TABLA DE EVALUACION 2773-32-LE14

CRITERIOS
| L. experiencia previa
PRECIO 30 % CALIDAD 30 % fecha de vencimiento 20 % 20 % FUERA DE BASE (FB)
0
[insuficie
bueno |regular] ..
marcay
PRECIO MENOR OFERTADO X10 . 2,50 . Quedan fuera de base todos los productos que :
especificacion cumplim.
igual C
igual o mayor a 10 on 3
18 meses despacho
PRECIO A EVALUAR ficha de registro 2,50 sy plazos 1
ISP O]No indiquen fecha de vencimiento
certificado de
calidad . , . -
R . 2,50 Vencimiento menor a 12 meses segln necesidad del servicio
I1SO/GMP/bioequiv
alencia presentac
entre12y 18 5 . 4
i i ion en
ficha tecnica en meses o
fiol
espano. y/o 250 )
fotografia del
producto 0
menor a 12 bu?rf 1 0
meses 0 servicio 3
TOTAL 10,00 post
PRODUCTO AMITRIPTILINA 25 MG COMPRIMIDO. 1
CANTIDAD 50000
CALIDAD ex.previa 30% 30% 20% 20%
ptos. presen
PROVEEDOR precio ptos.precio FICHA [1s0/GM| ficha | ptos. |fechade despac | fecha de TOTAL
) . hy post.v |ptos.total precio calidad exp.previa
ESPECIFICACION marcay ISP P/bioeq.| tecnica| Total venc. lazos Terren venc.
PROVEEDOR espec. P
INVERSIONES PHARMAVISAN |AMITRIPTILI.CO 9
S.A. M.25MG.100*
Despacho 5,55555556 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2| 1,6667 0 0,4]| 2,06667




Socofar Division Munnich 199009 6,58
AMITRIPTILI.CO
M.25MG.100" 7,59878419 0 0 0| 25 25 51 1 o] o 1| 2,2796| 0,75 1| 0,2] 4,22964
SOCOSEP SA AMITRIPTILINA| 5,6
25MG - CAJAS
X 1000 COMP - 8,92857143| 2,5 25| 25| 25| 10 51 31 o 3 6| 2,6786 3 1 1,2| 7,87857
Caribean Pharma Ltda | AMITRIPTILINA| 5
25 MG X 1000
COMPRIMIDOS 10 25| 25 o] 25/ 75 10 1] o0 1 2 3 2,25 2 0,4 7,65
Drogueria Antofagasta Amitriptilina 5,5
rec 25mg x
1000 And 9,09090909| 2,5 0 0 o] 2,5 10 3 0 3 6| 2,7273 0,75 2 1,2| 6,67727
Qualix 1AMITRIPTILIN|[ 9
A 25 MG X 100
cm rec. VENCE 5,55555556 0 0 of o of 10 1] o 1 2| 1,6667 0 2 0,4| 4,06667
LABORATORIO CHILE S.A. | AMITRIPTILINA| 7
25MG 100CR
120-10-11444 7,14285714| 2,5 2,5 2,5 ol 7,5 10 1 0 1 2| 2,1429 2,25 2 0,4| 6,79286
PRODUCTO IMIPRAMINA 25 MG 2
CANTIDAD 10000
CALIDAD ex.previa 30% 30% 20% 20%
ptos. presen
PROVEEDOR precio ptos.precio FICHA |1s0/GM| ficha | ptos. |fechade ﬁespac . . ros total ) igag | fechade | ToTAL
ESPECIFICACION marcay| ISP |P/bioeq.|tecnica| Total | venc. Iy Terren |POSTY |Prostotal | precio | callda venc, |E¥P-Previa
PROVEEDOR espec. plazos
Qualix 1IMIPRAMINA 14
25 MG X 1000
CM ISP: F- 10 0 0 0 0 0 10 1 0 1 2 3 0 2 0,4 5,4
PRODUCTO SERTRALINA 50 MG COMPRIMIDO 3
CANTIDAD 200000
CALIDAD |ex.previa | 30% | 30% | 20% | 20% |




ptos. presen
PROVEEDOR precio ptos.precio FICHA |1s0/GM| ficha | ptos. |fechade despac | ) ) fecha de | ToTAL
. . hy post.v |ptos.total precio calidad exp.previa
ESPECIFICACION marcay ISP P/bioeq.| tecnica| Total venc. | Terren venc.
PROVEEDOR espec. plazos °
Socofar Division Munnich 256509 10,12
SERTRALIN.MIN
-COM50MG1000 10 0 0 ol 25| 25 10 1] o0 0 1 3 0,75 2 0,2 5,95
SOCOSEP SA SERTRALINA 15,6
50MG X 1000
COMP - 6,48717949| 2,5 ol 25| 25| 75 5 3l o 3 6| 1,9462 2,25 1 1,2| 6,39615
Caribean Pharma Ltda [SERTRALINA 50| 14,5
MG X 500
COMPRIMIDOS 6,97931034| 2,5 0 0| 25 51 10| 1] o 1 2| 2,0938 1,5 2 0,4| 5,99379
Drogueria Antofagasta Sertralina 16
50mg x 150
comp IPHSA 6,325 2,5 0 0 o 25 10 3l o 3 6| 1,8975 0,75 2 1,2| 5,8475
Qualix 001SERTRALIN 15
A 50 MG. CAJA
500 COMP. 6,74666667 0 0 0 0 0 10 1 o0 1 2| 2,024 0 2 0,4 4,424
LABORATORIO CHILE S.A. SERTRALINA 16
50MG 30 C 120
10-67059 6,325 2,5 2,5 25| 25 10 10 1] o0 1 2| 1,8975 3 2 0,4| 7,2975
PRODUCTO HALOPERIDOL 1 MG COMPRIMIDO 4
CANTIDAD 20000
CALIDAD ex.previa 30% 30% 20% 20%
ptos. presen
PROVEEDOR precio ptos.precio FICHA [1so/GM| ficha | ptos. |fechade despac | | . idag | fechade | TorAaL
ESPECIFICACION marcay| ISP |P/bioeq.|tecnica| Total | venc. hly Terren POtV [Ptostotal | precio | calida venc, |SXP-Previa
PROVEEDOR espec. plazos
INVERSIONES PHARMAVISAN |Haloperidol 1,0 19
S.A. mg (CJ. x 1000
comp) 3,68421053 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2| 1,1053 0 0 0,4] 1,50526




LABORATORIOS RIDER
LTDA.

HALOPERIDOL
1MG caja x
1000

10

2,5

2,5

2,5

2,5

10

10

1,2

9,2

Socofar Division Munnich

040034
HALOPERIDOL
COM.1.0MG.30*

43,33

1,61550889

2,5

2,5

[Eny

0,4847

1,5

0,2

3,18465

Caribean Pharma Ltda

HALOPERIDOL
1 MG X 1000
COMPRIMIDOS

8,75

2,5

2,5

N

2,625

0,75

0,4

4,775

Medikar Ltda

HALOPERIDOL
1 CJ 1000 CM
LAB. RIDER

8,75

2,5

2,5

10

2,625

0,75

1,2

6,575

PRODUCTO

CLORPROMAZINA 100 MG COMPRIMIDO

CANTIDAD

20000

PROVEEDOR

ESPECIFICACION
PROVEEDOR

precio

ptos.precio

CALIDAD

ex.previa

30%

30%

20%

20%

marcay
espec.

FICHA
ISP

1SO/GM
P/bioeq.

ficha
tecnica

ptos.
Total

ptos.
fecha de
venc.

despac
hy

plazos
o

presen

Terren

post.v

ptos.total

precio

calidad

fecha de
venc.

exp.previa

TOTAL

INVERSIONES PHARMAVISAN
S.A.

Clorpromazina
100 mg X 1000
comp. ISP:F-

8,66666667

2,5

2,5

2,6

0,75

0,4

3,75

SANOFI AVENTIS

LARGACTIL
COMPRIMIDOS
RECUBIERTOS

130

2,5

2,5

2,5

2,5

10

10

0,3

0,8

6,1

Socofar Division Munnich

032066
LARGACTIL
COM.100MG.30

286

0,45454545

2,5

2,5

[Eny

0,1364

1,5

0,2

2,83636

Caribean Pharma Ltda

CLORPROMAZI
NA 100 MG X
1000 COMP

14,5

8,96551724

2,5

2,5

10

N

2,6897

0,75

0,4

5,83966

Drogueria Antofagasta

Clorpromazina
100mg x
1000comp

10

2,5

2,5

0,75

1,2

5,95




PRODUCTO DISULFIRAM 500 MG COMPRIMIDO 6
CANTIDAD 50000
CALIDAD ex.previa 30% 30% 20% 20%
ptos. presen
PROVEEDOR precio ptos.precio FICHA |1s0/GM| ficha | ptos. |fechade despac | fecha de TOTAL
) . hy post.v |ptos.total precio calidad exp.previa
ESPECIFICACION marcay ISP P/bioeq.| tecnica| Total venc. | Terren venc.
PROVEEDOR espec. plazos
INVERSIONES PHARMAVISAN| ANTABUS 500 655
S.A. MG X 24 TABL
T-A Despacho 0,79389313 0 0 0 0 0 0 1 o0 1 2| 0,2382 0 0 0,4| 0,63817
Socofar Division Munnich 059147 505,83
ANTABUS
COM.500MG. 24 1,02801336| 2,5 0 ol 25 5 5 1] o0 0 1| 0,3084 1,5 1 0,2| 3,0084
INSUVAL DISULFIRAM 61
500 MG 1000
CM.LAB CHILE. 8,52459016| 2,5 0 of 2,5 5 10 1 o0 1 2| 2,5574 1,5 2 0,4| 6,45738
Caribean Pharma Ltda DISULFIRAMO | 64,4
500 MG X 1000
COMPRIMIDOS 8,07453416| 2,5 0 0 ol 25 10/ 1| o 1 2| 2,4224 0,75 2 0,4| 5,57236
Qualix ANTABUS 500 572
MG X 24 TABL (
DISULFIRAMO) fuera de base: no indica vencimiento y politica de canje
LABORATORIO CHILE S.A. | DISULFIRAMO 52
500MG 1000C
120-10-21296 10| 2,5 2,5| 25 of 7,5 10 1 o0 1 2 3 2,25 2 0,4 7,65
PRODUCTO CICLOBENZAPRINA 10 MG COMPRIMIDO 7
CANTIDAD 50000
CALIDAD ex.previa 30% 30% 20% 20%
ptos. presen
PROVEEDOR precio ptos.precio FICHA [1s0/GM| ficha | ptos. |fechade despac | fecha de TOTAL
) . hy post.v |ptos.total precio calidad exp.previa
ESPECIFICACION marcay ISP P/bioeq.| tecnica| Total venc. plazos Terren venc.

PROVEEDOR

espec.




INTERPHARMA

Ciclobenzaprin
a 10 mg. Marca
IPHSAFLEX 10

Fuera de base: vencimiento inferior a 12 meses

Socofar Division Munnich

252667
CICLOBENZ.MI
N.COM10MG10

8,69

10

2,5

2,5

1,5

0,2

5,7

SOCOSEP SA

TONALGEN
10MG-
ANDROMACO -

19,4

Fuera de base: vencimiento inferior a 12 meses

Drogueria Antofagasta

Flexin/Ciclobe
nzaprina 10mg
x 1000 comp

7,5

Fuera de base: vencimiento inferior a 12 meses

PHARMA INVESTI DE CHILE
SA

REFLEXAN 10
mg CAJA x 20
compr.(ciclobe

65

1,33692308

2,5

2,5

2,5

2,5

10

10

10

0,4011

N

7,40108

LABORATORIO CHILE S.A.

CICLOBENZAPR
INA 10 MG 20
CR NF 120-10-

4,82777778

2,5

2,5

2,5

7,5

10

N

1,4483

2,25

0,4

6,09833




