampliacion sea procedente, el plazo sera extendido mediante una Solicitud de
provision Modificatoria emitida por el BENEFICIARIO conforme se ha estipulado en la Clausula
Vigésima Cuarta del presente Convenio.

DECIMA OCTAVA- (TERMINACION DEL CONVENIO) E! presente convenio concluira por una
de las siguientes causas.

18.1 Por Cumplimiento de Convenio: De forma normal, tanto el SELECCIONADOR como el
PROVEEDOR, daran por terminado el presente Convenio, una vez que ambas partes
hayan dado cumplimiento a todas las condiciones y estipulaciones contenidas en él, lo cual
se hara constar por escrito, mediante el certificado de cumplimiento de Convenio y la
aceptacién del mismo por parte del PROVEEDOR.

18.2 Por Resolucion del Convenio: Si se diera el caso y como una forma excepcional de
terminar el Convenio, a los efectos legales correspondientes, el SELECCIONADOR vy el
PROVEEDOR, acuerdan voluntariamente las siguientes causales para procesar la
resolucion del Convenio:

18.2.1. Resolucién a requeﬁmiento del SELECCIONADOR, por causales atribuibles al
PROVEEDOR. El SELECCIONADOR, podra proceder al tramite de resoluciéon del
Convenio, en los siguientes casos: .

a) Por disolucién del PROVEEDOR (sea Empresa o Asociacion Accidental).

b) Por quiebra declarada del PROVEEDOR.

c) Por suspension de la provision sin justificacion, por el lapso de 45 dias calendario
continuos, sin autorizacién escrita del SELECCIONADOR.

d) Por incumplimiento injustificado de! plazo de entrega o el cronograma de entregas
(si corresponde) de provision sin que el PROVEEDOR adopte medidas necesarias
¥ oportunas para recuperar su demora y asegurar la conclusién de la entrega dentro
del plazo vigente. ‘

e) Cuando el monto de la multa por atraso en la entrega definitiva, alcance el veinte por
ciento (20%) del monto total de 1a solicitud de la provision.

f) Por falta de entrega de la factura oficial correspondiente al pago de cada
provision.

g) Falta de pago del monto para protocolizacion.

18.2.2. Resohicion a requerimiento del PROVEEDOR por causales atribuibles al
BENEFICIARIO o al SELECCIONADOR. El PROVEEDOR, podra proceder al tramite
s de resolucidon del Convenio, en los siguientes casos:
'\ . a Por instrucciones injustificadas emanadas del BENEFICIARIO o del
§*\ SELECCIONADOR para la suspension de la provisién por mas de treinta (30) dias
N calendario. '
ke b. Por incumplimiento injustificado en el pago parcial o total, por mas de sesenta (60)
dias calendario computados a partir de la fecha de entrega de los productos
farmacéuticos al BENEFICIARIO.

18.2.3. Resolucién por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR o al PROVEEDOR. Sien gualquier momento
antes de la terminacion del Convenio, el BENEFICIARIO O EL SELECCIONADOR se
encontrase con situaciones fuera de control de las partes que imposibiliten la conclusidn
del mismo, o vayan contra los’intereses del Estado, el SELECCIONADOR en cualquier
momento, mediante Resolucidn Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la
provisién y resolvera el Convenio total o parciaimente.
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A la entrega de dicha comunicacion oficial de resolucion, el PROVEEDOR suspendera

la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto emita el
SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provisién y
algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados sujetos a
reembolso en base a la informacion de los BENEFICIARIOS que tuvieran deudas
pendientes al momento de la resolucién del convenio.

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacién final y el tramite de
pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del presente Convenio

18.2.4. Reglas aplicables a la Resolucion: Para procesar la resolucion del Convenio por
cualquiera de las causales sefaladas, las garantias deben estar plenamente
vigentes y el SELECCIONADOR o el PROVEEDOR daran aviso escrito mediante
Resolucion Administrativa o carta notariada respectivamente, a la otra parte, de su
intencién de resolver el Convenio, estableciendo claramente la causal que se
aduce.

Si dentro de los quince (15} dias habiles siguientes de la fecha de notificacion, se
enmendaran las fallas, se normalizara el desarrollo de la provisién y se tomaran las
medidas necesarias para continuar normalmente con las estipulaciones del Convenio, el
requirente de la resolucién expresara por escrito su conformidad a la solucion, el aviso
de intencién de resolucioén sera retirado.

En caso contrario, si al vencimiento del témino de los quince (15) dias no existe
ninguna respuesta, el proceso de resolucién continuara a cuyo fin el BENEFICIARIO o
el PROVEEDOR, segun quién haya requerido la resolucion del convenio, notificara
mediante resolucion Administrativa o carta notariada respectivamente a la ofra parte,
que la resolucion del Convenio se ha hecho efectiva.

Esta Resolucion Administrativa, carta dara lugar a que cuando la resolucion sea por
causales imputables al PROVEEDOR, se consolide en favor del SELECCIONADOR la
garantia de cumplimiento de convenio.

El SELECCIONADOR conjuntamente el BENEFICIARIO, procederan a establecer los
ﬂ montos rembolsables al PROVEEDOR por concepto de provisién satisfactoriamente
efectuada.

Con base en la liquidacion final y establecida los saldos en favor o en contra cuando
comresponda se hara efectiva la ejecucion y cobro de fa garantia de cumplimiento de
convenio.

El SELECCIONADOR quedara en libertad de continuar la provision a través de otro
PROVEEDOR, preferentemente podra efectuar consulta al proponente calificado en
segundo lugar en la licitacién, para establecer si mantiene su propuesta y asi
sucesivamente, siempre que dichas propuestas sean aceptables en precio y plazo.

18.2.5. Resolucién por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o al SELECCCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacion de la provision objeto del Convenio, el
SELECCIONADOR se encontrase con situaciones fuera de control de las partes que
imposibiliten la conclusion de la provision, o vayan contra los intereses del Estado, el
SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucion Administrativa dirgida
al PROVEEDOR, suspendera la provision y resolvera el Convenio total o parciaimente.

/ ~ Ala entrega de dicha comunicacion oficial de resolucion, el PROVEEDOR suspendera
la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto emita el
SELECCIONADOR.
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Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provision y
algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados sujetos a
rembolso, de acuerdo a la informacion proporcionada por el BENEFICIARIO.

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacion final y el tramite de
pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del presente Convenio.

DECIMA NOVENA- (SOLUCION DE CONTROVERSIAS)

En caso de surgir controversias entre el SELECCIONADOR y el PROVEEDOR gue no puedan ser
solucionadas por la via de la concertacion, las partes estan facuitadas para acudir a la via judicial,
bajo la jurisdiccion coactiva fiscal

VIGESIMA- (MODIFICACIONES AL CONVENIO) Los términos y condicicnes contenidas en
este convenio no podran -ser modificados, excepto por causas sobrevinientes al convenic, es
decir, por requerimiento del propio seleccionador o por fuerza mayor o caso fortuito debidamente
comprobados.

La referida modificacion, se realizara a través de convenio modificatorio, proceso que se
N encuentra en el pliego de condiciones.

Il. CONDICIONES PARTICULARES DEL CONVENIO
VIGESIMA PRIMERA- (REPRESENTACION LEGAL) No comesponde.

VIGESIMA SEGUNDA - (FORMA DE PAGO)

El precio de los productos a proveerse seran pagados por el BENEFICIARIO a favor del
PROV\EEDOR, de la manera siguiente:

De conformidad a la fecha determinada en la Solicitud de Provisién para entrega de productos se
debera proceder al pago en un plazo maximo de diez (10) dias habiles posteriores a l[a entrega del
producto, el BENEFICIARIO pagara a favor del PROVEEDOR I|a suma del precio unitario
adjudicado al PROVEEDOR multiplicado por la cantidad solicitada sin considerar otros aspectos que
puedan incrementar el costo del producto.

El incumplimiento en los plazos de entrega y las otras obligaciones que el PROVEEDOR asume
mediante este Convenio, independientemente del valor de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS-

) MEDICAMENTOS cuya entrega se halle demorada y/o las obligaciones incumplidas, suspendera
todos y cada uno de los plazos de pago por parte del BENEFICIARIO. Los plazos se reiniciaran
cuando el PROVEEDOR efectie la entrega retrasada.

.:1'4‘” AdlClonaImente a la suspension de los plazos de pago, el SELECCIONADOR conjuntamente el

a e BENEFICIARIO aplicara las sanciones por demoras en la entrega de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS MEDICAMENTOS objeto del Convenio en la forma prevista en la clausula
~E27 yigésima sexta del presente Convenio, pudiendo procesarse la resolucion del mismo por
incumplimiento dei PROVEEDOR.

*% Si el BENEFICIARIO incume en la demora de pago, que supere los sesenta (60) dias calendario
desde la fecha de Ia recepcion de la factura, el PROVEEDOR tiene el derecho de reclamar el pago.
de un interés equivalente a la tasa promedio pasiva anual del sistema bancario, por el monto no

e

\x;.;/ A este fin el PROVEEDOR debera hacer conocer.al BENEFICIARIO y al SELECCIONADOR la
demora en el page (en dias) mediante nota dirigida a la Maxima Autoridad Ejecutiva de la Entidad
(MAE) de ambas entidades.

VIGESIMA TERCERA- (FACTURACION) El PROVEEDOR en el momento de la entrega de los
productos farmacéuticos - medicamentos 0 acto equivalente que suponga la transferencia de
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dominio del cbjeto de la venta (efectuada la provision), debera emitir la respectiva factura oficial
en favor del BENEFICIARIO, por el monto de |la venta.

El PROVEEDOR emitira la factura respectiva en cada una de las eniregas, a objeto de que el
BENEFICIARIO haga efectivo el pago; caso confrario dicho pago no se realizara. ’

VIGESIMA CUARTA- (MODIFICACION EN LA PROVISION) EI BENEFICIARIO, podra introducir
modificaciones que considere estrictamente necesarias en la provisién y con tal propésito, tendra
la facuitad de notificar at PROVEEDOR, los nuevos plazos para la entrega, el incremento o la
disminucién en la cantidad productos farmacéuticos - medicamentos prevista en la Solicitud de
provisién.

Este tipo de modificacion debe ser obligatoriamente informada al SELECCIONADOR y de
ninguna manera viciard ni invalidara el Convenio. Ninguna modificacidén sera efectuada por el
PROVEEDOR sin una solicitud previa escrita y aceptada por el BENEFICIARIO.

~ De igual ‘manera el SELECCIONADOR podra realizar modificaciones al presente convenio
mediante los siguientes instrumentos: ' C '

Mediante convenio modificatorio
Esta modalidad de meodificacién extraordinaria en las condiciones de la provisién productos
farmacéuticos sélo se aplica en casos excepcionales donde impere el principio del bien comunn.

El SELECCIONADOR para proceder a la suscripcion del Convenio Modificatorio, debera contar con el
informe — recomendacién y antecedentes de la Agencia de Medicamentos — AGEMED, para el
procesamiento de su andlisis legal y formulacién del Convenio antes de su suscripcion.

El Convenio Modificatorio, debe ser emitido y suscrito en forma previa a la aplicacion de nuevas
directrices para la provision de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS por parte
del PROVEEDOR, por lo que no constituye un documento regulador de procedimiento para la provision
de productos farmacéuticos — medicamentos. '

VIGESIMA QUINTA- (PRORROGA DE VIGENCIA) El SELECCIONADOR por una thica vez y bajo
pena de responsabilidad por la funcidn publica podra prorrogar el presente convenio por seis (6) meses,
mientras realiza una nueva convocatoria, y con la finalidad de no discontinuar la provision de
productos. .

VIGESIMA SEXTA- (MOROSIDAD Y SUS PENALIDADES) Queda convenido entre las partes
que el plazo de la provision empieza a correr el momento que el PROVEEDOR es notificado
e, CON la solicitud de provisién emitida por el BENEFICIARIO.

' }"r‘,‘u ff"' A los efectos de aplicarse morosidad en la provision, el BENEFICIARIO, EL SELECCIONADOR

. 7y el PROVEEDOR tendran muy en cuenta el plazo estipulado en la solicitud de provision, por
™\ cuanto si el plazo fenece sin que se haya concluido con la provision en su integridad y en forma
»\ satisfactoria, el PROVEEDOR se constituira en mora sin necesidad de ningun previo
nd- 2 requerimiento del BENEFICIARIO obligandose por el sélo hecho del vencimiento del plazo a
~ pagar por cada dia calendaric de retraso, una multa equivalente a: uno por ciento (1%) del valor

total de Ia solicitud de provision.

AN )provisic')n se ha llegado al limite maximo del veinte por ciento {20%) del monto total de la solicitud de

/ provision, conjuntamente con el SELECCIONADOR evaluara esta situacion a efectos del
procesamiento de a resolucion del Convenio, si corresponde, conforme a lo estipulado en este mismo
documento

/ Las multas seran cobradas mediante descuentos establecidos expresamente por el
BENEFICIARIO, del pago o pagos pendientes, sin perjuicio de que el SELECCIONADOR ejecute
la garantia de cumplimiento de convenio y proceda al cobro de las multas y al resarcimiento de
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dafios y perjuicios por medio de la accién coactiva fiscal por la naturaleza del Convenio,
conforme 1o establecido en el Art 47 de la Ley 1178. ‘

VIGESIMA SEPTIMA- (RESPONSABILIDAD Y OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR) Cuando ei
PROVEEDOR incurra en negligencia durante la provision de los productos farmacéuticos -
medicamentos, el BENEFICIARIO podra retener el total o parte del pago para protegerse contra
posibles perjuicios, e informard al SELECCIONADOR.

Desaparecidas las causales que dieron lugar a la retencion, el BENEFICIARIO procedera al pago
de las sumas retenidas siempre que, para la solucidén de los problemas no se haya empleado
parte 0 el total de dichos fondos Esta retencién no creara derechos en favor del PROVEEDOR
para solicitar ampliacion de plazo, ni intereses

VIGESIMA OCTAVA- (SEGUROS) No corresponde,

VIGESIMA NOVENA- (SUSPENSION TEMPORAL DE LA PROVISION) EL BENEFICIARIO o el
SELECCIONADOR esta facultado parta suspender temporalmente la provision de los productos
farmaceéuticos en-cualquier momento por motivos de fuerza mayor, caso fortuito y/o convenientes

ﬁ a los intereses del Estado, para lo cual notificara al PROVEEDOR por escrito, con una -
anticipaciéon de minimo cinco (5) dias a quince (15) dias calendario, de acuerdo al plazo de
provision determinados en la Solicitud de provision, excepto en los casos de urgencia por alguna
emergencia imponderable. Esta suspension podra ser inicamente temporal y no influira sobre la
fecha de vencimiento de los productos farmacéuticos — medicamentos.

También el PROVEEDOR puede comunicar al BENEFICIARIO y al SELECCIONADOR Ia
suspensién  temporal de la provisidn, por causas atribuibles al BENEFICIARIO o al
SELECCIONADOR que afecten al PROVEEDOR en la provisién de los productos farmacéuticos
~ medicamentos, la comunicacion debera efectuarse mediante carta notariada una vez salvada la
causa de suspension esta debera ser levantada por el PROVEEDOR vy establecerse el nuevo dia
de entrega.

TRIGESIMA- (NORMAS DE CALIDAD APLICABLES) Los productos farmacéuticos -
medicamentos suministrados de conformidad con el presente Convenio se ajustaran a las
normas de calidad mencionadas en las especificaciones técnicas y el pliego de condiciones,
cuando en ellos no se mencionen normas de calidad aplicables, a las normas de calidad
existentes en el pais.

~

TRIGESIMA PRIMERA- (ENVASES, EMPAQUES Y EMBALAJES) los envases, empaques y

> ~, embalajes, las marcas y los documentos que se cologuen dentro y fuera de los mismos deberan
‘ \cumphr estrictamente con lo determinado en el pliego de condiciones y normas nacionales, los
: ;'I‘S'u requisitos especiales o cualquier otro requisito, si lo hubIere y cualesquier otra instruccién dada
- " por el SELECCIONADOR.

L)

.
. "(

4

TRIGESIMA SEGUNDA- (RECEPCION) Dentro del plazo previsto para la provision, se hara
N efectiva la entrega de los productos farmaceuticos — medicamentos objeto del presente convenio,
2l a cuyo efecto, el BENEFICIADO designara una comision de recepcion, a esta comision le
correspondera verificar si los productos farmacéuticos- medicamento provistos concuerdan
plenamente con las especificaciones técnicas de la propuesta aceptada y el Convenio, del acto
de recepcion se emitira el Formulario de 'recepcién.

324 La verficacibn de la recepcion de LOS PRODUCTOS FARMAQEUTICOS -
MEDICAMENTOS por parte del BENEFICIARIO se realizard en un plazo de 15 'dias
calendario, debiendo estas verificaciones iniciarse como maximo cuatro (4) dias después de
recibidos los productos farmacéuticos - medicamentos. El PROVEEDOR tiene la potestad
de participar en todas las verificaciones que se realicen y tomar- conommlento si estas

* cumplen o no-lo estipulado en el Convenio y normas vigentes. ~ *-
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32.2 En el momento de la verificacion los productos farmacéuticos — medicamentos deberan
contar con la debida certificacion de control de calidad emitida por el Departamento de
control de calidad de la empresa productora.

32.3 Si LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS verificados no se ajustan a
tas especificaciones técnicas, el BENEFICIARIO podra rechazarlos y el PROVEEDOR
debera, sin cargo para el SELECCIONADOR, reemplazarios o incorporar en ellos todas ias
modificaciones necesarias para que cumplan con tales especificaciones técnicas. Los
eventuales rechazos por parte del BENEFICIARIO, no modifican el plazo de entrega, que
permanecera invariable.

El PROVEEDOR se compromete a reponer cualquier medicamento que sufra alteracion,
variacion, trastorno o descomposicion por defecto de fabricacién, en los envases o
embalajes, sin costo adicional alguno para el BENEFICIARIO.

El plazo méximo para remplazar los productos farmacéuticos o incorporar las modificaciones
necesarias, es de 45 dias calendario, después de haber recibido la comunicacién escrita.

324 La falta de rechazo de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS dentro
del plazo comprometido, implicara aceptacion por parte del BENEFICIARIO.

Dentro del plazo previsto para la verificacion, se hara efectiva la entrega definitiva de Ios
productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio, a cuyo efecto, el

ﬁ BENEFICIARIO emitira el Certificado de Recepcion definitiva, que es un documento

diferente al registro de ingreso a almacenes (formulario de recepcién)

TRIGESIMA TERCERA- (MUESTREO Y. CONTROL DE CALIDAD) El PROVEEDOR garantiza
la calidad de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio, sin embargo, el
BENEFICIARIO podra pedir los analisis de control de calidad cuando juzgue necesario y no mas
de dos veces por producto. El Laboratorio CONCAMYT realizara el analisis con cuyo gasto
correra el PROVEEDOR.

33.1 Cuando asi lo requiera, el BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR de acuerdo a lo
estipulado en las  especificaciones técnicas, a través de personal técnico especializado,
tendra derecho a efectuar muestreo y control de calidad, sin costo adicional alguno, a fin de
verificar su conformidad con las especificaciones técnicas contenidas en el pliego de
condiciones y todos los analisis requeridos de conformidad con el certificado de control de
calidad emitido por el fabricante ¢ por el laboratorio acreditado para el efecto
El BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR notificara por escrito al PROVEEDOR, con
cinco (5) dias habiles de anticipacion para la realizacién del muestreo correspondiente
para posterior control. de calidad Indicandose la identidad de los representantes del

ﬁ BENEFICIARIO o0 el SELECCIONADOR designados para estos fines, asimismo el

PROVEEDOR designara oportunamente a su representante técnico para este fin.

El muestrec podra realizarse en las instalaciones del BENEFICIARIO al momento de la
entrega o en cualquier momento dentro del plazo de vida Util de los productos
farmacéuticos — medicamentos Cuando sean realizadas en recintos del PROVEEDOR o de
su(s) subcontratista(s) o proveedor(es). primario(s), se proporcionara a los inspectores todas
las facilidades y asistencia razonables y los datos sobre produccién permitidos, a excepcidn
de transporte y viaticos, sin cargo aiguno para el BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR,.

TRIGESIMA CUARTA- (DERECHOS DE PATENTE) EL PROVEEDOR asume responsabilidad
de manera ilimitada y permanente en caso de reclamos de terceros por transgresiones a
derechos de patente, marcas registradas, o disefio industrial causadas por la provision y
utilizacion de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS o parte de ellos en
N Bolivia.

N/ TRIGESIMA QUINTA- (CIERRE O LIQUIDACION DE CONVENIO) Dentro de los diez (10) dias
siguientes a la fecha de vencimiento del convenio, el SELECCIONADOR procedera al cierre del
Convenio a efectos de la devolucién de garantias y emisién de la certificacion de cumplimiento de
fonvenio con la provision de informacién por parte del BENEFICIARIO.
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ElI SELECCIONADOR y el BENEFICIARIO, no daran por finalizada la provision y a la liquidacion,
si el PROVEEDOR no hubiese cumplido con todas sus obligaciones de acuerdc a los términos
del convenio y de sus documentos anexos.
En el cierre o liquidacion de convenio, se tomara en cuenta.

a) Las multas y penalidades, si hubieren

b) Por la protocolizacién del convenio, si este pago no se hubiere hecho efectivo oportunamente

Asimismo, el PROVEEDOR podra establecer el importe de los pagos a los cuales considere
tener derecho, que hubiesen sido reclamados sustentada y oportunamente (dentro de los 30 dias
de sucedido el hecho que origind el reclamo) y que no hubiesen sido pagado por el
BENEFICIARIO.

Este proceso utilizara los plazos previstos en la clausula décima segunda del presente Convenio,
para el pago de saldos que existiesen.

TRIGESIMA SEXTA- (CONFORMIDAD) En sefal de conformidad y para su fiel y estricto
cumplimiento firman el presente CONVENIO en cuatro ejemplares de un mismo tenor y validez,
Dra. Ariana Campero Nava Ministra de Salud, en representacion legal del SELECCIONADOR, y
el Sr. Eduardo Mauricio Ramirez Pefia en representacion legal del PROVEEDOR.

Este documento, conforme a dispbsiciones legales de control fiscal vigentes, sera registrado ante la
Contraloria General del Estado.

Usted Sefior Notario se servira insertar todas las demas clausulas que fuesen de estilo y seguridad

La Paz, 26 de junio de 2017.

%%W # T

DRA. ARIANA CAMPERO NAVA SR. EDUARDO MAURICIO RAMIREZ PENA
MINISTRA DE SALUD PROVEEDOR

e
-

e o asunios b
[os - ) NE SALUD
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MINUTA PARA PROTOCOLIZACION DE CONVENIO
CONV- PR. SEL. N° 02/2017 —- MED

SENOR NOTARIO DE GOBIERNO DEL DISTRITO ADMINISTRATIVO DE LA PAZ

En el registro de Escrituras Publicas a su cargo se servira usted insertar el presente convenio de
provision, productos farmacéuticos - medicamentos, sujeto a las siguientes clausulas:

L CONDICIONES GENERALES DEL CONVENIO

PRIMERA- (PARTES QUE CONVIENEN) Dira usted que las partes que CONVIENE son:
. MINISTERIO DE SALUD, representada por la Dra. Ariana Campero Nava designada por
Decreto Presidencial N° 3059 de 23 de enero de 2017, que en adelante se denominara el
SELECCIONADOR y la empresa FARMAVAL BOLIVIA S.R.L., legaimente representada
por Kosma Katerina Gatlardo Pacheco con nuimero de Cédula de Identidad 3386110
LP, en virtud del Testimonio de Poder N° 44/2017 otorgado ante Notaria de Fe Publica N°
34, el 14 de febrero de 2017 en la ciudad de Santa Cruz, que en adelante se denominara
el PROVEEDOR, quienes celebran y suscriben el presente Convenio de Provisién
”~ Productos Farmacéuticos-Medicamentos.

SEGUNDA- (ANTECEDENTES LEGALES DEL CONVENIO) Dira usted que el
SELECCIONADOR, mediante Proceso de Seleccidn de Proveedores y Precios para los
Productos Contemplados en la Lista Nacional de Medicamentos Esenciales (LINAME) y
Lista de Dispositivos Médicos, CUCE 17-0046-00-721797-1-2, Cédigo de Identificacion
Internc N° MS/DS-1008/MD-001/2017, convocd a las Empresas o Firmas Comerciales
interesadas en proveer productos farmacéuticos, a que presenten documentos y
propuestas técnicas y econémicas para su evaluacion, bajo las normas y regulaciones
para seleccion del Decreto Supremo N° 1008 y su Reglamentacion.

Que la comisién de calificacion del SELECCIONADOR, luego de efectuada la apertura de
P propuestas presentadas realizé su andlisis y evaluacidn, habiendo emitido el Informe de
/.i*"" . Calificacion y Recomendacién dirigido a la Autoridad competente de la entidad, el mismo que
Y m: « £: fue aprobado y con base en el cual, se pronuncié la Resolucion Administrativa de Adjudicacion
uRs / N°® 0060 de 17 de abril de 2017, resolviendo adjudicar la provision de los productos
farmacéuticos - Medicamentos a la empresa FARMAVAL BOLIVIA S.R.L., por haber sido
) calificada en primer lugar, al cumplir su propuesta con todos los requisitos de |a Convocatoria y
”~ ~ser la mas aceptable y conveniente a los intereses de la Entidad SELECCIONADORA.

TERCERA- (OBJETO DEL CONVEN!O) Ei PROVEEDOR se compromete y obliga por el

presente Convenio, a proveer:

e I R RN B “FORMA
fGO | MEDICAMENT! , FARMA&#UTICA
A Crema o Pomada
0,
1 S0101 Aciclovir 3% oftalmica
2 C0706 | Bisoprolol S 5mg Comprimido
3 S0104 Ciprofloxacina 0,3% Solucién oftaimica
Corticoide + anti
4 S0124 infeccioso de accion Segun disponibitidad | Solucién oftaimica
/ topica
| Corticoide + anti _ :
| B 50125 infeccioso de accidn Segun disponibilidad | Ungtlento oftalmico
y topica
}6 S0115 Gentamicina 0,3% Unguento oftalmico
;f 7 S0127 Latanoprost . 50 mcg/m! Solucidn oftalmica
- /'/ .
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8 N0215 Tramadol 50 mg Comprimido

Que en adelante se denominara LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS, con estricta y absoluta sujecion a este Convenio, a los documentos
que forman parte de él y dando cumplimiento a las normas, condiciones, precio,
regulaciones, obligaciones, especificaciones, tiempo de entrega y caracteristicas técnicas
establecidas en los documentos respaldatorios del proceso de contratacién y a las
_clausulas contenidas en el presente instrumento legal.

Para la completa provision de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS
dentro de las especificaciones técnicas que forman parte del presente Convenio, asi como para
garantizar la calidad de los mismos, e PROVEEDOR se obliga a efectuar la provision de
acuerdo a los documentos de licitacidn y propuesta.

CUARTA- {PLAZO DE PROVISION) El plazo de provision estard determinado en cada
una de las solicitudes de provisién emitidas por ios beneficiarios del presente convenio,
el PROVEEDOR eniregara los productos farmacéuticos — medicamentos en estricto

ﬁ acuerdo a la propuesta adjudicada, las especificaciones técnicas y al requerimiento de
los diferentes beneficiarios del presente convenio, los plazos seran computados a partir,
de la recepcién con la solicitud de provisién emitida por el beneficiario.

El plazo de provision de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS,
establecido en las solicitudes de provision, podra ser ampliado cuando el BENEFICIARIO
mediante el procedimiento establecido en este mismo Convenio incremente la cantidad de LOS
PRODUCTOS FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS a ser provistos y elio repercuta en el
plazo total, o cuando por demora en el pago de las partidas entregadas o de las causales
previstas en este Convenio y documentos que forman parte del mismo, e PROVEEDOR
efectue el tramite de reclamo en su favor, cumpliende el procedimiento pertinente, el que sera
' analizado por ei BENEFICIARIO para luego modificar la respectiva solicitud de provision.

Todo acto de ampliacién de plazos deberan ser comunicados al SELECCIONADOR a objeto
de que este tome conocimiento de todos los actos administrativos realizados en el marco
del presente convenio.

QUINTA- (PRECIO O MONTO DEL CONVENIO) El precio unitario por producto

~ adjudicado propuesto y aceptado por ambas partes para la provision de LOS
PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS, objeto del presente contrato es
de:
| 50,00
1 | s0101 | Aciclovir 3% Crema o Pomada | cinc)enta 001100
: oftalmica T
Bolivianos)
T , 2,45
2 | CO708 | Bisoprolol 5mg - Comprimido {Dos 45/100
. . Bolivianos)
. . o .. . 19,85
3 | S0104 | Ciprofloxacina 0,3% Sf?;‘f;‘g; (Diecinueve 85/100
/ ’ Bolivianos)
Corticoide + . a 22 11
AT anti infeccioso . Segun Solucion o
o~ AN . :
4] 80124 e aecien disponibilidad oftalmica (Veg;;?v?:n1o1;)1oo
tépica
v Corticoide + ‘ 27 67
anti infeccioso Segun Ungtento AN
5 | 50125 g . AP . {Veintisiete 67/100
-t de accion disponibilidad oftalmico " Bolivianos)

tépica . ) .
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o de
- Ungiento 14,50
6 | S0115 | Gentamicina 0.3% . {Catorce 50/100
. oftalmico Bolivianos)
Solucién 64,74
7 | 80127 | Latanoprost 50 mcg/ml oftalmica (Sesenta y Cuatro
, 74/100 Bolivianos)
1,66
8 | N0O215 | Tramadol 50 mg Comprimido (Un 66/100
Bolivianos)

El precio o valor final de la provisién, sera el resultante de aplicar los precios unitarios de la
propuesta adjudicada a las cantidades productos farmacéuticos efectiva y realmente provistas

Queda establecido que los precios unitarios consignados en la propuesta adjudicada obligan a
la provision productos farmacéuticos de acuerdo a las especificaciones que forman parte del
presente convenio.

Este precio también comprende todos los costos de verificacion, transporte, impuestos
aranceles, gastos de seguro de los productos farmacéuticos a ser provistos, es decir, todo otro
ﬂ costo que pueda tener incidencia en el precio hasta su entrega definitiva de forma satisfactoria.

Es de exclusiva responsabilidad del PROVEEDOR, efectuar la provision contratada dentro del

monto establecido, ya que no se reconoceran ni procederan pagos por provisiones que hiciesen
exceder dicho monto.

SEXTA- (GARANTIA) EI PROVEEDOR ‘garantiza el correcto, cumplimiento y fiel

ejecucion del presente Convenio en todas sus partes con la Garantia a Primer

Requerimiento No. BG-042914-0200 de 1 de junio de 2017, emitido por el Banco Bisa S.A, a

la orden del Ministerio de Salud, por el diez por ciento (10%) del valor del Convenio que
.~ corresponde a Bs.108.105,00 (Ciento Nueve Mil Ciento Cinco 00/100 Bolivianos).

¢ ;51 El importe de dicha garantia en caso de cualquier incumplimiento contractual incurrido por el
“:/ PROVEEDOR, ser4 pagado en favor del SELECCIONADOR, sin necesidad de ningun
¢ tramite o accion Jud|0|a! a su solo requerimiento.

Cuando la licitacion no contemple una ejecucion anual del Convenio, la garantia, sera
ejecutada en lo que corresponda al porcentaje de los items mcumplldos de conformidad a lo
determinado en el articuto 916 del Cédigo de Comercio.

El proveedor adjudicado podra empozar la garantia de dos formas: a) Garantizando con el
" °]100% del valor de su propuesta e ir disminuyendo la misma cada fin de trimestre

disminucion de su garantia b) Empoces del 30% del valor total del Convenio adjudicado
esta modalidad de garantia implica 4 renovaciones anuales cada tres meses, la
;_ renovacion deberd ser efectuada con la suficiente anticipacion evitando que exista
5 ' plazos de tiempo descubiertos de garantia, si hasta un dia antes del vencimiento de Ia
garantia el PROVEEDOR no se hubiera manifestado se ejecutara inmediatamente la
garantia sin acto retroactivo alguno.

Empero, si se procediera al estricto cumplimiento del presente convenio, sin que exista
/ observacion alguna por parte de los BENEFICIARIOS, dentro de los plazos acordados y en

forma satisfactoria, hecho que se hara constar mediante las diferentes Actas de recepcion
definitiva, suscrita por el BENEFICIARIO y el PROVEEDOR la garantia sera devuelta después
de la Liquidacion del Convenio, juntamente con el Certificado de Cumplimiento de Convenio.

El PROVEEDOR, tiene ia obligacién de mantener actualizada la garantia de cumplimiento de
Convenio, cuantas veces sea necesario o lo requiera por razones justificadas del
SELECCIONADOR, quien llevara el control directo de vigencia de la misma -bajo su

i@ ; responsabilidad.
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SEPTIMA- (DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACION) Cualquier aviso o notificacion
que tengan que darse las partes bajo este Convenio sera enviada:

- Al PROVEEDOR:
Calle Maria Luisa Castro No. 28 (Av. Beni entre 4° y 57 Anillo) de Ia ciudad de Santa Cruz
Teléfono: 3413403 — Fax 2113868 — 2418020
Santa Cruz — Bolivia

- Al SELECCIONADOR: _
MINISTERIO DE SALUD Plaza Sucre (Plaza del Estudiante) S/N
Horario de trabajo: de 8:30 2 12:30 y de 14:30 a 18:30
Teléfono: (591) 2 - 490554
La Paz - Bolivia

OCTAVA- (VIGENCIA DEL CONVEN'IO) El presente Convenio entrara en vigencia una
vez que haya sido firmado por ambas partes, debiendo luego cumplirse con los mgwentes
tramites:

1. Ser protocolizado
2. Serregistrado en la Contraloria General del Estado

NOVENA- (DOCUMENTOS DE CONVENIO) Para cumplimiento de lo preceptuado en el
presente Convenio, forman parte del mismo los siguientes documentos:

9.1. Documento Base de Seleccion.

9.2. Resolucion Administrativa N° 0017 de 3 de febrero de 2017, de Aprobacion de
DBS y Enmiendas al proceso de seleccion.

9.3. Especificaciones técnicas.

94. Documentos completos de propuesta del PROVEEDOR, incluyendo propuesta
econdmica.

895 Certificacion Electronica del NUmero de Identificacion Tributaria 1023291025.

96. Fotocopia Legalizada del Poder del representante del PROVEEDOR, Testimonio
No.44/2017 de 14 de febrero de 2017, otorgado ante la Notaria de Fe Publica No. 34 de
Distrito Judicial de Santa Cruz.

9.7.  Original del Certificado de Actualizacion de Matricula, No. de Matricula C0008903.

9.8. Original Certificade de Informacién Sobre Solvencia con el Fisco, emitido por la
Contraloria General del Estado, No. 374397 de 1 de junio de 2017.

99.  Original de la Garantia a Primer Requerimiento No. BG-042914-0200 de 1 de junio de
2017, emitide por el Banco Bisa S.A.

9.10. Original del Certificado de Empresa Cert..01720/2017, emitido por la Agenma Estatal de
Medicamentos y Tecnologia del Ministerio de Salud y Previsién Social.

9.11.  Original de la Carta de compromiso de cambio de saldos correspondiente unicamente al
15% del total de los lotes productos farmaceéuticos - medicamentos por vencerse.

9.12. Certificado de no adeudo de las AFP’s,

9.13. Certificado RUPE No. 573581

DECIMA- (IDIOMA) El presente Convenio, toda la documentacién aplicable al mismo y la
que emerja del mismo, debe ser elaborada en espariol, por ser el idioma oficial de Bolivia.
En el caso de insertos vy literaturas de los productos farmacéuticos — medicamentos que
no se encuentren en idioma espafiol estos deberan ser traducidos a éste idioma. En el

caso de folletos informativos, deberan estar en idioma espariol al margen de otros idiomas
que pudieran utilizarse.

DECIMA PRIMERA- (LEGISLACION APLICABLE AL CONVENIO) E| presente convenio
es un Convenio Administrativo, por |0 que esta sujeto.a la normativa prevista en la Ley N°
1178 de Administracién y Control Gubernamentales y a la Ley 1737 del Medlcamento en
los aspectos de su ejecucién y resultados.

DECIMA SEGUNDA- (DERECHOS DEL PROVEEDOR) El PROVEEDOR, tiene derecho
a plantear los reclamos que considere correctos, por cualquier omisiéon del
BENEFICIARIO o del SELECCIONADOR, por falta de pago de la provision efectuada, o
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por cualquier otro aspecto consignado en el presente Convenio. Tales reclamos deberan
ser planteados_por escrito y de forma documentada, al COMPRADOR, hasta treinta (30)
dias habiles posteriores al suceso.

EL BENEFICIARIO, dentro del lapso impostergable de diez (10} dias habiles siguientes, tomara
conocimiento y analizara el reclamo, debiendo emitir su respuesta de forma sustentada al
PROVEEDOR, para que tome conocimiento y analice la respuesta a objeto de aceptar la
misma, O en su caso asumir la accion legal respectiva.

Todo proceso de respuesta a reclamos, no debera exceder los veinte (20} dias habiles,
computables desde la recepcién del reclamo documentado por el - COMPRADOR. Ei
BENEFICIARIO no atendera reclamos presentados fuera del plazo establecido en esta
clausula.

DECIMA TERCERA- (ESTIPULACIONES SOBRE IMPUESTOS) Comera por cuenta del’
PROVEEDOR el pago de todos los impuestos vigentes en el pais, a ia fecha de presentacion
de la propuesta. En caso de que en el lapso en que se hace efectiva la provision, el Estado
Plurinacional de Bolivia implantara impuestos adicionales, incrementara o disminuyera los

~ vigentes, mediante disposicion legal expresa y que afecten directamente al precio de la
provision, el SELECCIONADOR reconocera estas variantes y modificara las listas de precios
con el ajuste respectivo y publicara esta situacion para conocimiento de todos los
BENEFICIARIOS.

- El PROVEEDOR debera efectuar su requerimiento de ajuste por este concepto, dentro del
plazo previsto en este Convenio para los reclamos (30 dias habiles de [a vigencia de |la nueva
normmativa), en forma posterior no se recibird y aceptara reclamo alguno.

DECIMA CUARTA- (PROTOCOLIZACION DEL CONVENIO) La presente minuta, sera

protocolizada con todas las formaiidades de Ley por el SELECCIONADOR, por lo que el

~ importe por concepto de Protocolizacion debe ser pagado directamente por el PROVEEDOR,

5. en caso que el PROVEEDOR no realice el pago respectivo, sera considerado como
%" incumplimiento de lo pagtado y el convenio podra ser resuelto por esta causa.

Esta protocolizacion contendra los siguientes documentos:

* Minuta del convenio (original)
ﬂ » Documento legal de representacién del SELECCIONADOR y poder de representacion
iegal del PROVEEDOR (fotocopias legalizadas)
¢ Garantia(s) (fotocopia sithple)

' partes. El retraso en la tramitacion de fa misma no serd condicionante para resolver ¢l
presente convenio. :

"f?DECIMA QUINTA- (SUBCONTRATOS) &l PROVEEDOR podra realizar la
" subcontratacion de algunos servicios que le permitan la entrega de los productos
farmaceéuticos — medlcamentos

/ El PROVEEDOR sera directa y excluswamente responsable por los servicios contratados,
/::_“ asi como también por los actos y omisiones de los subcontratistas.

En ningun caso el PROVEEDOR podra subcontratar la provision de los productos -
“ \&x / farmacéuticos — medicamentos objeto del presente Convenio sin conocimiento y aprobacién del
SELECCIONADOR.
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Ningun subcontrato de servicios o intervencion de terceras personas relevgré al
PROVEEDOR del cumplimiento de todas sus obligaciones y responsabilidades
emergentes del presente Convenio.

Las subcontrataciones que realice el PROVEEDOR de ninguna manera incidiran en el
precio ofertado y dispuesto en el monto del Convenio.

DECIMA SEXTA- (INTRANSFERIBILIDAD DEL CONVENIO) EI PROVEEDOR bajo
ningun titulo podra, ceder, transferir, subrogar, total o parcialmente este Convenio.

En caso excepcional, emergente de caso fortuito o fuerza mayor, a solicitud del
PROVEEDOR, el SELECCIONADOR analizara la solicitud, relacionandola con la
consecucion del objetivo dentro del plazo previsto y con los recursos existentes.

DECIMA SEPTIMA- (CAUSAS DE FUERZA MAYOR Y/O CASO FORTUITO) Con el fin

de exceptuar al PROVEEDOR de determinadas responsabilidades por mora durante la

vigencia del presente convenio, el BENEFICIARIO tendra la facultad de calificar las

causas de fuerza mayor y/o caso fortuito, que pudieran tener efectiva consecuencia sobre
~ el cumplimiento del Convenio. '

Se entiende por fuerza mayor al obstaculo externo, imprevisto o inevitable que origina una
fuerza extrafia al hombre y que impide el cumplimiento de la obligacion (ejemplo: incendios,
inundaciones y otros desastres naturales).

Se entiende por caso fortuito al obstaculo intemo atribuible al hombre, imprevisto o inevitable,
proveniente de las condiciones mismas en que la obligacién debia ser cumplida (ejemplo:
conmociones civiles, huelgas, bloqueos, revoluciones, etc.).

Para que cualquiera de estos hechos puedan constituir justificacién de impedimento en el
proceso de provisién o de demora en el cumplimiento de lo previsto en el plazo de entrega
expresamente determinado en las Solicitudes de Provision emitidas por el BENEFICIARIO (si
corresponde), dando lugar a retrasos en la entrega; de modo inexcusable e imprescindible en
cada caso, el PROVEEDOR debera recabar un certificado de constancia de la dependencia
publica pertinente del lugar donde se suscité el hecho que acredite la existencia del
impedimento, dentro de los cinco (5) dias habiles de ocurido el hecho, sin el cual, de ninguna
manera y por hingun motivo podra solicitar luego al COMPRADOR, por escrito dentro del plazo
previsto para los reclamos, la ampliacion del plazo de la Solicitud de Provision o la exencién del
pago de penalidades. '

En caso de que la ampliacién sea procedente, el plazo sera extendido mediante una Solicitud
. de provision Modificatoria emitida por el BENEFICIARIO conforme se ha estipulado en la
v JClausula Vigesima Cuarta del presente Convenio.

DECIMA OCTAVA- (TERMINACION DEL CONVENIO) El presente convenio concluira
por una de las siguientes causas:

.Q’_ 18.1 Por Cumplimiento de Convenio: De forma normal, tanto el SELECCIONADOR
NY S como el PROVEEDOR, daran por terminado el presente Convenio, una vez que
ambas partes hayan dado cumplimiento a todas las condiciones y estipulaciones
contenidas en él, lo cual se hara constar por escrito, mediante el certificado de
cumplimiento de Convenio y la aceptacion del mismo por parte del PROVEEDOR.

/ 18.2 Por Resolucion del Convenio: Si se diera el caso y como una forma excepcional
de terminar el Convenio, a los efectos legales correspondientes, el
SELECCIONADOR y el PROVEEDOR, acuerdan voluntariamente las siguientes
causales para procesar la resoluciéon del Convenio:

18.2.1. Resolucion a requerimiento del SELECCIONADOR, por causales
atribuibles al PROVEEDOR. El CONVOCANTE, podra proceder al tramite de
resolucién del Convenio, en los siguientes casos:
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a) Por disolucion del PROVEEDOR (sea Empresa o Asociacion Accidental).

b) Por quiebra declarada del PROVEEDOR.

¢) Por suspension de la provision sin justificacién, por el lapso de 45 dias
calendario continuos, sin autorizacion escrita del SELECCIONADOR.

d) Por incumplimiento injustificado del plazo de entrega o el cronograma de
entregas (si corresponde) de provision sin que el PROVEEDOR adopte
medidas necesarias y opoitunas para recuperar su demora y asegurar la
conclusidn de la entrega dentro del plazo vigente.

e) Cuando el monto de la multa por atraso en la entrega definitiva, alcance el
veinte por ciento (20%) del monto total de la solicitud de la provisidn.

f) Por falta de entrega de la factura oficial correspondiente al pago de cada
provision. ,

g) Falta de pago del monto para protocolizacion.

18.2.2. Resolucion a requerimiento del PROVEEDOR por causales atribuibles al
BENEFICIARIO o al SELECCIONADOR. EI PROVEEDOR, podra proceder al
tramite de resolucién deil Convenio, en los siguientes casos:
n . a. Por instrucciones injustificadas emanadas del BENEFICIARIO o del
SELECCIONADOR para la suspension de la provisién por mas de treinta
(30) dias calendario.
b. Por incumplimiento injustificado en el pago parcial o total, por mas de
sesenta (60) dias calendario computados a partir de la fecha de entrega de
los productos farmaceéuticos al BENEFICIARIO.

18.2.3. Resolucion por causas de fuerza mayor o caso- fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacién del Convenio, el BENEFICIARIO O EL
SELECCIONADOR se encontrase con situaciones fuera de control de las partes
que imposibiliten la conclusiéon del mismo, o vayan contra los intereses del
Estado, el SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucion
Administrativa dingida al PROVEEDOR, suspendera la provision y resolvera el
Convenio total o parcialmente.

A la entrega de dicha comunicacién oficial de resolucién, el PROVEEDOR
suspendera [a provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto
emita el SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provision
y algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados .
sujetos a reembolso en base a la informacion de los BENEFICIARIOS que
tuvieran deudas pendientes al momento de la resolucién del convenio.

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liquidacién final y el tramite
de pago sera el previsto en la clausula trigésima segunda del presente
Convenio

18.2.4. Reglas aplicables a la Resolucion: Para procesar la resolucién del
// Convenio por cuatquiera de las causales sefialadas, |las garantias deben
estar plenamente vigentes y el SELECCIONADOR o el PROVEEDOR daran
aviso escrito mediante Resolucion Administrativa o carta notariada
respectivamente, a la otra parte, de su intenciéon de resolver el Convenio,
estableciendo claramente la causal que se aduce.

Si dentro de los quince (15) dias habiles siguientes de la fecha de notificacion,
se enmendaran las fallas, se normalizara el desarrollo de la provisidon y se
; tomaran las medidas necesarias para continuar normalmente con las
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estipulaciones del Convenio, el requirente de la resolucion expresara por escrito
su conformidad a la sotucion, el aviso de intencion de resolucién sera retirado.

En caso contrario, si al vencimiento dej término de los quince (15) dias no existe
ninguna respuesta, el proceso de resolucion continuara a cuyo fin el
BENEFICIARIO o el PROVEEDOR, segln quién haya requerido la resolucion
del convenio, notificara mediante resolucién Administrativa o carta notariada
respectivamente a la ofra parte, que la resolucion del Convenio se ha hecho
efectiva.

Esta Resolucion Administrativa, carta dara lugar a que cuando la resolucion sea
por causales imputables al PROVEEDOR, se consolide en favor del
SELECCIONADOR la garantia de cumplimiento de convenio.

El SELECCIONADOR conjuntamente el BENEFICIARIO, procederdan a
establecer los montos rembolsables al PROVEEDOR por concepto de provision
satisfactoriamente efectuada.

Con base en la liquidacién final y establecida los saldos en favor o en contra
cuando corresponda se hara efectiva la ejecucion y cobro de la garantia de
cumplimiento de convenio.

El SELECCIONADOR quedara en libertad de continuar la provision a través de
otro PROVEEDOR; preferentemente podra efectuar consuita al proponente
calificado en segundo lugar en la licitacion, para establecer si mantiene su
propuesta y asi sucesivamente, siempre que dichas propuestas sean aceptables
en precio y plazo.

18.2.5. Resolucién por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o al SELECCCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacion de fa provisién objeto del Convenio, el

- CONVOCANTE se encontrase con situaciones fuera de control de las partes
que imposibiliten 1a conclusion de la provision, o vayan contra los intereses del
Estado, el SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucion
Administrativa dirigida al PROVEEDOR, suspendera la provision y resolvera el
Convenio total o parciaimente.

A la entrega de dicha comunicacion oficial de resolucion, el PROVEEDOR
suspendera la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto
emita el SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de |a provision
y algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados
sujetos a rembolso, de acuerdo a la informacién proporcionada por el
BENEFICIARIO.

' Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara la liguidacién final y el tramite
de pago sera el previsto en la cldusula trigésima segunda del presente
Convenio. '

DECIMA NOVENA- (SOLUCION DE CONTROVERSIAS)

En caso de surgir controversias entre el SELECCIONADOR y el PROVEEDOR que no
puedan ser solucionadas por la via de la concertacion, las partes estan facuitadas para
acudir a la via judicial, bajo la jurisdiccion coactiva fiscal

VIGESIMA- (MODIFICACIONES AL CONVENIO) Los términos y condiciones contenidas
en este convenio no podran ser modificados, excepto por causas sobrevinientes al
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cohvenio, es decir, por requerimiento del propio seleccionador o por fuerza mayor o caso
fortuito debidamente comprobados.

La referida modificacion, se realizara a través de convenio modificatorio, proceso que se
encuentra en el pliego de condiciones.

Il. CONDICIONES PARTlCULARES DEL CONVENIO

{
VIGESIMA PRIMERA- (REPRESENTACION LEGAL) El PROVEEDOR ha presentado el
Certificado de Representacion Legal, Cert.:369/2017 de 10 de febrero de 2017 emitido por
. la Agencia Estatal de Medicamentos y Tecnologia en Salud y que forma parte del
presente Convenio

VIGESIMA SEGUNDA - (FORMA DE PAGO)

El precio de los productos a proveerse seran pagados por el BENEFICIARIO a favor del
PROVEEDOR, de la manera siguiente:

De conformidad a la fecha determinada en la Solicitud de Provisidon para entrega de

ﬂ productos se debera proceder al pago en un plazo maximo de diez (10) dias habiles
posteriores a la entrega del producto, el BENEFICIARIO pagara a favor del PROVEEDOR
la suma del precio unitario adjudicado al PROVEEDOR multiplicado por la cantidad solicitada
sin considerar otros aspectos que puedan incrementar el costo del producto.

El mcumphmlento en Ios plazos de entrega y las otras cbligaciones que el PROVEEDOR
asume mediante este Convenio, independientemente del valor de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS cuya entrega se halle demorada y/o las obligaciones
incumplidas, suspendera todos y cada uno de los plazos de pago por parte del
BENEFICIARIO. Los plazos se reiniciaran cuando el PROVEEDOR efectie la entrega
retrasada.

Adicionalmente a la suspension de los plazos de pago, el SELECCIONADOR conjuntamente
\ el BENEFICIARIO aplicara las sanciones por demoras en la entrega de LOS PRODUCTOS
& ' FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS objeto del Convenio en la forma prevista en la
~ ».2.%  Clausula vigésima sexta del presente Convenio, pudiendo procesarse la resolucién del
mismo por incumplimiento del PROVEEDOR.

y
’I
€

m

] Si el BENEFICIARIO incurre en la demora de pago, que supere los sesenta (60) dias
- calendario desde la fecha de la recepcién de la factura, el PROVEEDOR tiene el derecho de
reclamar el pago de un interés equivalente a la tasa promedio pasiva anual del sistema
=~ bancario, por el monto no pagado, valor que sera calculado dividiendo dicha tasa entre
_ % rescientos sesenta y cinco (365) dias y multiplicandola por el numero de dias de retraso que
¥ ofincurra el BENEFICIARIO.

N\ A este fin el PROVEEDOR debera hacer conocer al BENEFICIARIO y al
”"w. SELECCIONADOR la demora en el pago {en dias) mediante nota dirigida a la Maxima
* Autoridad Ejecutiva de la Entidad (MAE) de ambas entidades.

VIGESIMA TERCERA- (FACTURACION) E! PROVEEDOR en el momento de la entrega

de los productos farmacéuticos - medicamentos o acto equivalente que suponga la

transferencia de dominio del objeto de ia venta (efectuada la provision), deberd emitir 1&
'/ respectiva factura oficiat en favor del BENEFICIARIO, por el monto de ta venta.

7Ty, EI PROVEEDOR emitira la factura respectiva en cada una de las entregas, a objeto de
(L'T‘““ 4 = que el BENEFICIARIO haga efectwo el pago caso contrario dicho pago no se realizara.
vl A )

\"--\-.,_%_H,_/ VIGESIMA CUARTA- (MODIFICACION EN LA PROVISION) El BENEFICIARIO podra
introducir modificaciones que considere estrictamente necesarias en la provision y con tal
” i propésito, tendra la facultad de notificar al PROVEEDOR, los nueves plazos para la
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entrega, el incremento o la disminucién en la cantidad productos farmaceuticos -
medicamentos prevista en la Solicitud de provision.

Este tipo de modificacién debe ser obligatoriamente informada al SELECCIONADOR vy de
ninguna manera viciara ni invalidara el Convenio. Ninguna modificacién sera efectuada
por el PROVEEDOR sin una solicitud previa escrita y aceptada por el BENEFICIARIO.

De igual manera el SELECCIONADOR podra realizar modificaciones al presente convenio
mediante los siguientes instrumentos:

Mediante convenio modificatorio

Esta modalidad de modificacion extraordinaria en Ias condiciones de la prowsnon
productos farmacéuticos sélo se aplica en casos excepcionales donde impere el principio
del bien coman.

El SELECCIONADOR para proceder a la suscripcion del Convenio Modificatorio, debera contar
con el informe - recomendacion y antecedentes de la Agencia de Medicamentos -~ AGEMED,
para el procesamiento de su analisis legal y formulacién del Convenio antes de su suscripcion.

El Convenio Modificatorio, debe ser emitido y suscrito en forma previa a la aplicacién de nuevas
directrices para la provisién de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS
por parte del PROVEEDOR, por lo que no constituye un documento regulador de procedimiento
para la provision de productos farmacéuticos — medicamentos.

VIGESIMA QUINTA- (PRORROGA DE VIGENCIA) El CONVOCANTE por una Unica vez y
bajo pena de responsabilidad por la funcion publica podra prorogar el presente convenio por
seis {6) meses, mientras realiza una nueva convocatoria, y con la finalidad de no discontinuar la
provision de productos.

VIGESIMA SEXTA- (MOROSIDAD Y SUS PENALIDADES) Queda convenido entre ias
partes que el plazo de la provision empieza a correr ¢l momento que el PROVEEDOR es
notificado con la solicitud de provisién emitida por el BENEFICIARIO.

A los efectos de aplicarse morosidad en la provisién, el BENEFICIARIO, EL
SELECCIONADOR y el PROVEEDOR tendran muy en cuenta el plazo estipulado en la
solicitud de provisidén, por cuanto si el plazo fenece sin que se haya concluido con la
provision en su integridad y en forma satisfactoria, el PROVEEDOR se constituira en mora
sin necesidad de ningun previo requerimiento del BENEFICIARIO obligandose por el sélo

establecer el BENEFICIARIO que como emergencia de la aplicacion de multas por moras
en la provision se ha llegado al limite maximo del veinte por ciento (20%) del monto total de la
\ solicitud de provision, conjuntamente con eI SELECCIONADOR evaluard esta situacién a

£ est|pulado en este mismo documento

Las multas seran cobradas mediante descuentos establecides expresamente por el
BENEFICIARIO, del pago o pagos pendientes, sin perjuicio de que el SELECCIONADOR
ejecute la garantia de cumplimiento de convenio y proceda al cobro de las multas y al
resarcimiento de dafos y perjuicios por medio de la accién coactiva fiscal por la
naturaleza del Convenio, conforme lo establecido en el Art 47 de la Ley 1178.

"\ VIGESIMA SEPTIMA- (RESPONSABILIDAD Y OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR)
“#...; Cuando el PROVEEDOR incurra en negligencia durante la provision de los productos

farmacéuticos - medicamentos, el BENEFICIARIO podra retener el total o parte del pago
para protegerse contra posibles perjuicios, e informara al SELECCIONADOR.
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Desaparecidas las causales que dieron lugar a la retencion, el BENEFICIARIO procedera
al pago de las sumas retenidas siempre que, para la solucion de los problemas no se
haya empleado parte o el total de dichos fondos Esta retencion no creara derechos en
favor del PROVEEDOR para solicitar ampliacién de plazo, ni intereses

VIGESIMA OCTAVA- (SEGUROS) No corresponde.

VIGESIMA NOVENA- (SUSPENSION TEMPORAL DE LA PROVISION) EL
BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR esta facultado para suspender temporalmente la
provisién de los productos farmacéuticos en cualquier momento por motivos de fuerza
mayor, caso fortuito y/o convenientes a los intereses del Estado, para lo cual notificara al
PROVEEDOR por escrito, con una anticipacion de minimo cinco (5) dias a quince (15)
dias calendario, de acuerdo al plazo de provision determinados en la Solicitud de
provisién, excepto en los casos de urgencia por alguna emergencia imponderable. Esta
suspension podra ser unicamente temporal y no influird sobre la fecha de vencimiento de
los productos farmaceéuticos — medicamentos.

También el PROVEEDOR puede comunicar al BENEFICIARIO y al SELECCIONADOR la
suspension temporal de la provisién, por causas atribuibles al BENEFICIARIO o al
SELECCIONADOR que afecten al PROVEEDOR en la provision de los productos
farmacéuticos — medicamentos, la comunicacion deberd efectuarse mediante carta
notariada una vez salvada la causa de suspension esta debera ser levantada por el
PROVEEDOR vy establecerse el nuevo dia de entrega.

TRIGESIMA- (NORMAS DE CALIDAD APLICABLES) Los productos farmacéuticos -
medicamentos suministrados de conformidad con el presente Convenio se ajustaran a las
normas de calidad mencionadas en las especificaciones técnicas y el pliego de
condiciones, cuando en ellos no se mencionen normas de calidad aplicables, a las
normas de calidad existentes en el pais.

TRIGESIMA PRIMERA- (ENVASES, EMPAQUES Y EMBALAJES) los envases,
empaques y embalajes, las marcas y los documentos que se coloquen dentro y fuera de

2 los mismos deberan cumplir estrictamente con lo determinado en el pliego de condiciones

/y normas nacionales, los requisitos especiales o cualquier otro requisito, si lo hubiere, y
cualesquier otra instruccién dada por el SELECCIONADOR.

TRIGESIMA SEGUNDA- (RECEPCION) Dentro del plazo previsto para la provision, se
hara efectiva la entrega de los productos farmacéuticos — medicamentos objeto del
presente  convenio, a cuyo efecto, el BENEFICIADO designara una comisién de

La verificacién de la recepcién de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS por parte del BENEFICIARIO se realizara en un plazo de 15 dias
calendario, debiendo estas venficaciones iniciarse como maximo cuatro (4) dias
después de recibidos los productos farmacéuticos — medicamentos. El PROVEEDOR
tiene la potestad de participar en todas las verificaciones que se realicen y tomar
conocimiento si estas cumplen o ho lo estipulado en el Convenio y normas vigentes.
322 En el momento de la verificacidon los productos farmacéuticos — medicamentos
deberan contar con la debida certificacidon de control de calidad emitida por el
Departamento de control de calidad de la empresa productora.
32.3 Si LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS verificados ho se
ajustan a las especificaciones técnicas, el BENEFICIARIO podra rechazarlos y el
" PROVEEDOR debera, sin cargo para et SELECCIONADOR - CONVOCANTE,
reemplazarlos ¢ incorporar en ellos todas las modificaciones necesarias para que
cumplan: con tales especificaciones técnicas. Los eventuales rechazos por parte
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del BENEFICIARIO, no modifican el plazo de entrega, que permanecera
invariable.
El PROVEEDOR se compromete a reponer cualquier medicamento que sufra
alteracion, variacién, trastorno o descomposicion por defecto de fabricacion, en los
envases o0 embalajes, sin costo adicional alguno para el BENEFICIARIO.
E! plazo maximo para remplazar los productos farmacéuticos o incorporar las
modificaciones necesarias, es de 45 dias calendario, después de haber recibido la
comunicacién escrita. ]

32.4 La falta de rechazo de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS
dentro del plazo comprometido, implicara aceptaciéon por parte del BENEFICIARIO.
Dentro del plazo previsto para la verificacion, se hara efectiva la entrega definitiva
de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio, a cuyo efecto,
el BENEFICIARIO emitira el Certificado de Recepcion definitiva, que es un
documento diferente al registro de ingreso a almacenes (formulario de recepcién)

TRIGESIMA TERCERA- (MUESTREO Y CONTROL DE CALIDAD) EI PROVEEDOR
garantiza la calidad de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio,
sin embargo, el BENEFICIARIO podra pedir los analisis de control de calidad cuando
juzgue necesarioc y no mas de dos veces por producto. El Laboratorio CONCAMYT
realizara el analisis con cuyo gasto correra el PROVEEDOR.

33.1  Cuando asi lo requiera, el BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR de acuerdo a lo
estipuladc en las especificaciones técnicas, a través de personal técnico
especializado, tendra derecho a efectuar muestreo y control de calidad, sin costo
adicional alguno, a fin de verificar su conformidad con las especificaciones técnicas
contenidas en el pliego de condiciones y todos los anélisis requeridos de
conformidad con el certificado de control de calidad emitido por el fabricante o por
el laboratorio acreditado para el efecto

El BENEFICIARIO o el SELECCIONADOCR natificara por escrito al PROVEEDOR,
con cinco (5) dias habiles de anticipacion para la realizacién del muestreo
correspondiente para posterior control de calidad Indicandose ia identidad de los
representantes del BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR designados para
estos fines, asimismo el PROVEEDOR designara oportunamente a su
representante técnico para este fin.

El muestreo podra realizarse en las instalaciones del BENEFICIARIO al momento
de ia entrega o en cualquier momento dentro del plazo de vida util de los productos
farmacéuticos — medicamentos Cuando sean realizadas en recintos del
PROVEEDOR "o de su(s) subcontratista(s) o proveedor(es) primario(s), se
proporcionara a los inspectores todas las facilidades y asistencia razonables y los
datos sobre produccion permitidos, a excepcion de transporte y viaticos, sin cargo
alguno para el BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR.

" TRIGESIMA CUARTA- (DERECHOS DE PATENTE) EL PROVEEDOR asume
. - responsabilidad de manera ilimitada y permanente en caso de reclamos de terceros por
- transgresiones a derechos de patente, marcas registradas, o disefo industrial causadas

por la provision y utilizacion de LOS PRODUCTOS ‘FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS o parte de ellos en Bolivia.

TRIGESIMA QUINTA- (CIERRE O LIQUIDACION DE CONVENIO) Dentro de los diez (10)
dias siguientes a la fecha de vencimiento del convenio, el SELECCIONADOR procedera al
cierre del Convenio a efectos de la devolucion de garantias y emisién de la certificacion de
cumplimiento de convenio con la provision de informacion por parte del BENEFICIARIO.

El SELECCIONADOR y el BENEFICIARIO, no daran por finalizada la provisién y a la
liquidacién, si el PROVEEDOR no hubiese cumplido con todas sus obligaciones de
acuerdo a los términos del convenio y de sus documentos anexos.

En el cierre o liguidacién de convenio, se tomara en cuenta:
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a) Las muitas y penalidades, si hubieren
b) Por la protocolizacion del  convenio, si este pago no se hubiere- hecho efectivo
oportunamente

Asimismo, el PROVEEDOR podra establecer el importe de los pagos a los cuales
considere tener derecho, que hubiesen sido reclamados sustentada y oportunamente
(dentro de los 30 dias de sucedido el hecho que origind el reclamo) y que no hubiesen
sido pagado por el BENEFICIARIO.

Este proceso utilizara los plazos preVistos_ en la clausula décima segunda del presente
Convenio, para el pago de saldos que existiesen.

TRIGESIMA SEXTA- (CONFORMIDAD) En sefial de conformidad y para su fiel y estricto
cumplimiento firman el presente CONVENIO en cuatro ejemplares de uh mismo tenor y
' validez, Dra. Ariana Campero Nava Ministra de Salud, en representacion legal del

CONVOCANTE, y la Sra. Kosma Katerina Gallardo Pacheco en representacion legal
del PROVEEDOR.

Este documento, conforme a disposiciones legales de control fiscal vigentes, sera registrado
ante la Contraloria General del Estado.

Usted Sefior Notario se servira insertar todas las demas clausulas que fuesen de estilo y
seguridad _ '

La Paz, 26 de junio de 2017.

Boliohoon

DRA. ARIANA CAMPERO NAVA SRA. KOSMA KATERINA GALLARDO PACHECO
MINISTRA DE SALUD . PROVEEDOR

s e bt Wi D%
iAo CNE saLud
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MINUTA PARA PROTOCOLIZACION DE CONVENIO
CONV- PR. SEL. N° 01/2017 - MED

SENOR NOTARIO DE GOBIERNO DEL DISTRITO ADMINISTRATIVO DE LA PAZ

En el registro de Escrituras Publicas a su cargo se servira usted insertar el presente convenio de
provisidn, productos farmacéuticos - medicamentos, sujeto a ias siguientes clausulas:

L. CONDICIONES GENERALES DEL CONVENIO

PRIMERA- (PARTES QUE CONVIENEN) Dira usted que las partes que CONVIENE son:
MINISTERIO DE SALUD, representada por la Dra. Ariana Campero Nava designada por
Decreto Presidencial N° 3059 de 23 de enero de 2017, que en adelante se denominara el
SELECCIONADOR y Empresa Unipersonal Calidad Farmacéutica “CALIFAR”, legaimente
representada por la Sra. Marlene Maria Borda de Curi, con néimero de Cédula de Identidad
2201892 LP, que en adelante se denominara el PROVEEDOR, quienes celebran y suscriben el
presente Convenio de Provisién Productos Farmacéuticos-Medicamentos.

SEGUNDA- (ANTECEDENTES LEGALES " DEL CONVENIO) Dira usted que el
Precios para los
Productos Contemplados en la Lista Nacional de Medicamentos Esenciaies (LINAME) v Lista
de Dispositivos Médicos, CUCE 17-0046-00-721797-1-2, Cédigo de Identificacion Interno N°
MS/DS-1008/MD-001/2017, convocd a las Empresas o Firmas Comerciales interesadas en
proveer productos farmacéuticos, a que presenten documentos Yy propuestas técnicas y

econdmicas para su evaluacion, bajo las normas y regulaciones para seleccion del Decreto

_Supremo N° 1008 y su Reglamentacién.

Que la comisién de calificacion del SELECCIONADOR, luego de efectuada la apertura de propuestas
presentadas realizd su andlisis y evaluacion, habiendo emitido el Informe de Calificacion y
Recomendacion dirigido a la Autoridad competente de la entidad, el mismo que fue aprobado y con
base en el cual, se pronuncié la Resolucion Administrativa de Adjudicacion N° 0060 de 17 de abril de

] . 2017, resolviendo adjudicar la provision de los productos farmacéuticos - Medicamentos a la Empresa
e =+ Unipersonal Calidad Farmacéutica “CALIFAR”, por haber sido calificada en primer lugar, al cumplir

(ot

i ‘J".’.n '
) . -’}‘

-presente Convenio, a proveer:

< su propuesta con todos los requisitos de la Convocatoria y ser la mas aceptable y conveniente a los

intereses de la Entidad SELECCIONADORA.
TERCERA- (OBJETO' DEL CONVENIO) El PROVEEDOR se comprometek y obliga por el

mevicaento | concen e

D0801 Alcohol etilico (Etanol) 70% a 95% Soiuciéﬁ 11

2| Dpozof gg‘;‘;’;ﬁ;&g’yce””a Segun disponibilidad |  Solucion 1 |
3 | DO806 | lodo (Yodo) 2% y dr%‘;'@fjﬁgﬁc .
4| Dosor zc\)r%%g;;igggr?a) 10% Pomada. 500 9
5| Dogoz | OXidodezincconosin Segun disponibilidad. | Pasta o Pomada

6 D0204 Vaselina liquida Segun disponibilidad Solucién 1 |

.7/ Que en adelante se denominara LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS,

con estricta y absoluta sujecion a este Convenio, a los documentos que forman parte de él y
dando cumplimiento a las normas, condiciones, precio, regulaciones, obligaciones,
documentos

especificaciones, tiempo de entrega y caracteristicas técnicas establecidas en los
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respaldatorios del proceso de contratacidon y a las clausulas contenidas en el presente
instrumento legal.

Para la completa provision de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS dentro de
las especificaciones técnicas que forman parte del presente Convenio, asi como para garantizar la
calidad de los mismos, el PROVEEDOR se obliga a efectuar la provisién de acuerdo a los documentos
de licitacion y propuesta.

CUARTA- (PLAZO DE PROVISION) El plazo de provision estara determinado en cada una de
las solicitudes de provision emitidas por los beneficiarios del presente convenio, el
PROVEEDOR entregara los productos farmacéuticos — medicamentos en estricto acuerdo a la
propuesta adjudicada, las especificaciones técnicas y al requerimiento de los diferentes
heneficiarios del presente convenio, los plazos seran computados a partir, de la recepcaon con la
solicitud de prows:on emitida por el beneficiario.

Ef plazo de provision de los PRODUCTOS FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS, establecido en
las solicitudes de provision, podra ser ampliado cuando el BENEFICIARIO mediante el procedimiento
establecido en este mismo Convenio incremente la cantidad de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS — MEDICAMENTOS a ser provistos y ello repercuta en el plazo total, o cuando
por demora en el pago de las partidas entregadas o de las causales previstas en este Convenio y
documentos que forman parte del mismo, el PROVEEDOR efectue el trdmite de reclamo en su favor,
cumpliendo el procedimiento pertinente, el que sera analizado por el BENEFICIARIO para luego
modificar |a respectiva solicitud de provision.

Todo acto de ampliacion de plazos deberan ser comunicados al SELECCIONADOR a objeto de que
este tome conocimiento de todos los actos administrativos realizados en el marco del presente
convenio. - :

QUINTA- (PRECIO O MONTO DEL CONVENIO) El precio unitario por producto adjudicado
propuesto y aceptado por ambas partes para la provision de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS, objeto del presente contrato es de:

- N° | CODIGO m:mam  PRECIO.
s ' _Bs.
Alcohol etilico - 18,41
1 D0801 (Etanol) 70% a 95% Solucién 1 | (Dieciocho 41/100
. Bolivianos)
Dozo1 | Glicerol (Glicerina Segun. Solucién 1| (Seter71?a'3080i100
bidestilada) disponibilidad Bolivianos)
. 90,00
Solucion ;
. D0806 | lodo {(Yodo) 2% hidroalcohélica (Noveptg 00/100
Bolivianos)
lodo povidona Crema 0 10,00
DO8O7 (Yo dg ovidona) 10% Pomada - 500 {Ciento Diez
P g | 00/100 Bolivianos)
. ) 9,50
Oxido de Zinc con - Segln, - Pasta o '
D0202 . . . = (Nueve 50/100
0 sin aceite disponibilidad Pomada Bolivianos)
§] D0204 | Vaselina liquida AT Solucion 11 {Cuarenta y Cinco
B disponibilidad 50/100 Bolivianos)

El precio o valor final de la provision, seré el resultante de aplicar los precios unitarios de la propuesta
adjudicada a las cantidades productos farmacéuticos efectiva y realmente provistas

Queda establecido que los precios unitarios consignados en la propuesta adjudicada obligan a la
provision productos farmaoeutlcos de acuerdo a las especnf icaciones que forman parte del presente
convenio. -
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Este precio también comprénde todos los costos de verificacién, transporte, impuestos aranceles,
gastos de seguro de los productos farmacéuticos a ser provistos, es decir, todo otro costo que pueda
tener incidencia en el precio hasta su entrega definitiva de forma satisfactoria.

Es de exclusiva responsabilidad dél PROVEEDOR, efectuar la p\rovisién contratada dentro del monto
establecido, ya que no se reconoceran ni procederan pagos por provisiones que hiciesen exceder
dicho monto.

'SEXTA- (GARANTIA) EI PROVEEDOR garantiza el correcto, cumplimiento y fiel ejecucion dei‘

presente Convenio en todas sus partes con fa Garantia a Primer Requerimiento No. 010624
de 5 de junio de 2017, emitida por el Banco Unién S.A,, a la orden del Ministerio de
Salud, por el diez por ciento (10%) del valor del Convenio que corresponde a
Bs.49.710.00 (Cuarenta y Nueve Mil Setecientos Diez 00/100 Bolivianos).

El importe de dicha garantia en caso de cualquier incumplimiento. contractual incurrido por el
PROVEEDOR, sera pagado en favor del SELECCIONADOR, sin necesidad de nlngun tramite o
accion judicial, a su solo requerimiento.

ﬂ Cuando la licitacién no contemple una ejecuciéon anual del Convenio, la garantia, sera ejecutada en
lo que corresponda al porcentaje de Ios items incumplidos de conform:dad a lo determinado en el
articulo 916 del Cdodigo de Comercio. :

El proveedor adjudicado podra empozar {a garantia de dos formas: a) Garantizando con el 100%
del valor de su propuesta e ir disminuyendo 12 misma cada fin de trimestre demostrando el
cumplimiento del Convenio hasta esa fecha en la cual solicite la disminucién de su garantia
b) Empoces del 30% del vator total del Convenio adjudicado esta modalidad de garantia
implica 4 renovaciones anuales cada tres meses, la renovacion debera ser efectuada con la
suficiente anticipacién evitando que exista plazos de tiempo descubiertos de garantia, si hasta
un dia antes del vencimiento de la garantia el PROVEEDOR no se hubiera mamfestado se
ejecutara inmediatamente la garantia sin acto retroactivo alguno.

Empero, si se procediera al estricto cumplimiento del presente convenio, sin que exista observacion
~,  alguna por parte de los BENEFICIARIOS, dentro de los plazos acordados y en forma satisfactoria;
v 1 hecho que se hara constar mediante las diferentes Actas de recepcion definitiva, suscrita por el

% BENEFICIARIO y el PROVEEDOR la garantia sera devuelta después de la L;qundamon del Convenio,
ik juntamente con el Certificado de Cumplimiento de Convenlo

El PROVEEDOR,_ tiene la obllgacmn de mantener actualizada la garantia de cumplimiento de

»Convenio, cuantas veces sea = necesarioc o lo requiera por razones justificadas del ..

LECCIONADOR, quien llevara el control directo de.vigencia' de la misma bajo su responsabilidad.

> BEPTIMA- (DOMICILlO A EFECTOS DE NOTIFICACION) Cualquier avnso o notificacién que
tengan que darse las partes bajo este Convenio sera enviada:
- Al PROVEEDOR: 4
Calle Guerrilieros Lanza N° 1226, Miraflores
Teléfono: 2221784 — 2222685
maborza@entelnet.bo
La Paz - Bolivia

/ - Al SELECCIONADOR:
MINISTERIO DE SALUD Plaza Sucre (Plaza del Estudiante) S/N
_ Horario de trabajo: de 8:30 a 12:30 y de 14:30 a 18:30
Telefono: (591) 2 - 490554
La Paz - Bolivia

\W,/’ OCTAVA- (VIGENCIA DEL CONVENIO) El presente Convenio entrara en vigencia una vez que
haya sido firmado por ambas partes, debiendo luego cumplirse con los siguientes tramites:

1. Ser protocolizado
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2. Ser regisfrado en la Contraloria General del Estado

NOVENA- (DOCUMENTOS DE CONVENIO) Para cumplimiento de lo preceptuado en el

presente Convenio, forman parte del mismo los siguientes documentos:

91.  Documento Base de Seleccidn.

9.2. Resolucién Administrativa N° 0017 de 3 de febrero de 2017, de Aprobacién de DBS y
Enmiendas al proceso de seleccidn.

9.3. . Especificaciones técnicas. .

94. Documentos completos de propuesta del PROVEEDOR, incluyendo propuesta economica.

9.5. Certificacion Electronica del Nomero de Identificacion Tributaria 2201892015

96. Fotocopia de Certificado de Actualizacién de Matricula de Comercio, No. de Matricula
00119976.

9.7. Original Certificado de Informacién Sobre Solvencia con el Fisco, emitido por la
Contraloria General de! Estado, No. 374251 de 31 de mayo de 2017.

9.8. - Original de la Resolucion Administrativa de Adjudicacion.

9.9. Original de la Garantia a Primer Requerimiento No. 010624 de 5 de junio de 2017

" emitido por el Banco Union S.A.

9.10. Fotocopia simple del Certificado de Empresa emitido por la Unidad de Medicamentos
y Tecnologia en Salud del Ministerio de Salud, Cert.. 01353/2016

9.11. Certificado de no adeudo de las AFP's.

9.12. Certificado RUPE No. 558643.

DECIMA- (IDIOMA) E!| presente Convenio, toda la documentacion aplicable al mismo y la-que
emerja del mismo, debe ser elaborada en espafiol, por ser el idioma oficial de Bolivia.

En el caso de insertos y literaturas de los productos farmacéuticos — medicamentos que no se
encuentren en idioma espanol estos deberan ser traducidos a éste idioma. En el caso de folletos
informativos, deberan estar en idioma espafiol al margen de otros idiomas que pudieran
utilizarse.

DECIMA PRIMERA- (LEGISLACION APLICABLE AL CONVENIO) E| presente convenio es un
Convenio Administrativo, peor lo que esta sujeto a la normativa prevista en la Ley N° 1178 de
Administracion y Control Gubernamentales y a la Ley 1737 del Medicamento, en los aspectos de
su ejecucion y resultados.

DECIMA SEGUNDA- (DERECHOS DEL PROVEEDOR) EI PROVEEDOR, tiene derecho a
plantear los reclamos que considere correctos, por cualquier omisién del BENEFICIARIO o del
SELECCIONADOR, por failta de pago de la provision efectuada, o por cualquier otro aspecto

- consignado en el presente Convenio. Tales reclamos deberan ser planteados por escrito y de

forma documentada, al COMPRADOR, hasta treinta (30) dias habiles posteriores al suceso.

~

EL BENEFICIARIO, dentro del lapso impostergable de diez (10) dias habiles siguientes, tomara

‘ . conocimiento y analizara el reclamo, debiendo emitir su respuesta de forma sustentada al

. PROVEEDOR, para que tome conocimiento y analice la respuesta a objeto de aceptar la misma, o en
- sU caso asumir la accion legal respectiva.

Todo proceso de respuesta a reclamos, no debera exceder los veinte (20) dias habiles, computabies
desde la recepcion del reclamo documentado por el COMPRADOR. El BENEFICIARIO no atendera

reclamos presentados fuera del plazo establecido en esta clausula.

DECIMA TERCERA- (ESTIPULACIONES SOBRE IMPUESTOS) Correra por cuenta del

o '5\}\_‘ PROVEEDOR el pago de todos los impuestos vigentes en el pais, a la fecha de presentacion de la
o 4 propuesta. En caso de que en el lapso en que se hace efectiva la provision, el Estado Plurinacional de

7 Bolivia implantara impuestos adicionales, incrementara o disminuyera los vigentes, mediante

disposicion legal expresa y que afecten directamente al precio de la provisién, el SELECCIONADOR
reconocera estas variantes y modificara las listas de precios con el ajuste respectivo y publicara esta
situacién para conocimiento de todos los BENEFICIARIOS,
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El PROVEEDOR debera efectuar su requerimiento de ajuste por este concepto, dentro del plazo
previsto en este Convenio para los reclamos (30 dias habiles de la vigencia de la nueva normatrva) en
forma posterior no se recibira y aceptara reclamo alguno.

DECIMA CUARTA- (PROTOCOLIZACION DEL CONVENIO) La presente minuta, sera
protocolizada con todas las formalidades de Ley por el SELECCIONADOR, por lo que el importe
por concepto de Protocolizacion debe ser pagado directamente por el PROVEEDOR, en caso que €l
PROVEEDOR no-realice el pago respectivo, sera considerade como incumplimiento de lo pactado y
el convenio podra ser resuelto por esta causa.

Esta protocolizacion contendra tos siguientes documentos:

o Minuta del convenio (original)

« Documento legal de representacion del SELECCIONADOR y poder de representacion legal
del PROVEEDOR (fotocopias legalizadas)

o Garantia(s) (fotocopia simple}

En caso que por cualquier circunstancia, el presente documento no fuese protocolizado, servira
a los efectos de Ley y de su cumplimiento, como documento suficiente a las partes. El retraso en
n la tramitacion dé la misma no sera condicionante para: sresolver el presente convenio.

DECIMA QUINTA- (SUBCONTRATOS) E! PROVEEDOR podra realizar la subcontratacion de
algunos servicios que le permitan la entrega de los productos farmacéuticos — medicamentos.

E! PROVEEDOR sera directa y exclusivamente responsable por los servicios contratados, asi
como también por los actos y omisiones de los subcontratistas.

En ningin caso el PROVEEDOR podra subcontratar la provision de los productos farmacéuticos —
medicamentos objeto del presente Convenio sin conocimiento y aprobacion det SELECCIONADOR.

Ningln subcontrato de servicios 0 intervencidn de terceras personas relevara al PROVEEDOR
del cumplimiento de todas sus obligaciones y responsabilidades emergentes del presente
Convenio.

Las subcontrataciones que realice el PROVEEDOR de ninguna manera incidiran en el precio
ofertado y dispuesto en el monto del Convenio.

ﬁ DECIMA SEXTA- (INTRANSFERIBILIDAD DEL CONVENIO) EIl PROVEEDOR bajo ningun
titulo podra, ceder, transferir, subrogar, total o parcialimente este Convenio.

' n caso excepcional, emergente de caso fortuito o fuerza mayor, a solicitud de! PROVEEDOR,
<%l SELECCIONADOR analizara fa solicitud, relacionandola con la consecucién del objetivo
dentro del plazo previsto y con los recursos existentes.

) . DECIMA SEPTIMA- (CAUSAS DE FUERZA MAYOR Y/Q CASO FORTUITOQ) Con el fin de
"+ exceptuar al PROVEEDOR de determinadas responsabilidades por mora durante la vigencia del
presente convenio, el BENEFICIARIO tendra la facultad de calificar [as causas de fuerza mayor
y/o caso fortuito, que pudieran tener efectiva consecuencia sobre el cumplimiento del Convenio.

Se entiende por fuerza mayor al obstaculo externo, imprevisto o inevitable que origina una fuerza
extrafia al hombre y que impide el cumplimiento de la obligacion (ejemplo: incendios, inundaciones y
otros desastres naturales).

.7 Se entiende por caso fortuito al obstaculo intemo atribuible al hombre, imprevisto o inevitable,
f proveniente de las condiciones mismas en que la obligacion debia ser cumplida (ejemplo:
conmociones civiles, huelgas, blogueos, revoluciones, etc.).
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Para que cualquiera de estos hechos puedan constituir justificacion de impedimento en el proceso de
provision o de demora en el cumplimiento de lo previsto en el plazo de entrega expresamente
determinado en las Solicitudes de Provisién emitidas por el BENEFICIARIO (si corresponde), dando
lugar a retrasos en la entrega, de modo inexcusable e imprescindible en cada caso, el PROVEEDOR
debera recabar un certificado de constancia de la dependencia publica pertinente del lugar donde se
suscitd el hecho que acredite la existencia del impedimento, dentro de los cinco (5) dias habiles de
ocurrido el hecho, sin el cual, de ninguna manera y por ningun motivo podra solicitar luego al
COMPRADOR, por escrito dentro del ptazo previsto para los reclamos, la ampliacion del plazo de la
Solicitud de Provision o la exencién del pago de penalidades.

En caso de que la ampliacion sea procedente, el plazo sera extendido mediante una Solicitud de
provision Modificatoria emitida por el BENEFICIARIO conforme se ha estnpulado en la clausula
Vigésima Cuarta del presente Convenlo

DECIMA OCTAVA- (TERMINACION DEL CONVENIO) EIl presente convenio concluira por una
de las siguientes causas:

18.1 Por Cumplimiento de Convenio: De forma normal, tanto el SELECCIONADOR como el
PROVEEDOR, daran por terminado el presente Convenio, una vez que .ambas partes
hayan dado cumplimiento a todas las condiciones y estipulaciones contenidas en é&l, lo cual
se hara constar por escrito, mediante el certificado de cumplimiento de Convenio y la
aceptacién del mismo por parte del PROVEEDOR.

18.2 Por Resolucién del Convenio: Si se diera el caso y como una forma excepcional de
terminar el Convenio, a los efectos legales correspondientes, el SELECCIONADOR vy el
PROVEEDOR, acuerdan voluntariamente las siguientes causales para procesar la
resolucion det Convenio:

18.2.1. Resolucién a requerimiento del SELECCIONADOR, por causales atribuibies al
PROVEEDOR. E! SELECCIONADOR, podra proceder al tramite de resolucion del
Convenio, en los siguientes casos:

a) Por disolucion del PROVEEDOR (sea Empresa o Asociacion Accidental).

b} Por quiebra declarada del PROVEEDOR.

¢) Por suspension de la provisidn sin justificacion, por el lapso de 45 dias calendario
continuos, sin autorizacién escrita del SELECCIONADOR.

d) Por incumplimiento injustificado del plazo de entrega o el cronograma de.entregas
{si comresponde) de provision sin que el PROVEEDOR adopte medidas necesarias
y oportunas para recuperar su demora y asegurar la conclusién de la entrega dentro
del plazo vigente.

e) Cuando el monto de la multa por atraso en la entrega definitiva, aicance el veinte
por ciento (20%) del monto total de la solicitud de provisién.

f) Por falta de entrega de la factura oficial correspondiente al pago de cada
provision. ,

g) Falta de pago del monto para protocolizacion.

Resolucién a requerimiento del PROVEEDOR por causales atribuibles al
BENEFICIARIO o al SELECCIONADOR. El PROVEEDOR, podra proceder al tramite
de resclucion del Convenio, en los siguientes casos:

a. Por instrucciones injustificadas emanadas del BENEFICIARIO o del
SELECCIONADOR para la suspensién de la provision por mas de treinta (30) dias
calendario. '

b. Por incumplimiento injustificado en el pago parcial o total, por mas de sesenta (60)
dias calendaric computados a partir de la fecha de entrega de los productos
farmaceuticos al BENEFICIARIO.

18.2.3. Resolucion por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes de la terminacion del Convenio, el BENEFICIARIO O EL
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SELECCIONADOR se encontrase con situaciones fuera de control de las partes que
imposibiliten {a conclusién del mismo, ¢ vayan contra los intereses del Estado, el.
SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucidon Administrativa
dirigida al PROVEEDOR, suspendera la provisién y resolvera el Convenio total o
parciaimente.

A la entrega de dicha comunicacién oficial de resolucién, el PROVEEDOR suspendera
la provision de acuerdo a las instrucciones escritas gue al efecto emita el
SELECCIONADOR.

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de la provisién y
algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados sujetos
a reembolso en base a la informacién de los BENEFICIARIOS que tuvieran deudas
pendientes al momento de la resolucion del convenio.

Con estos datos el BENEFICIARIO elaborara [a liquidacion final y el tramite de
pago sera el previsto en ia clausula trigésima segunda del presente Convenio

18.2.4. Reglas aplicables a la Resolucion: Para procesar la resolucion del Convenio por
”~ cualquiera de las causales sehaladas, las garanfias deben estar plenamente
' vigentes y el SELECCIONADOR o el PROVEEDOR daran aviso escrito mediante
Resolucién Administrativa o carta notariada respectivamente, a la otra parte, de
p ‘ su intencién de resolver el Convenio, estableciendo claramente la causal que se
aduce.
Si dentro de los quince (15) dias habiles siguientes de la fecha de notificacién, se
enmendaran las fallas, se normalizara el desarrollo de la provision y se tomaran las
medidas necesarias para continuar normalmente con las estipulaciones del Convenio,
. &l requirente de la resolucion expraesara por escrito su conformidad a la solucion, el
aviso de intencién de resolucién sera retirado.

En caso contrario, si al vencimiento del término de los quince (15) dias no existe
ninguna respuesta, el proceso de resolucion continuara a cuyo fin el BENEFICIARIO o
e PROVEEDOR, segin quién haya requerido ia resolucion del convenio, notificara
mediante resolucion Administrativa o carta notariada respectivamente a |a otra parte,
que la resolucion del Convenio se ha hecho efectiva.

Esta Resolucidn Administrativa, carta dara lugar a que cuando la resolucion sea por
causales imputables al PROVEEDOR, se consolide en favor del SELECCIONADOR
la garantia de cumplimiento de convenio.

E! SELECCIONADOR conjuntamente el BENEFICIARIO, procederan a establecer los
montos rembolsables al PROVEEDOR por concepto de provision satisfactoriamente
efectuada,

Con base en ia liquidacion final y establecida los saldos en favor o en contra cuando
corresponda se hara efectiva la ejecucion y cobro de la garantia de cumplimiento de
" convenio.

/ El SELECCIONADOR quedara en libertad de continuar ia provision a través de otro
PROVEEDOR; preferentemente podra efectuar consulta al proponente calificado en

segundo lugar en la licitacién, para establecer si mantiene su propuesta y asi

sucesivamente, siempre que dichas propuestas sean aceptables en precio y plazo.

18.2.5. Resolucién por causas de fuerza mayor o caso fortuito que afecten al
BENEFICIARIO o al SELECCCIONADOR o al PROVEEDOR. Si en cualquier
momento antes’ de la terminacidn de la provision objeto del Convenio, el
SELECCIONADOR se encontrase con situaciones fuera de control de las partes que
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imposibiliten la conclusién de la provision, o vayan contra los intereses del Estado, el
SELECCIONADOR en cualquier momento, mediante Resolucién Administrativa
dirigida al PROVEEDOR, suspendera la provision y resolvera el Convenio total o
parciaimente.

" Ala entrega de dicha comunicacion oficial de resolucién, ef PROVEEDOR suspendera
la provision de acuerdo a las instrucciones escritas que al efecto emita el
SELECCIONADOR. '

Se liquidaran los costos proporcionales que demandase el cierre de fa provision y
algunos otros gastos que a juicio del SELECCIONADOR fueran considerados sujetos
a rembolso, de acuerdo a la informacion proporcionada por el BENEFICIARIO.,

Con éstos datos el BENEFICIARIO elaborara la fiquidacion final y el tramite de
pago sera el previsto en la cldusula trigésima segunda del presente Convenio.

DECIMA NOVENA- (SOLUCION DE CONTROVERSIAS)

En caso de surgir controversias entre el SELECCIONADOR y el PROVEEDOR que no puedan ser
solucionadas por la via de la concertacion, las partes estan facultadas para acudir a la via judicial,
bajo la jurisdiccién coactiva fiscai

VIGESIMA- (MODIFICACIONES AL CONVENIO) Los términos y condiciones contenidas en
este convenio no podran ser modificados, excepto por causas sobrevinientes al convenio, es
decir, por requerimiento del propio seleccionador o por fuerza mayor o caso fortuito debidamente

comprobados.

La referida modificacion, se realizara a través de convenio modificatorio, procesc que se
encuentra en el pliego de condiciones.

Il. CONDICIONES PARTICULARES DEL CONVENIO

f%}llGES!MA PRIMERA- (REPRESENTACION LEGAL) No corresponde.

i ﬁueésm SEGUNDA - (FORMA DE PAGO)

Bl precio de los productos a proveerse seran pagados por e BENEFICIARIO a favor del
PROVEEDOR, de la manera S|gmente

De conformidad a la fecha determinada en fa Solicitud de Provisién para entrega de productos se

debera proceder al pago en un plazo maximo de diez (10) dias habiles posteriores a la entrega del

producto, el BENEFICIARIO pagard a favor del PROVEEDOR ia suma del precio unitario

"\ adjudicado al PROVEEDOR muiitiplicado por la cantldad solicitada sin considérar otros aspectos
& 7ue puedan incrementar el costo dei producto.

El inéumphmiento en los plazos de entrega y las otras obligaciones que el PROVEEDOR asume

este Convenio, independientemente del valor de LOS PRODUCTOS

“% FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS cuya entrega se halle demorada y/o las obligaciones
) incumplidas, suspendera todos y cada uno de los plazos de pago por parte del BENEFICIARIO.
: Los plazos se reiniciaran cuando el PROVEEDOR efectuie la entrega retrasada.

Adicionalmente a la suspension de los plazos de pago, el SELECCIONADOR conjuntamente el
BENEFICIARIO aplicara las sanciones por demoras en la entrega de LOS PRODUCTOS
FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS objeto del Convenio en la forma prevista en la clausula
vigésima sexta del presente Convenio, pudiendo procesarse la resolucién del mismo por
mcumpltmuento del PROVEEDOR

S| ef BENEFICIARIO incurre en la demora de pago, que supere los sesenta (60) dias calendario
desde la fecha de la recepcion de la factura, ef PROVEEDOR tiene el derecho de reclamar el pago
de un interés equivaiente a la tasa promedio pasiva anual del sistema bancario, por el monto no
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pagado, valor que serd calculado dividiendo dicha tasa entre trescientos sesenta y cinco (365) dias
y multiplicAndola por el numero de dias de retraso que incurra el BENEFICIARIO.

A este fin el PROVEEDOR debera hacer conocer al BENEFICIARIO y al SELECCIONADOR la
demora en el pago (en dias) mediante nota dirigida a la Maxima Autoridad Ejecutiva de la Entidad
(MAE) de ambas entidades.

VIGESIMA TERCERA- (FACTURACION) El PROVEEDOR en e! momento de la entrega de los
productos farmacéuticos - medicamentos o acto equivalente que suponga la transferencia de
dominio del objeto de la venta (efectuada la provisién), debera emitir ia respectiva factura oficial

~ en favor del BENEFICIARIO, por el monto de |a venta.

'.

2 |
l

El PROVEEDOR emitira la factura respectiva en cada una de las entregas, a objeto de que el
BENEFICIARIO haga efectivo el pago; caso contrario dicho pago no se realizara.

VIGESIMA CUARTA- (MODIFICACION EN LA PROVISION) Ei BENEFICIARIO, podra
introducir modificaciones que considere estrictamente necesarias en la provisién y con tal
propésito, tendra la facultad de notificar al PROVEEDOR, los nuevos plazos para la entrega, el
incremento o la disminucién en la cantidad productos farmacéuticos - medicamentos prevista en
la Solicitud de provision.

Este tipo de modificacion debe ser obligatoriamente informada al SELECCIONADOR y de
ninguna manera viciara ni invalidara el Convenio. Ninguna modificacién sera efectuada por el
PROVEEDOR sin una solicitud previa escrita y aceptada por el BENEFICIARIO.

De igual manera el SELECCIONADOR podra realizar modificaciones al presente convenio
mediante los siguientes instrumentos:

Mediante convenio modificatorio

P
*=  Esta modalidad de modificacion extraordinaria en las condiciones de la provision productos
- = farmacéuticos sdlo se aplica en casos excepcionales donde impere el principio del bien comun.

El SELECCIONADOR para proceder a la suscripcion del Convenio Modificatorio, debera contar con el
infforme — recomendacioén y antecedentes de la Agencia de Medicamentos — AGEMED, para el
procesamiento de su anélisis legal y formulacién del Convenio antes de su suscripcion.

El Convenio Modificatorio, debe ser emitido y suscrito en forma previa a ia aplicacion de nuevas
directrices para la provision de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS por parte

~det PROVEEDOR, por lo que no constituye un documento regulador de procedimiento para la

~hrovisién de productos farmacéuticos — medicamentos.

. GESIMA QUINTA- (PRORROGA DE VIGENCIA) El SELECCIONADOR por una Unica vez y bajo

™ pena de responsabilidad por la funcidn publica podra prorrogar el presente convenio por seis (6)
1.} 'meses, mientras realiza una nueva convocatoria, y con la finalidad de no discontinuar la provision de
.~ productos.

VIGESIMA SEXTA- (MOROSIDAD Y SUS PENALIDADES) Queda convenido entre las partes
que el plazo de {a provision empieza a correr el momento que el PROVEEDOR es notificado
con la solicitud de provisién emitida por el BENEFICIARIO.

A los efectos de aplicarse morosidad en la provision, el BENEFICIARIO, EL SELECCIONADOR
y el PROVEEDOR tendran muy en cuenta el plazo estipulado en la solicitud de provision, por
cuanto si el plazo fenece sin que se haya concluido con la provision en su integridad y en forma
satisfactoria, el PROVEEDOR se constituirA en mora sin necesidad de ningun previo
requenmuento del BENEFICIARIO obligandose por el sélo hecho del vencimiento del plazo a
pagar por cada dia calendario de retraso, una muita equivalente a: uno por ciento (1%) del valor
total de ia solicitud de provision.
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De establecer el BENEFICIARIO que como emergencia de la aplicacién de multas por moras en ia
provision se ha llegado al limite maximo del diez por ciento (20%) del monto total de la solicitud de

_provision, conjuntamente con el SELECCIONADOR evaluara esta situacion a efectos del
procesamiento de la resolucion del Convenio, si corresponde, conforme a lo estipulado en este mismo
documento

Las multas seran cobradas mediante descuentos establecidos expresamente por el
BENEFICIARIOQ, del pago o pagos pendientes, sin perjuicio de que el SELECCIONADOR ejecute
la garantia de cumplimiento de convenio y proceda al cobro de las multas y al resarcimiento de
danos y perjuicios por medio de la accién coactiva fiscal por la naturaleza del Convenio,
conforme lo establecido en el Art 47 de ta Ley 1178.

VIGESIMA SEPTIMA- (RESPONSABILIDAD Y OBLIGACIONES DEL PROVEEDOR) Cuando
el PROVEEDOR incurra en negligencia durante la provisién de los productos farmacéuticos -
medicamentos, el BENEFICIARIO podra retener el total o parte del pago para protegerse contra
posibles perjuicios, e informara al SELECCIONADOR.

Desaparecidas las causales que dieron ilugar a la retencion, el BENEFICIARIO procedera al
pago de las sumas retenidas siempre que, para la solucion de ios problemas no se haya

" - empleado parte o el total de dichos fondos Esta retencidon no creara derechos en favor del
PROVEEDOR para solicitar ampliacién de plazo, ni intereses

VIGESIMA OCTAVA- (SEGUROS) No corresponde.

VIGESIMA NOVENA- (SUSPENSION TEMPORAL DE LA PROVISION) EL BENEFICIARIO o
- el SELECCIONADOR esta facultado para suspender temporalmente la provisién de los

productos farmacéuticos en cualquier momento por motivos de fuerza mayor, caso fortuito y/o

convenientes a los intereses del Estado, para lo cual notificard at PROVEEDOR por escrito, con

una anticipacion de minimo cinco (5) dias a quince (15) dias calendario, de acuerdo ai plazo de

provision determinados en la Solicitud de provisién, excepto en los casos de urgencia por
. alguna emergencia imponderable. Esta suspensién podra ser unicamente temporal y no influira
- sobre la fecha de vencimiento de los productos farmacéuticos — medicamentos.

También el PROVEEDOR puede comunicar al BENEFICIARIO y al SELECCIONADOR la
suspension  temporal de la provisién, por causas atribuibles al BENEFICIARIO o al
SELECCIONADOR que. afecten al PROVEEDOR en la provision de los productos
farmaceéuticos — medicamentos, la comunicacion debera efectuarse mediante carta notariada
ﬁ una vez salvada la causa de suspension esta deberd ser levantada por el PROVEEDOR vy
establecerse el nuevo dia de entrega.

NTRIGESIMA- (NORMAS DE CALIDAD APLICABLES) Los productos farmacéuticos -

“nedicamentos suministrados de conformidad con el presente Convenio se ajustaran a las

#/normas de calidad mencionadas en las especificaciones técnicas y el pliego de condiciones,

=% cuando en ellos no se mencionen normas de calldad aplicables, a las normas de calidad
\eXIstentes en el pais.

J TRIGESIMA PRIMERA- (ENVASES, EMPAQUES Y EMBALAJES) los envases, empaques y
embalajes, las marcas y los documentos que se coloquen dentro y fuera de los mismos deberan
cumplir estrictamente con lo determinado en el pliego de condiciones y normas nacionales, los

' / requisitos especiales o cualquier otro requisito, si lo hubiere, y cualesquier otra instruccion dada
"~ por el SELECCIONADOR.

TRIGESIMA SEGUNDA- (RECEPCION) Dentro del plazo previsto para la provisién, se hara
3, efectiva la entrega de los productos farmacéuticos — medicamentos objeto del presente
«..wy convenio, a cuyo efecto, el BENEFICIADO designard una comision de recepcién, a esta
comision le correspondera verificar si los productos farmacéuticos- medicamento provistos
concuerdan plenamente con las especificaciones técnicas de la propuesta aceptada y el
Convenio, del acto de recepcién se emitira el Formulario de recepcién.
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321 La verificacion de la recepcién de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -
MEDICAMENTOS por parte del BENEFICIARIO se realizara en un plazo de 15 dias
calendario, debiendo estas verificaciones iniciarse como maximo cuatro (4) dias después de
recibidos los productos farmacéuticos — medicamentos. El PROVEEDOR tiene ia potestad
de participar en todas las verificaciones que se realicen y tomar conocimiento si estas
cumplen o no lo estipulado en el Convenio y normas vigentes.

32.2 En el momento de la verificacion los productos farmacéuticos — medicamentos deberan
contar con la debida certificacién de control de calidad emitida por el Departamento de
control de calidad de la empresa productora.

32.3 Si LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS- MEDICAMENTOS verificados no se a;ustan a
las especificaciones técnicas, el BENEFICIARIO podra rechazarlos y el PROVEEDOR
debera, sin cargo para el SELECCIONADOR, reemplazarlos o incorporar en ellos todas
las modificaciones necesarias para que cumplan con tales especificaciones técnicas. Los
eventuales rechazos por parte del BENEFICIARIO, no modifican el plazo de entrega, que
permanecera invariable.

El PROVEEDOR se compromete a reponer cualquier medicamento que sufra alteracion,
variacién, trastorno o descomposicion por defecto de fabricacion, en los envases o
embalajes, sin costo adicional aiguno para el BENEFICIARIO.

"\ El plazo maximo para remplazar fos productos farmacéuticos © incorporar las
modificaciones necesarias, es de 45 dias calendario, después de haber recibido la
comunicacion escrita. ]

324 La falta de rechazo de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS - MEDICAMENTOS dentro

del plazo comprometido, implicara aceptacion por parte del BENEFICIARIO.
Dentro del plazo previsto para la verificacion, se hara efectiva la entrega definitiva de los
productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio, a cuyo efecto, el
BENEFICIARIO emitira el Certificado de Recepcion definitiva, que es un documento
diferente al registro de ingreso a almacenes (formulario de recepcion)

TRIGESIMA TERCERA- (MUESTREOQ Y CONTROL DE CALIDAD) EI PROVEEDOR garantiza
la calidad de los productos farmacéuticos - medicamentos objeto del convenio, sin embargo, e!
BENEFICIARIO podré pedir los andlisis de control de calidad cuando juzgue necesario y no mas
de dos veces por producto. El Laboratorio CONCAMYT realizara el anaI|S|s con cuyo gasto
correra el PROVEEDOR.

33.1 Cuando asi lo requiera, el BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR de acuerdo a lo

. ~estipulado en lgs  especificaciones técnicas, a través de personal técnico especializado,

- ) tendra derecho a efectuar muestreo y contro! de calidad, sin costo adicional alguno, a fin
de verificar su conformidad con las especificaciones técnicas contenidas en el pliego de
ondiciones y todos los analisis requeridos de conformidad con el certificado de control

<t 5IJNFQJ.

7 2%
imé}:t; e calidad emitido por el fabricante o por el laboratorio acreditado para el efecto
g E| BENEFICIARIO o0 el SELECCIONADOR notificara por escrito al PROVEEDOR, con

= by . A P s .. s . s .
L cinco (5) dias habiles de anticipacion para la realizacion del muestreo correspondiente

"‘~~‘>‘_\\\ para posterior control de calidad Indicandose Ia identidad de los representantes del

(RN S BENEFICIARIO o el SELECCIONADOR designados para estos fines, asimismo el
\ \ . PROVEEDOR designara oportunamente a su representante técnico para este fin.

\':‘L:' ,/ .

" 33.2 El muestreo podra realizarse en las instalaciones del BENEFICIARIO al momento de la
entrega o en cualquier momento ‘dentro del plazo de vida utii de fos productos
f/ farmacéuticos — medicamentos Cuando sean realizadas en recintos del PROVEEDOR o
de su(s) subcontratista(s) o proveedor(es) primario(s), se proporcionara a los inspectores
todas las facilidades y asistencia razonables y los datos sobre produccion permitidos, a
g“”?"*\\ excepcion de transporte y viaticos, sin cargo alguno para el BENEFICIARIO o el
Fator di L0 SELECCIONADOR.

\ W
/ TRIGESIMA CUARTA- (DERECHOS DE PATENTE) EL PROVEEDOR asume responsabilidad
" de manera ilimitada y permanente en caso de reclamos de terceros por transgresiones a
derechos de patente, marcas registradas, o disefio industrial causadas por la provision y
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utilizacion de LOS PRODUCTOS FARMACEUTICOS -MEDICAMENTOS o parte de ellos en

Bolivia. _ '

TRIGESIMA. QUINTA- (CIERRE O LIQUIDACION DE CONVENIO) Dentro de ios diez (10) dias
siguientes a la fecha de vencimiento del convenio, el SELECCIONADOR procedera al cierre del
Convenio-a efectos de la devolucion de gararitias y emisién de la certificacion de cumplimiento de
convenio con la provision de informacion por parte del BENEFICIARIO.

El SELECCIONADOR y el BENEFICIARIO, no daran por finalizada la provisién y a la
liquidacion, si el PROVEEDOR no hubiese cumplido con todas sus obligaciones de acuerdo a
los términos del convenio y de sus documentos anexos.
En el cierre o liquidacién de convenio, se tomara en cuenta: .

a) Las multas y penalidades, si hubieren

b} Por la protocolizaciéon del convenio, si este pago no se hubiere hecho efectivo oportunamente

Asimismo, el PROVEEDOR podra establecer el importe de los pagos a los cuales considere
tener derecho, que hubiesen sido reclamados sustentada y oportunamente (dentro de los 30

dias de sucedido el hecho que origind el reclamo) y que no hubiesen sido pagado por el .

BENEFICIARIO.

Este proceso utilizara los plazos previstos en la clausula décima segunda del presente
Convenio, para el pago de saldos que existiesen.

TRIGESIMA SEXTA- (CONFORMIDAD) En sefial de conformidad y para su fiel y estricto
cumplimiento firman el presente CONVENIO en cuatro ejemplares de un mismo tenor y validez,
Dra. Ariana Campero Nava Ministra de Salud, en representacion legal del SELECCIONADOR, y
la-Sra. Marlene Maria Borda dé Curi en representacion legal del PROVEEDOR.

Este documento, conforme a disposiciones legales de control fiscal vigentes, sera registrado ante la
Contraloria General del Estado. '

Usted Sefior Notario se servira insertar todas las demas clausulas que fuesen de estilo y seguridad

La Paz, 26 de junio de 2017.

DRA. ARIANA CAMPERO NAVA SRA. MARLENE MARIA BORDA D
MINISTRA DE SALUD PROVEEDOR
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