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DOCUMENTO DE INVITACION PARA PRESENTAR OFERTAS

“SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBO DE RAYOS X PARA
TOMOGRAFO MARCA PHILLIPS MRC 880 CT TUBE ASSY, DEL
HOSPITAL MANOLO MORALES PERALTA”

Contratacién Simplificada No. CS-13-09-2025

Integrantes del Comité de Evaluacion:

Lic. Tania Isabel Garcia Gonzalez Directora General Division Adquisiciones —
Presidenta del Comité

Lic. José Addn Fley Gonzilez Director Asesoria Legal, Asesor Legal

Dra. Meyling Lizeth Brenes Calderon  Sub — Directora SILAIS Managua, Unidad
Requirente

Contratante: MINISTERIO DE SALUD

24 DE SEPTIEMBRE 2025
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DOCUMENTO DE INVITACION PARA PRESENTAR OFERTA DE BIENES

Resumen Descriptivo
PARTE 1 - PROCEDIMIENTOS DE CONTRATACION

Cronograma Establece las fechas, hora y lugar inicialmente previstos para la realizacion de
las diversas etapas vy sub etapas del procedimiento de contratacién, Ias cuales
podrdn variar cuando sobrevienen situaciones que justifican su modificacion,
debiendo ser formdlizadas y comunicadas oportunamente a las potenciales
oferentes.

Convocatoria Aviso publico que realiza el Contratante a través de los medios establecidos
por la Ley, conteniendo informacidon que permite a los interesados conocer las
condiciones a cumplir para su participacion.

O Seccién | Instrucciones a los Oferentes (I1AOQ).

Proporciona informacion a potenciales oferentes para preparar ofertas que se
gjusten a los requisitos exigidos por el contratante, asi como las normas que rigen
la presentacion, apertura y evaluacién de las ofertas y la adjudicacidn de los
contratos.

Seccién ll. Datos de la Contratacién (DDC)
Contempla disposiciones incorporadas por el Contratante que regulan la
contratacién en particular, especificando la informacidén o requisitos generales
incluidos en la Seccidn |, Instrucciones a los oferentes.

Parte 2. Ciriterio de Evaluacién, Especificaciones Técnicas, Lista y Plan de Entrega de Bienes y
Servicios Conexos, Formularios.

Seccion lll.  Criterlos de Evaluacion y Cadlificacién
Establece los criterios para determinar la mejor oferta y las calificaciones de los
oferentes para ejecutar el contrato.
oSeccién IV. Especificaciones Técnicas, Lista de Bienes, Servicios conexos y plan de entrega
Esta seccidn incluye la lista de bienes y servicios conexos, de ser el caso,
especificaciones técnicas y alcances, respectivamente, asi como el plan de
entrega.

Seccién V Formularios de la Oferta
Esta seccidn contiene los formularios que deben conformar la oferta, debiendo
ser completados por los oferentes, debiendo adjuntar la informacién soporte.

PARTE 3 - CONTRATO
Seccién VI. Modelo del Contrato
El presente modelo contiene clausulas minimas, pudiendo el Contr
al objeto contractual especifico, incorporar o suprimir las que n
naturaleza de la contratacion. 4 ‘M% 4. @
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CONVOCATORIA

CS8-13-09-2025 “SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBO DE RAYOS X PARA
TOMOGRAFO MARCA PHILLIPS MRC 880 CT TUBE ASSY, DEL HOSPITAL
MANOLO MORALES PERALTA”

1. La Divisién General de Adquisiciones del Ministerio de Salud, a cargo de realizar
el procedimiento de contrataciéon Simplificada, invita a las personas naturales o
juridicas inscritas en el Registro de Proveedores del Estado administrado por
la Direccién General de Contrataciones del Estado y la Comision Nacional de
Verificacién de Proveedores del Estado de la Asamblea Nacional, a presentar

ofertas para el proceso de “SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBO DE RAYOS
X PARA TOMOGRAFO MARCA PHILLIPS MRC 880 CT TUBE ASSY, DEL
HOSPITAL MANOLO MORALES PERALTA”, a ser entregados en el Hospital
Manolo Morales Peralta, Managua, Nicaragua, dentro de un plazo no mayor a 30
dias calendario, que sera financiada con fondos provenientes de Rentas del

Tesoro. Las personas oferentes extranjeras presentaran certificado de inscripcién
como Proveedores para formalizar el contrato.

2. La oferta debera entregarse en idioma esparnol en la oficina de la Divisién
General de Adquisiciones del Ministerio de Salud, ubicada en el Complejo
Nacional de Salud “Dra. Concepcién Palacios”, a mas tardar a las 09:00 a.m.
del dia 29 de septiembre del 2025. Las ofertas entregadas después de la hora
indicada seran declaradas tardias y devueltas sin abrir.

3. La oferta debera presentar una Fianza de Seriedad de Oferta por el 1% (uno
por ciento) del monto total de su oferta o la entrega de una Declaracion
Notarial; con una vigencia de 60 dias calendario. A partir de la fecha de la
apertura de las ofertas. En caso que el Proveedor presente Declaracion
Notariada, este debera de Comprometerse a mantener vigente su oferta durante
el plazo establecido en el Documento de Invitacién para Presentar Ofertas.
Ningun oferente podra retirar, modificar o sustituir su oferta una vez vencido el
plazo de presentacién, si lo hiciere se ejecutara la fianza de seriedad de Oferta.
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Lic. Tania Isabel Garcia G
Directora General Division de Ad
Ministerio de Salud.
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Instrucclones a los oferentes (IAQ).
A, Disposiciones Generates.
1. Alcances de la Contratacion.

1.1. El Contratante emite el presente Documento de Invitacién para Presentar Ofertas que
establece |las condiciones juridicas, econdmicas, técnicas y financieras a las que ha de
gjustarse el procedimiento de Contratacién para la adquisicidén de los bienes descritos
en la Seccién |l, "Datos de la Licitacion” {DDL), invitGndose a todos los oferentes
interesados a presentar oferta conforme los alcances especificados en la Seccion |V,
Especificaciones Técnicas, Lista de Bienes y Plan de Enfrega.

1.2. El Régimen Juridico aplicable a la presente coniratacion es establecido en Seccidn |l
“Datos de la Licitacién” (DDL).

1.3. Para todos los efectos:

1.3.1. El término “por escrito” significa comunicacién en forma escrita independientemente
del mecanismo utilizado como prueba de recibido [correo electrdnico, facsimile, télex);

1.3.2. "Dia", salvo indicacién contraria, debe entenderse como “dia calendario”.

1.4. El Contratante no se responsabiliza por la integridad del presente Documento de
Invitacion para Presentar Ofertas ni de sus modificaciones, cuando no hayan sido
obtenido a través de la fuente establecida en la Convocatoria.

1.5. Es responsabilidad de los oferentes leer todas y cada una de las cldusulas del presente
Documento de Invitacion para Presentar Ofertas, sus instrucciones, formularios, términos
y especificaciones contempladas en el mismo. La presentacion incompleta de la
informacién o documentacioén requerida podrd constituir causal de rechazo de la
oferta.

1.6. Todos los actos redlizados dentro del presente procedimiento de confratacion se
entenderdn nofificados a partir del dia siguiente hdabil de su publicacion en el Portal
Unico de Contratacién, salvo las excepciones establecidas en la Ley y en el
Reglamento de Contrataciones Administrativas del Estado. De forma simultanea se
enviard dicha comunicacién a la direccidn suministrada por los oferentes. A solicitud
del participante, se le podrd notificar personalmente en la sede del Contratante.

2. Fuente de Financiamiento.

2.1. Bl Contratante sufragard el costo de esta contratacién con recursos adecuados,
suficientes y disponibles, provenientes de Rentas del Tesoro.

c,‘“'lacfd,,

“ GOMOS CRISTIANA,SOCIALISTA,SOLIDARIA! o e . o
=i MINISTERYIO DE SALUD N LUCHA THCL s MPVRCERSH
& EBLO Complejos Nacional de Salud "Dra. Concepcién Palacios™ CON DAMNLEL Y EL

EBX (505} 22647730 — 22647670 - Web www.minaa.gob, ni otk

NCE' Costado ceste Colonla Primeroc de Mayo, Nanagua, Wicaragoa B, PUKBLO-BRES TURNTE
QUE VE ¢ 44/19 VIVA I REVOLOCTON 1




5
o mim et D Ak ailen, o OGS o gy T AT

add o T

' — s— —~——
) CSolbhimarneo cdee Recormacidl i sacdde -
i,.._._...._ A TImdciacd PNaci.ooveaad g e -

3. Oferentes Elegibles.

3.1. Todo oferente que cumpla con los requisitos y condiciones establecidas en el presente
Documento, estard en posibilidad de participar en condiciones de igualdad y sin
sujecidn a ninguna restriccion no derivada del cumplimiento de las especificaciones
técnicas y objetivas propias del objeto contratado.

3.2. Son elegibles para participar en esta contratacidén todos los oferentes que cumplan:

3.2.1 Los requisitos de idoneidad general para ofertar y contratar con el Estado,
dispuestos en los Articulos 18, 19 y 20 de la LCAE.

3.2.2 Los requisitos incluidos en Tratados de Libre Comercio cuando la contratacidn se
encuentre cubierta por los mismos.

4. Elegibllidad de los Bienes.

O 4.1. Todos los Bienes que hayan de suministrarse de conformidad con el contrato, deben
cumplir las especificaciones técnicas, requisitos de efectividad, residudlidad vy
composicién indicados en este Documento de Invitacion de Oferta.

4.2. Serdn excluidas del procedimiento de seleccién aquellas ofertas de bienes que no
cumplan esta clausula de elegibilidad, aquellos contrarios al Ordenamiento Juridico o
que impidan la satisfaccidén del interés general perseguido con este procedimiento de
Contratacion Simplificada.

B. Preparacién de las Ofertas.

5. Costo de la Oferta

5.1. Los oferentes financiardn todos los costos relacionados con la preparaciéon y
presentacion de su oferta. Bl Contratante no estard sujeto ni serd responsable en caso
alguno por dichos costos, independientemente del resultado del procedimiento de
contratacién.

6. Idioma de la Oferta

La oferta, asi como toda la correspondencia y documentos relacionados, ©

intercambios de informacidén entre los oferentes y el coniratante deberan ser escritos
en el idioma "espanol”.

7. Documentos que Componen la Oferta.
7.1. La oferta estard compuesta, como minimo, por los siguientes documentos:

(a) Formulario de Oferta y Lista de Precios;

(b) Fianza del 1% del monto total de la Oferta o Una Declaracién Notariada de Seriedad
de la Oferta;

(c) Certificado de Inscripcidn en el Registro de Proveedores, vigente;

(d) Certificado de Verificacién de Proveedores del Estado, emitida por la Asamblea
Nacional, vigente;
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(e) Declaracién Notarial de idoneidad del Oferente para contratar de conformidad alo
establecido en los articulos N°. 18, 19 y 20 de la LCAE;
(f) Convenio de Consorcio, de ser el caso;

8. Precio de la Oferta.

8.1. Al cotizar los precios, El oferente deberd incluir costos de fransporte, servicios de seguro
y los impuestos que comresponda. Los precios deberdn registrarse conforme la edicion
vigente del Incoterms publicada por la Cdmara de Comercio Internacional.

8.2. Los precios cotizados serdn fijos durante la ejecucion del conirato. No estardn sujetos a
ninguna variacién, por ningun motivo. Una oferta presentada con precios sujetos a
revisibn se considera gue no responde a lo solicitado y, en consecuencia, podra
rechazarse.

8.3. Los precios cotizados deberdn comesponder al cien por ciento (100%) de los bienes
indicados y al cien por ciento {100%) de las cantidades indicadas para cada item.

9. Moneda de la Oferta.

9.1. La moneda que se utilizard para efectos de evaluar y comparar las ofertas serd la
moneda nacional, utilizando el Tipo de Cambio Oficial vigente a la fecha de apertura
de la oferta.

10. Autorizacién del Fabricante.

10.1. La evidencia documentada de las cdlificaciones del oferente para ejecutar el contrato
si su oferta es aceptada, deberd establecer a completa satisfaccion del contratante
gue: Cuando el oferente no fébrica o produce los bienes ofertados deberd presentar
una Autorizacién del Fabricante de acuerdo al formulario incluido en el presente
documento, para demostrar que ha sido autorizado para comercidlizarlos en el pais
del contratante,

11. Fianza o Declaracién Notariada de Seriedad de Oferta

O 11.1 Salvo estipulacién en contrario en los DDL, el oferente deberd presentar como parte de
su oferta una fianza o Declaracién Notariada de seriedad de Oferta.

11.2. La fianza de seriedad de Oferta debe rendirse por la cantidad, porcentdje y en la
moneda estipulada en los DDL, con un plazo de vigencia de sesenta (60) calendario,
solicitud del contratante.

11.3 La fianza o Declaracién Notariada de seriedad de la oferta deberd expedirse por un
valor equivalente entre el uno por ciento (1%) y el tres por ciento (3%} del valor total de
la oferta incluyendo impuestos, o por un monto fijo dentro del porcentaje antes
indicado, sea en moneda nacional o en una moneda de libre convertibilidad, y
debera:
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(a) Ser una Fianza de Seriedad de la oferta emitida por una entidad aseguradora
supervisada por la Superintendencia de Bancos y ofras insfituciones Financieras
(SIBOIF). Si la Institucidon que emite la Fianza estd localizada fuera del pais del
Adguirente, deberd ser respaldada por una Institucidn autorizada por la
Superintendencia de Bancos vy otras Instituciones Financieras (SIBOIF), que permita
hacer efectiva la Fianza.

Si la institucién que emite la fianza no se encuentra establecida en el pais del
contratante, deberd ser respaldada por una institucidn financiera nacional
autorizada por la Superintendencia de Bancos para hacerla efectiva

11.4. Todas las ofertas que no estén acompaiiadas por una fianza o Declaracién Notariada

11.5.

11.6.

11.7.

12.1. En la evaiuacién de ofertas, el contratante Unicamente aplicard la metodologia,
pardmetros y criterios definidos en el Documento de Invitacion para presentar Oferta.
No se permitird ningun otro pardmetro, criterio ni metodologia, so pena de nulidad.
12.2. El contratante calificard y evaluard las ofertas presentadas dentro de un
mayor de veinte (20) dias hdbiles contados a partir de la apertura de las of
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de seriedad serdn rechazadas por el contratante por incumplimiento.

La fianza o Declaracion Notariada de seriedad de la oferta de una Asociacién en
Participacion o Consorcio deberd ser emitida a nombre de la Asociacion o Consorcio
que presenta la oferta. Si dicha Asociacién o Consorcio no ha sido constituida en el
momento de presentar la oferta o cuando se presenten ofertas conjuntas, la Fianza o
Declaracién Notariada de Seriedad deberd cumplir lo dispuesto en la Seccidn |l.

Las fianzas de seriedad de las ofertas no seleccionadas serdn devueltas tan pronto

como sea posible, una vez que la persona adjudicada rinda la garantia de
cumplimiento.

La flanza o Delcaracién Notaria de seriedad de la oferta se podrd hacer efectiva:

{a) Debe presentarse en original.

(b) Deberd hacer referencia al Nomero y Nombre del proceso

(c) Vigencia de la Declaracién Notariada de ia oferta

{d) Monto de la Oferta

{e) Deberd establecer que podrd ser ejecutada si el oferente retira, sustituye o modifica
su oferta durante el periodo de validez, si no firma el contrato, sino rinde Garantio
de Cumplimiento una vez vencido el plazo de su presentacion.

. La Fianza o Declaracion Notariada de seriedad de la oferta de una Asociacidon en

Participacion o Consorcio deberd ser emitida a nombre de la Asociacion o Consorcio
que presenta la oferta. Si dicha Asociacion o Consorcio no ha sido constituida en el
momento de presentar la oferta o cuando se presenten ofertas conjuntas, la
Declaracién Notariada de Sefiedad deberd cumplir lo dispuesto en la Seccidn |I.

12. Evaluacién de las Ofertas.

BBX {505}22647730 - 22647630 - Web sww.minsa.gob.ni S ion 1A R
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12.3. Los criterios aplicables a la evaluacion técnica y econdmica deberdn ser obojetivos y
congruentes con el objeto de la convocatoria, debiendo sujetarse a criterios de
razonabilidad, racionalidad y proporcionalidad.

12.4. El contratante deberd identificar y expresar con meridiana claridad los documentos
probatorios que permitan valorar la capacidad del oferente y la calidad del objeto a
contratar.

12.5. La oferta técnica presentada serd evaluada aplicando el método cumple o no
cumple.

12.6. Al evaluar el precio de las ofertas, el contratante considerard, segun sea el caso:
a) E precio cofizado;
b) El gjuste del precio por correcciones de erores aritméticos,
c} La conversion a una sola moneda del monto resuitante de la aplicacidn de los
incisos {a). {b) ¥ (c). cuando corresponda.

Dictamen de Recomendacién y Adjudicacion del Contrato.
13. Criterios de Adjudicacion.

13.1. El Comité de Evaluacion preparard un Dictamen de Recomendacién detallando la
revisidon, andlisis, evalvacion y comparacién de las ofertas, exponiendo las razones
precisas en gque se fundamenta la Recomendacién de Adjudicacién, total o parcial, al
oferente que cumpla lo establecido en el presente Documento, o en su caso
Recomendar la Declaracién Desierta.

13.2. El Dictamen deberd noftificarse a la Mdxima Autoridad en el plazo de un {01) dia hdbil
posteriores a su suscripcion.

13.3. La Contratacion se Adjudicard mediante Resolucion motivada emitida por la Maxima
Autoridad, antes la expiracidon del periodo de validez de las ofertas y dentro del plazo
mdaximo de dos (2) dias hdbiles posteriores a la nofificacién del Dictamen de
Recomendacion expedido por el Comité de Evaluacion, indicando, entre otros: el
nombre del oferente ganador, el monto total de su oferta y fecha estimada para firmar
el contrato; forma., lugar y plazo para la presentaciéon de las garantias contractuales; la
fecha de inicio del contrato y su plazo de ejecucion, el nombre y cargo de la persona

autorizada para firmar el contrato y el nombramiento del equipo que administrard su
ejecucion.

13.4. El Contratante notificard a los oferentes participantes la Resolucién de Adjudicaciéon
dentro del plazo maximo de un (1) dia hdbil a su emisién, y serd publicada en el Portal
Unico de Contrataciones.

13.5. El Contratante se reserva el derecho de rechazar todas las ofertas, adjudic
parciaimente, o a la Unica oferta presentada, siempre que y cuando sea

para satisfacer el inferés publico perseguido con la contratacion. W @ Mﬁeuf«m
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13.4. Firme la Resolucién de Adjudicacién, se procederd a formalizar el contrato de acuerdo
al modelo incluido en el Documento de Invitacién, observando las disposicioness legales
y reglamentarias pertinentes.

14. Firma del Contrato

14.1. Una vez consentida o administrativamente firme la Adjudicacion, los plazos para
suscribir el contrato son |0s siguientes:

a) A partir de que se encuentre firme la Resolucidén de Adjudicacion, el Contratante
deberd citar al oferente ganador, para que en un pericdo no mayor a cinco (5) dias
habiles suscriba el contrato presentando la documentacion requerida.

b) Cuando el oferente adjudicado no se presente a firmar el contrato dentro del plazo
otorgado, sin que medie justa causa, perderd automdticamente el derecho

adquirido, sin perjuicio de la aplicacién de las sanciones administrativas
o correspondientes.

15. Garantia/Fianza de Cumplimiento del Contrato

15.1. El oferente adjudicado deberd presentar Garantia/Fianza de Cumplimiento del
Contrato, dentro del plazo establecido en la Resolucidn de Adjudicacion, por un
monto equivalente entre el cinco por ciento (5%} y el diez por ciento (10%) del valor
contractual, debiendo ser prorrogable a solicitud del Contfratante. Presentada la
Garantia/Fianza de Cumplimiento a satisfaccion del Contratante.

15.2. Si el oferente adjudicado no cumple con la presentacién de la Garantia/Fianza de
Cumplimiento o no firma el Contrato, constituird base suficiente para anular la
adjudicacion del conirato y aplicar las sanciones establecidas en la Ley No. 1238. En tal
caso, el Contratante podrd re-adjudicar el contrato de acuerdo al orden de prelacion,
siempre que resultare conveniente al interés publico vy se djuste al pliego de base y
condiciones.

16. Garantia/Fianza de Anficipo.

O 16.1. Previo a cuadlguier desembolso en concepto de adelanto del valor del contrato, el

Contratante deberd recibir a satisfaccion una Garantia Bancaria de Anticipo, por un

monto del cien por ciento (100%) del valor anficipado, debiendo estar vigente hasta la

amortizacion total del mismo. En ningun caso el monto del anticipo podrd exceder el
40% del valor del contrato.
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17. Reclamos

17.1 El Ministerio de Salud, interpondrd reclamo ante el oferente por las siguientes causas:

a)

b

18.1

En los casos de reclamos por faltantes o daios, fallas de fdbrica, de los Bienes; el
oferente debe reponer el producto dentro del término mdaximo de treinta {30} dias,
contados a partir de la fecha de nofificado el reclamo, del mismo modo por
incumplimiento & lo establecido en cuanto a la cantidad, especificaciones técnicas,
discrepancia en el producto contratado, documentacién de suministros, fecha de
Despacho y cualguier ofro incumplimiento o violacién a cualguiera de los términos,
condiciones y cldusulas estipuladas en el presente documento.

En caso de danos o de faltantes para cualquiera de los Bienes, el Contratante tiene
derecho a reclamar la retribucion de la parte no recibida o recibida en mal estado o
la devolucidon de la suma pagada o el pago segun lo recibido.

El incumplimiento de los plazos establecidos para la reposicién de los Bienes se

penalizard con la aplicacion de la Multa establecida en el Contrato por cada dia de
atraso.

18. Penalizacién

El Oferente deberd garantizar al Ministerio de Salud el cumplimiento en tiempo y forma

de todos los compromisos suscritos en el contrato; para lo cudal, se establece en el
mismo una Clausula de Liquidaciéon por Daios y Perjuicios que expresa la obligacién
del oferente adjudicado a pagar al Ministerio de Salud por refrasos o incumplimiento
de contrato, aplicada de la siguiente manera: Se aplicard la multa de acuerdo a lo
establecido en el Arto. 112 del Reglamento a la Ley No. 1238 "Ley de Contrataciones
Administrativas del Estado”.
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DATOS DE LA CONTRATACION
Los datos que se presentan a continuacidén complementaran las disposiciones en los
Instrucciones a los Oferentes {IAQ). En caso de conflicto, las disposiciones contenidas en
estas disposiciones generales prevaleceran sobre las 1AO.

Datos de la Contratacién
A. Disposiciones Generales
1A0 1.1. Contratante: Ministerio de Salud {MINSA)
Procedimiento: Contratacion Simplificada: €8-13-09-2025 “SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBO

DE RAYOS X PARA TOMOGRAFO MARCA PHILLIPS MRC 880 CT TUBE ASSY, DEL HOSPITAL MANOLO
MORALES PERALTA".

Esta Contratacién comprende:

z N?'I'TEM R Tk pa DESCREPC!&N Pl s T | R MR |'éANT|DAD'
1 SUMlNiSTRO E |NSTALAC|ON DE TUBO DE RAYOS X PARA Unidad !
O TOMOGRAFO MARCA PHILLIPS MRC 880 CT TUBE ASSY

El Régimen juridico aplicable a la presente contratacion es el dispuesto en la Ley No. 1238 “Ley

de Contrataciones Administrativas del Estado” (LCAE) y su Reglamento, Decreto Presidencia No.
07-2025.

I1AO 2.1 Fuente de Financiamiento; Rentas del Tesoro
B. Preparacién de las ofertas
1AO 4.1 El idioma en que debe presentarse la oferta es: Espaiiol

1AO 7.1 Los Oferentes deberdn presentar los siguientes documentos adicionales con su oferta:

1. Formulario de Oferta, firmada, sellada, foliada, rubricada por el oferente y/o representante
legal con una validez de la oferta de 60 dias calendario.

2. Lista de Precios.

3. Lista de Bienes y Plan de Entregas.

4. Fianza del 1% del monto total de la Oferta o una Declaracién Notarlal de Seriedad de
Oferta, con una vigencia de 40 dias calendario, a partir de la fecha de la entrega de las
ofertas, la Delcaracién Notarial de Seriedad de Oferta deberd ser de conformidad con lo

C establecido en el numeral 11.7 de las IAO.

5. Cerlificado de Inscripcion en el Registro de Proveedores del Estado vigente.

6. Cerlificado de Verificacion de Proveedores del Estado emitido por la Comision de
Verificacién de la Asamblea Nacional. Vigente

7. Copia cerfificada por notario publico del Poder General de Administracion a favor de
oferente que representa legalmente a la persona juridica, debidamente inscrito en el
registro publico competente.

8. Declaracién Notarial de Idoneidad Original, de no estar inhabilitado para participar en el
procedimiento de contratacion ni para confratar con el Estado de conformidad a lo
establecido en los articulos N°. 18, 19 y 20 de la Ley No. 1238 “Ley de Contrataciones
Administrativas del Estado™; articulo 31, 34 y articulo 64, inciso e) del Decreto Presidencial
No.07-2025 Reglamento a la Ley No.1238 “Ley de Confrataciones Administrativas del
Estado”. \hci

9. Copia Certificada por notario publico de Escritura de Constitucion de la s dﬁ%
y sus Reformas (si las hubiere), debidamente inscritos en el Registro PUbIi mhdlé

Iﬁ]
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10. Para persona Natural deberd presentar la comrespondiente inscripcion como comerciante,
extendido por el registro de la Propiedad Inmueble y Mercantil Competente.

11. Acuerdo de Consorcio para las empresas que deciden participar bajo esta figura, con los
requisitos establecidos en el Articulo. 45, numerail 1 de la LCAE y Arto. 32 del Reglamento.

12. Registro Unico de Contribuyente {(RUC), Vigente.

13. Copia de Cedula de identidad del oferente y/o del representante legal de 1a empresa
debidamente acreditado.

14. Constancia de No Retencién IR y Alcaldia, Vigente, (cuando aplique)

15. Certificado de Declaracién de Beneficiario Final, dicha declaracién no tendrd validez legal
sin el Cédigo QR y Cédigo de Barra. En caso de consorcio deberan presentar el certificado
de Beneficiario Final de las Sociedades que conforman el consorcio (Cuando aplique). Para
las personas naturales no aplica este requisito.

El lugar de entrega de los bienes: Hospital Manolo Morales Peralta

Plazo de Enfrega: La entrega serd en un Plazo de 30 dias Calendario, Una vez firmado el

Contrato

IAO 8.1. Los precios cotizados por el oferente “estaran” fijos durante la ejecucion del Contrato.

Los Precios Cotizados No seran ajustables.

1AO 8.3. Los precios cotizados deberan corresponder al cien por ciento (100%) del bien indicado

en el item, y al cien por ciento (100%) de las cantidades indicadas para el bien del item.

La edicién de Incoterms es: “Incoterms 2020".

El precio de los Bienes deberd ser cotizado: DDP,

IAO 9.1, El oferente deberd expresar el precio de su oferta en "Cérdoba”.

Los precios unitarios y el monto total de la oferta deberdn ser expresados hasta con dos (2)
decimales.

La moneda que se utilizard para efectos de evaluar y comparar las ofertas serd la moneda
nacional (Cérdoba), en caso que la oferta sea presentada en moneda exiranjera serd utilizando
el Tipo de Cambio Oficial vigente a la fecha de apertura de la oferia.

El oferente cotizard en CORDOBAS

1AO 10.1 Se requiere Cerlificacién de Autorizacién del Fabrica.

Los oferentes deberdn presentar una Cedificacién de Autorizacién de la Fdbrica para daor

} mantenimiento a los equipos.

Periodo de validez de la oferta serd de 60 dias calendario. a partir de la presentacion de ofertas.

Toda Oferta con un plazo menor serd rechazada por el confratante.

IAO 11.1 Deberd presentarse Flanza de 1% del monto total de la Oferta o una Declaracién
Notariada de Serledad de la Oferta. Con una vigencia de 60 dias calendarlo, a partir de la
fecha de la apertura de las ofertas.

{a) Debe presentarse en original.

(b) Deberd hacer referencia al NUmero y Nombre del proceso
{c} Vigencia de la Declaracion Notariada de la oferta

(d) Monto de la Oferta

(e) Debera establecer que podrd ser ejecutada si el oferente retira, sustituye o modifica su

oferta durante el periodo de validez, si no firma el contrato, sino rinde W
Cumplimiento una vez vencido el plazo de su presentacion. #p“‘- ACTdy
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Ademds de lo OFERTA ORIGINAL, se requiere DOS (02) COPIAS fieles.

C. Presentacién de las ofertas
Datos del Contratante para fines de presentacion de ofertas:

Atencion: Lic. Tania Isabel Garcia Gonzdélez
Oficina: Divisidn General de Adquisiciones

Direccién: Ministerio de Salud. Complejo Nacional de Salud Dra. Concepcidn Palacios, costado
Oeste Colonia Primero de Mayo.

Ciudad: Managua, Nicaragua.
El Plazo para la presentacion de ofertas es:

Fecha: 29 de septiembre del 2025,
Hora: 09:00 am (Rige Hora Oficial de Nicaragua)

C E! oferente deberd presentar una (1) oferta original, dos (2) copias fieles.

Los oferentes no tendrdn la opcidén de presentar sus ofertas de manera Electronica.

D. Evaluacién y Comparacion de Ofertas
La Evaluacién se realizard por el total del item

Los precios de las ofertas expresados en diferentes monedas se convertirdn a: Cérdoba

Los precios de las ofertas expresados en diferentes monedas se convertirdn a: Cérdobas,
utiizando el tipo de cambio oficial emitidos por el Banco Central de Nicaragua de la fecha limite
para presentacién de las ofertas establecido en el presente Documento de Invitacion.

En caso de empate (una vez concluida la evaluacién preliminar, técnica y econdmica) se
seleccionard la oferta que presente el menor plazo de entrega de los bienes en cuestion, si el
empate persiste, el desempate se redlizard por medio del sorteo de insaculacién, de
conformidad a lo establecido en el Arto. 85 del Decreto No 07-2025 Reglamento de la Ley de
Contrataciones Administrativas del Estado.

C' Disminucién y Aumento de Cantidades:

a) El méximo porcentaje en que las cantidades podrdn ser aumentadas es: 100%
b) El maximo porcentaje en que las cantidades podran ser disminvidas es: 100%

E. Dictamen de Recomendacién y Adjudicacién del Contrato
La adjudicacién es por item total.
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IAO 15.1 Garantia / Flanza de Cumplimiento del Contrato:
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Previa a la emisién del contrato, el proveedor adjudicado deberd presentar una Garantia
Bancaria o Fianza de Cumplimiento de Contrato, equivalente al 5% del monto total adjudicado,
con una vigencic de NOVENTA (90) DIAS CALENDARIO, contados a partir de su emisién.

Garantia Bancaria o Fianza de Cumplimiento de Contrato, deberd ser emitida por institucién
autorizada y supervisada por la Superintendencia de Bancos y de Otras Entidades Financieras. Si
la institucidn que emite la Garantia Bancaria o Fianza de Cumplimiento de Contrato no se
encuentra establecida en el pais del Contratante, deberd ser respaldada por una institucion
financiera nacional autorizada por la Superintendencia de Bancos para hacer efectiva la
Garantia Bancaria o Fianza de Cumplimiento de Contrato.

Ademds, de la presentacién de la Garantia Bancaria o Fianza de Cumplimiento de Contrato, el
oferente deberad presentar:

v Solvencia Municipal Vigente.
v Solvencia Fiscal Vigente.

1AO 14.1 Vigencia Adminisirativa del Contrato: La vigencia del Contrato se contard a partir de la
firma del mismo y culmina con su finiquito. El Contrato serd firmado en la Division de Asesoria
Legal del Ministerio de Salud, dentro de los cinco {5) dias hdbiles siguientes al consentimiento de
la adjudicacién.

IAO 16.1 Garantia Bancaria de Anticipo: El Cuarenta por ciento (40%): del Precio del Confrato se
pagard dentro de los 30 (treinta) dias siguientes a la presentacién de una Garantia Bancaria de
Anticipo por un monto equivalente del cien por ciento (100%) del valor anticipados, con vna
vigencia de NOVENTA (90} DIAS CALENDARIO. N/A

Forma de pago: Se redlizard la Cancelacién Total del Costo del Tubo de Rayos X 30 dias hdbiles
posteriores a la Instalacién y Puesta en Marcha de! Equipo del Tomdgrafo, a entera satisfaccion
del contratante, pagaderos en Cérdobas, mediante cheque fiscal, Transferencias electronicas a
nombre del oferente local o a la cuenta bancaria que autorice el Beneficiario de Pago. Para la

formalizacién del pago, el oferente deberd presentar Factura Original a nombre de MINISTERIO
DE SALUD,

Nota: La solicitud de pago deberd de presentarse ante la Direccion General Administrativa
Financieraq.

G. Reclamos
1A0 17.1 Reclamos producto de la recepcion inicial de los bienes:

El Ministerio de Salud interpondrd reclamo ante el oferente por las siguientes causas.

a) Por faltantes, destruccion, defectos y/o roturas sufridas por los bienes, objeto del contrato,
debidas a un embaldje defectuoso, dentro del término mdaximo de 2 dias contados a
partir de la fecha de la recepciéon de los bienes en las bodegas del contratante.

b) Cuando los bienes no se djusten a las especificaciones técnicas.

Si el proveedor no subsana los reclamos, la Garantia de Cumplimiento se hard efeci
su vencimiento. » &1
¥ YA, &ul’dww’g'
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El reclamo no implicard costo alguno para el Ministerio de Salud, ya sea por la sustitucién de la
parte dafada, de la cantidad faltante o la calidad de los bienes.

EL oferente tendrd la obligacién de subsanar el reclamo presentado respondiendo dentro de un
término mdaximo de 30 dias calendario, contados a partir de su presentacién. La presentacidén de

los reclamos se hard por comunicaciéon escrita mediante carta emitida por la Direccidn General
de Vigilancia para la salud Publica.

Al final de las entregas se realizard una liquidacion de los bienes recepcionados y si se diese un
excedente de lo ingresado versus lo contratado se le reputard el caracter de donacidn.

H. Penalizacién:
El Oferente deberd garantizar al Ministerio de Salud el cumplimiento en tiempo y forma de todos
los compromisos suscritos en el contrato; para lo cual, se establece en el mismo una Cldusula de
Liguidacion por Daiios y Perjuicios que expresa la obligacion del oferente adjudicado a pagar al
Ministerio de Salud por retrasos o incumplimiento de contrato, aplicada de la siguiente manera:
Se aplicard la multa de acuerdo a lo establecido en el Arto. 112 del Reglamento a la Ley No.
1238 "Ley de Contrataciones Administrativas del Estado”.
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Criterios de Evaluacién y Calificacién

1. Examen Preliminar: El contratante examinard todas las ofertas para confiimar que todas las
credenciales y la documentacién técnica solicitada han sido suministrados y determinard si cada
documento entregado estd completo. Bl contratante determinard si las ofertas cumplen con los
requisitos de elegibilidad, si han sido debidamente firmadas, estdn acompanadas de la
Declaracidn Notariada de Seriedad de la Oferta y si cumplen sustancialmente con los requisitos
establecidos en el Documento de Invitacién.

N° i CRITERIOS DE EVALUACION : CUMPLE/NO CUMPLE

1 Formulario de Oferta, firmada, sellada, foliada, rubricada por el oferente y/o

representante legal con una validez de la oferta de 60 dias calendario

Lista de Precios.

Lista de Bienes y Plan de Entregas.

Fianza del 1% del monto total de la Oferta o una Declaracién Notarial de Serledad

4 de Oterta, con una vigencia de 40 dias calendarlo, a partir de la fecha de la

entrega de las ofertas, la Delcaraclén Notarial de Seriedad de Oferta deberd ser

de conformidad con lo establecido en el numeral 11.7 de las 1AQ.

5 | Certificado de Inscripcién en el Registro de Proveedores del Estado vigente.
Certificado de Verificacion de Proveedores del Estado emitido por la Comisién de

6 e .

Verificacion de la Asamblea Nacional. Vigente

Copia certificada por notario publico del Poder General de Administracion a

7 | favor de la persona que representa legalmente a la persona juridica,

debidamente inscrito en el registro piblico competente.

Declaraciéon Notariol de Idoneidad Original, de no estar inhabilitado para

participar en el procedimiento de contratacién ni para contratar con el Estado

8 de conformidad a lo establecido en el articulo 18, 19 y 20 de la Ley No. 1238 “Ley
de Confrataciones Administrativas del Estado"; articulo 31, 34 y articulo 66 inciso

e) del Reglamento No. 07-2025 a la Ley No.1238 “Ley de Contrataciones

Administrativas del Estado”

Copia Certificada por notario publico de Escritura de Constitucidn de la Empresa,

9 | Estatutos y sus Reformas {si las hubiere). debidamente inscritos en el Registro

PUblico comrespondiente.

Para persona Natural deberd presentar la comrespondiente inscripcién como

10 | comerciante, extendido por el registro de la Propiedad Inmueble y Mercantil

Competente.

Acuerdo de Consorcio para las empresas que deciden participar bajo esta figura.,

11 | con los requisitos establecidos en el Arto. 45 numeral 1 de la LCAE y Arto. 32 del

Reglamento.

12 | Registro Unico de Coniribuyente (RUC), Vigente.

13 Copia de Cedula de identidad del oferente y/o del representante legal de lo

empresa debidamente acreditade.

14 | Constancia de No Retencién IR y Alcaldia, Vigente, {cuando aplique)

Certificado de Declaracién de Beneficiario Final, dicha declaracion no tendrg

15 validez legal sin el Cédigo QR y Cédigo de Barra. En caso de consorcio deberan

presentar el certificado de Beneficiario Final de las Sociedades que conforman el

consorcio (Cuando aplique). Para las personas naturales no aplica este requisito

[N 3], )

2. Examen de los Términos y Condiciones: Evaluacién Técnica: Una vez que se haya efectuado el
examen preliminar de las ofertas, el contratante examinard todas las ofertas que se gjustaron
sustancialmente a los requisitos establecidos en el Documento de Invitacién, segin el
preliminar redlizado a las mismas, para verificar que todas las estipulaciones y
técnicas solicitadas han sido aceptadas por el oferente.
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El contratante evaluard los aspectos Técnicos de la oferta presentada, para confirmar que las
especificaciones técnicas de los bienes han sido cumplidas, caso contrario la oferta serd

rechazada.

Se hard una revisibn CUMPLE — NO CUMPLE, de las Especificaciones Técnicas de los bienes

solicitados.

ESPECIFICACIONES TECNICAS

El objeto es darles cumplimiento a las actividades de mantenimiento preventivo y correctivo al

tomégrafo marca Phillips MRC 880,

Actividades que contempla el proyecto:

1. Redlizar el cambio del Tubo de Rayos x al Tomdgrafo Marca Phillips, Modelo MRC 880.

2. Una vezremplazo el Tubo de RX del Tomagrafo el Equipo tiene que quedar en funcionamiento

para la atencidn a los pacientes,
A. Del equipo de Tomografia:

Tomégrafo de 128 cortes

# SOMOS
PUEBLO

MINISTERIOQ DB

QUE VENCE PBX {203)22647730

- 226477630 - Welr www.minsa,. gob.ni

Compleio Na.ettmal de Sa.lud *Dra. Concepcion Palacics™
Coatade ceste Colonia Primero de Mayo, Managua, Wicaragua

Marca: Philips
Modelo: Ingenuity Eleite
Serie: 32269
B. Del Tubo del Rayos X:
X-ray tuve Cumple / No
Cumple
No. Parameter Value
! Anade material RT, TZM, Graphite
Rhenium alloyed fungsten compound anode
Nominal focal spot values, superimposed
width x length 05x1.0 1.0x1.0
2 IEC 60336
Small focus 120 kV / 100 mA
("') Special loading factors: Large focus 120 kV / 15
""3 Maximum anode heat content = 25 MHU =25 MHU
70
4 | Maximum continuous average filament current 5.2
5 | Maximum continuous average filament voltage 7.5V
6 | Nominal X-ray tube voltage kV 140
2 Nominal confinuous input power with cooling unit 6,600
IEC 60613 W
Continuous  anode  input power af 140 kV 5,500
8 |IEC 60613
(Maximum continuous heat dissipation)w
Maximum continuous anode input power 5,500
92 | With oil cooling, Tamb.< 34 °C | 6,000 for 1 hourin a 24hour
W period GCESIe
10 | Maximum heat content kJ 8,500 A\iacion y"&‘;'“‘
Tamb. < 25 e 4& plisatt %
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X-ray tuve Cumple / No
Cumple
No. Parameter Value
The calculated Heat Units (HU) are based on an average kHU 11,985
correction factor. Depending on the applied generator
they may be slightly different.
11 | Permanent filtration ]IElCn;g‘SQgIﬁs‘?:‘;/
Radiation leakage technique factors kV kW 140/ 6.16
12 | |[EC 60601-1 mAs/h 158,400

3. Comparacién de Precios: Se comparardn los precios de aquellas ofertas que cumplain el 100%
de las especificaciones técnicas minimas y el funcionamiento adecuado al 100% del producto
ofertado, ademds de los criterios de calidad, establecidos por el Ministerio de Salud y emitidos

por los establecimientos de salud evaluadores, cumpliendo esto se procederd a la
adjudicacion del precio mas bajo.
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Lista de Bienes, y Plan de Entrega

T ~ 1 . Oterla Técnica
. anfida azo y Lugar de
item N° | Descripcion del Producto U/M Especificaciones Plazo y Lugar
Requerida Eniead Técnicas ofertadas SEmLEEE de Entrega
Suministro e instalacion
omoarato marea. Philips Plazo de Enfrega: 30
MRC 880 CT fube assy del dias calendario
1 l;ospllt’rcl Manolo Morales | Unidad i lugar de Entrega:
eraita Hospital Manolo
VER  ESPECIFICACIONES Morales Perdfta
TECNICAS SOLICITADAS
y &t
.g -u‘
2 oIvIsIon GENERAL
DE ADQUISICIONES
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“SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBO DE RAYOS X PARA TOMOGRAFO MARCA PHILLIPS MRC 880 CT
TUBE ASSY, DEL HOSPITAL MANOLO MORALES PERALTA"

l.  ANTECEDENTES
El Gobierno de Reconciliacién y Unidad Nacional en el afio 2019, instala &) equipo de tomografia en
el Hospital escuela Manolo Morales Peralta, con el cual se restituyo el derecho al pueblo de
Nicaragua a redlizarse una tomografia de manera gratuita

Mensualmente se realiza un promedio de 2,170 tomografias y se lleva un total de disparos de
1,787,567 scan secons superando la vida Uil de 500 mil disparos, razdn por la cual debe ser sustituido
para garantizar la oferta de este servicio a la poblacion.

. JUSTIFICACION

Garantizar la gratuidad del medio diagnéstico de tomografia, la conducta terapéutica oportuna en

el manejo terapéutico de los pacientes graves de los servicios de los hospitales de la red del Ministerio
de Salud

lll. OBJETIVOS
3.1 Objelivo General

Realizar la sustitucion del tubo de rayos X del equipo de tomografia del Centro de Alta tecnologia del
Hospital escuela Manolo Morales Peralta,

3.2 Objetivos especificos

a. Garantizar la instalacién, configuracién y calibracidon comrecta del tubo de rayos x a sustituir en
el equipo de Tomografia.
b. Mantener mediante la reactivacidn del equipo de Tomografia un servicio grafuito, continuo y

de calidad de los estudios de imagenologia para todas las unidades que requieren de este
servicio.

IV. ALCANCE:

Garantizar la instalacion, configuracion, calibracion, garantia y compatibilidad del Tubo de Rayos
% del Tomdgrafo marca Phillips Ingenvity 128 serie 32249.

Garantizar que la empresa redlice la devolucidon a fabrica tubo de RX ya que es material de
radiacién.

V. ACTIVIDADES:

A. Redlizar la Iinstalacién del tubo del Rayos x del Tomégrafo.

1. Cumplir con los protocolos de instalacién, calidad y seguridad al desmontar e instalar el
nuevo tubo de rayos x a adquirr.

2. En la instalacion del fubo de rayos x en el equipc Tomégrafo Philips Ingenuity 128, se

realizara de acuverdo a manual de fabricante o procedimientos anexos el cual debe

contemplar: inspeccién de cada una de las partes del equipo y sus accesorios

ERRDEN, r A %)'\
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del estado del equipo y su apariencia, verificacion de la integridad elementos ¢ ompletos
elécticos, mecdnicos y demads accesorios originales ensamblados en fdbrica y que son
indispensables para el perfecto funcionamiento del mismo; limpieza, lubricacion, ajustes,
calibracién, prueba de seguridad eléctrica y de aislamiento, asi como verificacion y
conirol del buen funcionamiento del equipo.

3. Durante la realizacion del servicio el oferente debe facilitar la presencia del personal que
disponga la direccién del SILAIS o de la Unidad de Salud para evaluar la calidad,
continuidad y cumplimiento del servicio contratado

4. Realizar pruebas de funcionamiento y pruebas realizadas con pacientes del Hospital para
que el Radidlogo vy técnico de drea de su visto bueno para la puesta en marcha y
funcionamiento del equipo.

B. Respaldaria garantia del fubo de rayos x instalado en el Tomégrafo:

1. Prestar servicio técnico, en un tiempo que no sobrepase las 24 horas posteriores a la
notificacién del desperfecto de instalacién del tubo o errores del mismo.

2. Durante la redlizacion del servicio el oferente debe facilitar la presencia det personal que

O disponga la direccion del SILAIS o de la Unidad de Salud para evalvar la calidad,
continuidad y cumplimiento del servicio contratado.

3. Entregar reporte de desperfecto o falla que haya tenido el tubo de rayos x del fomaégrafo,
asi como los trabajos cormrectivos que se hayan realizado al mismo.

4. Redlizar pruebas de funcionamiento y pruebas redlizadas con pacientes del Hospital para
que el Radidlogo y Técnico de darea de su visto bueno para la puesta en marcha y
funcionamiento del equipo.

5. Los reportes también deben contener; fecha, descripcidn de las actividades realizadas,
firna del director del establecimiento, firma del usuario directo del equipo, visto bueno del
responsable del mantenimiento del equipo

é. Autorizacion de fabricante.

VI. CONTRAPARTE TECNICA

Desarrollo Tecnologico del SILAIS Managua, que tiene bajo su responsabilidad el seguimiento
de los equipos.

OVII. OBLIGACIONES DE LOS OFERENTES EN LA PRESENTACION DE OFERTA

La instalacién, calibracidn, configuracién, garantia y compatibilidad del equipoe a sustituir
deberan ser ejecutados por una empresa especialistas en el ramo, la cuales deberdn tomar en
cuenta todas y cada uno de los aspectos técnicos que garanticen el correcto funcionamiento de
los equipos médicos. Por lo que deben presentar en la oferta lo siguiente:

1. Tener una cerlificacién de autorizacién de la fabrica para dar mantenimiento a los equipos.
2. Presentar listado de los equipos de medicién, prueba, patrones y con cdlibracion vigente,

suficiente para el mantenimiento de los equipos, disponibles de manera local.
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SOMOS CRISTIANA,SOCIALISTA, SOLIDARIA! o o B A
INISTERIO DE SALUD r vcHA TCRAdE ; WEDER |
PUEBLO Complejo Nawvional de Salud *Dra. Concepcidn Palacioa® 0N DBAMIEL Y mr.m—z E,
Costado oceste Colonia Primerc de Mayo, Managua, Nicaraguaa ._rl:mrm o _' b "‘"‘*H-. A meda
QUE VENCE PBX (505}22647730 - 22647630 — Web www.minsa.gob.ni iy Kl m:wafj{ (i Cey 3
DQurs E“l ~




— i P
e B@ e e, A2 ol T L i f—ﬂgﬁr‘(‘_

ke TV S

p— ~p—
™y (Beokrd enz ey clan Fawcoraemid 1S5 oS dDea ﬁ 3
{,—,_.,..__ w Urmiddocd Noaciomeal g

3. Presentar carta donde brinda el listado del personal técnico y especializado acorde al fipo de
equipo bajo contrato.

4. Presentar carta donde los técnicos estardn disponibles las 24 horas de los 7 dias de la semana,
horarios nocturnos o fines de semana.

5. Presentar carta donde establezca el tiempo de la garantia dei trabajo realizado.

VIll.  DISPOSICIONES GENERALES

1. Garantizar al finalizar la instalacion del tubo de rayos X la funcionabilidad del equipo de
tomografia.

IX. FORMA DE PAGO

Se reallizar la cancelacion total del costo del tubo de rayos X a 30 dias posteriores a la instalacién y
puesta en marcha del equipo de tomografia.

Tiempo de entrega sera 30 dias calendario después de la firma de contrato.

X. ESPECIFICACIONES TECNICAS
A. Del equipo de Tomografia:

Tomdgrafo de 128 cortes
Marca: Philips

Modelo: Ingenuity Eleite
Serie; 32249

B. Del Tubo del Rayos X;

X-ray tube
No. Parameter Valve
i Anade material RT, TZM, Graphite
Rhenium alloyed fungsten compound ancde
Nominal focal spot values, superimposed

O width x Iengfh 05x10 1.0x1.0
2 IEC 60336
Small focus 120 kV / 100 mA
Special loading factors: Large focus 120kV / 15
3 Maximum anode heat content 2 25 MHU =25 MHU
70
4 Maximum continuous average filament cument 5.2
5 Maximum continuous average filament voltage 75V
é Nominal X-ray tube voitage kV 140
7 Nominal continucus input power with cooling unit 6,600
IEC 60613 W
8 Contfinuous anode input power at 140 kV 5,500
IEC 60613
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X-ray fube

No. Parameter Value
(Maximum continuous heat dissipation) W
Maximum  confinuous anode  input  power 5,500

9 With oil cooling, Tamb.< 34 °C 6,000 for 1 hour in a 24howur period
W
Maximum heat content kJ 8.500
Tamb. < 25 &
The calculated Heat Units (HU} are based on an kHU 11,985

10 average
comection factor. Depending on the applied
generator
they may be slightly different.

n Permanent filiration 1.1 mm Al/75kV

IEC 60522/1999

12 Radiation leckage technique factors kv /kW 140/6.146

IEC 60601-1 mAs/h 158,400
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Formularios de la Oferta

1. Formulario de Informacién del oferente
2. Formulario de la Oferta
3. Formularios y Lista de Precio
3.1 FORMULARIO DE OFERTA ECONOMICA

4. Autorizacién del Fabricante
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1. Formulario de Informaclén del Oferente
[El Oferente deberd completar este formulario de acuerdo con las instrucciones sig uientes.]
Fecha: [indicar la fecha {dia, mes y afio} de la presentacion de la Oferta]
CS No.: [indicar el procedimiento y el nimero del proceso licitatorio)

Pagina de paginas

1. Nombre juridico del Oferente [indicar el nombre juridico del Oferente]

2. Si se frata de una Asociacion en Participacién, Consorcio o Asociacion (APCA), nombre
juridico de cada miembro: findicar el nombre juridico de cada miembro de la APCA]

3. Pais donde esta registrado el Oferente en la actudlidad o Pais donde intenta registrarse

findicar el pais de ciudadania del Oferente en la actuadlidad o pais donde intenta
registrarse]

4. ARo de registro del Oferente: [indicar el afio de registro del Oferente]

5. Direccién juridica del Oferente en el pais donde estd registrado: [indicar la Direccién
juridica del Oferente en el pais donde esta registrado]

6. Informacién del Representante avtorizado del Oferente:

Nombre: [indicar el nombre del represenfante autorizado]
Direccién: {indicar la direccién del representante autorizado]
NOmero telefénico: [indicar los nimeros de teléfono del representante autorizado]

Direccién de correo electréonico: [indicar la direccién de comeo electrdnico del
representante autorizado]

7. Se adjuntan copias de los documentos originales de: [marcar lafs) casillafs) de los
documentos originales adjuntos]

e Estatutos de la Sociedad o Registro de la empresa

« Sise frata de una Asociacién en Participacién, Consorcio o Asociacion {APCA), carta
de intencién de formar la APCA, o el Convenio de APCA,

e Sise trata de un ente gubermnamental nicaragiense, documentacién que acredite su
autonomia juridica y financiera y el cumplimiento con las leyes comerciales,

El dia del mes del aio ___[indicar la fecha de
la firmaj

GOMOS CRISTIANA,SOCIALISTA,SOLIDARIA! LR
MINISTERIO DB SALUD EH TUCHA ENC
PUEBLO léonpl:jo Nuc.iogai dx: S;lud “Dra. Congcp:;on Pala::os' Ur;)ﬂ LANIEL ¥ p—
veaate Colonia Primerc de Mayo, nagua, & T RES-F
QUE VENCE E;;h:a:m 2;61'1'130 ~ 22647630 - Web Lw.nins?qoh.n‘iwr o pagielie.e | ,:ng‘:{glou GE"ERA

QUISTCIones



e e D ARG S e, Ao Aot nrw Ty T e CEE oS

J_J,/é\ Smimany goiangyei it eeten o eES WP
iy £ T CURp————
2. Formulario de la Oferta
[E! Oferente completard este formulario de acuerdo con las instrucciones indicadas. No se permitirdan

alteraciones a este formulario ni se aceptaran substituciones.]

Fecha: [Indicar la fecha (dia, mes y afio) de la presentacion de la Oferta]
Contratacion Simplificada No.. fIndicar el nimero y descripcion del objeto a contratar]
A: [nombre completo y direccion del Contratante]
Nosotros, los suscritos, declaramos que:
(a) Hemos examinado y no tenemos objecion o reserva alguna al Documento de Invitacién que regula Ia
presente Contratacion, incluso sus Correcciones Nos. [indicar el niumero y la fecha de emision de cada
correccion],

(b) Ofrecemos proveer los siguientes Bienes y Servicios Conexos de conformidad con el Documento de
Contratacién y de acuerdo con el Plan de Entregas establecido en la Lista de Bienes y nos comprometemos

a que estos Bienes y Servicios Conexos sean del origen declarado en los formularios respectivos findicar
una descripcion breve de los bienes y servicios conexos];

(¢) El precio total de nuestra Oferta, excluyendo cualquier descuento ofrecido en el rubro (d) a continuacién
es: [indicar el precio total de la oferta en letras y en cifras en la moneda indica en la Seccion II];

(d) Los descuentos aplicables son los siguientes: [detallar cada descuento ofrecido y el articulo especifico en
la Lista de Bienes al que aplica el descuento]. Los descuentos se aplicardn de acuerdo a la siguiente

metodologia: [Detallar la metodologia que se aplicard a los descuentos]; NO APLICA

(e) Nuestra oferta se mantendré vigente por el periodo de ) establecido a partir de la fecha limite
fijada para la presentacién de las ofertas. Esta oferta nos obligard y podra ser aceptada en cualquier
momento antes de la expiracién de dicho periodo.

()  Si nuestra oferta es aceptada, nos comprometemos a obtener una Fianza/Garantia de Cumplimiento del
Contrato conforme las condiciones establecidas en el Documento de Invitacion que regula el
procedimiento de contratacién.

(k) Entendemos que esta oferta, junto con su debida aceptacién por escrito incluida en la notificacién de
adjudicaci6n, constituirdn una obligacién contractual entre nosotros, hasta que el Contrato formal haya
sido perfeccionado por las partes.

(1)  Entendemos que ustedes no estan obligados a aceptar las ofertas que reciban, pudiéndolas rechazar o en su
caso descalificarnos, declarar desierto, suspender o cancelar el presente procedimiento.

Firma: findicar el nombre completo de la persona cuyo nombre y calidad se indican] En calidad de [indicar la
calidad juridica de la persona que firma el Formulario de la Oferta]

Nombre: findicar el nombre completo de la persona que firma el Formulario de la Oferta]

Debidamente autorizado para firmar la oferta por y en nombre de: [indicar el nombre completo del Oferente]

El dia del mes del afio [indicar la fecha de la firma]
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[El Oferente completara estos formularios de Listas de Precios de acuerdo con las instrucciones indicadas. La

lista de articulos y lotes en la columna I de la Lista de Precios deberd coincidir con la Lista detallada por el
Contratante en la Lista de Requerimientos.]

3. Formularios y Lista de Precios

El oferente entregara e instalara el bien en el lugar de Destino, el oferente debera utilizar el Incoterms DDP de
conformidad a lo establecido en la seccién I (INSTRUCCIONES A LOS LICITANTES) numeral 16. (PRECIO

DE LA OFERTA) y seccién I (DATOS DE LA LICITACION) Clausula literal b.7. (La edicién de Incoterms
2020).

Los precios deberan cotizarse como se indica en el formulario de Lista de Precios incluidos en la seccién IV.
Formularios de la oferta. Donde el oferente debera ilenar todo lo requerido en la lista de precios de conformidad
al formato que utilice para la presentacién de su oferta (FORMULARIO DE OFERTA ECONOMICA)}, sin dejar
ninguna columna sin llenar y respetando exclusivamente lo que se solicita en cada una de ellas, tal cual lo detalla
el formulario en el Documento de Invitacién en la seccion antes indicada.
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3.1 FORMULARIO DE OFERTA ECONOMICA
CONTRATACION SIMPLIFICADA N° €5-13-09-2025

"SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBO RAYOS X PARA TOMOGRAFO MARCA PHILLIPS MRC 880 CT TUBE ASSY DEL
HOSPITAL MANOLO MORALES PERALTA"

Fecha:
€5 No:

o . Unidad de . Precio Monto Total del
ftem No. Descripcion def bien ofertado Medida Cantidad Unitario C$ Sub-Total C$ IVA C$ ftem C$
[indicar [indicar descripcién del bien ofertado, [indicar unidad | [indicar [indicar el indicar el sub [indicar el | [indicar el
niamero  del |de conformidad a lo indicado en el|de medida | Cantidad precio {otal del iterns VA del | Monto total del
item ofertado] | formulario de la oferta economica] ofertada]) ofertado] unitario] ] iterns] item)

Monto Total C$

Nota:
1. El monto total de la oferta econémica que lo componen deberan ser expresados hasta con dos decimales, el precio unitario ofertado, debe de

corresponder a la unidad de medida ofertada.
2. Que al momento de facturacion el proveedor deberd contemplar el IVA.

3. Lugar de destino de los bienes:
4. Plazo de Entrega:
5
6

Forma de Pago
. Afavorde:
7. Firma Nombre del Representante Legal Fecha

El oferente deber4 indicar quien realizard el Desaduanaje: __ -
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MINISTERIO DE SALUD

El presente modelo contiene cldusulas minimas, pudiendo el Contratante ajustarlas al
objefo contractual especifico, incorporar o suprimir las que no correspondan a la
naturaleza de la contratacion.

CS-13-09-2025

“SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBO DE RAYOS X PARA TOMOGRAFO
MARCA PHILLIPS MRC 880 CT TUBE ASSY, DEL HOSPITAL MANOLO MORALES
PERALTA”

CONTRATO
No. XXX

Nosotros: YX00000000X, mayor de edad, casada, Abogada y Notaria Publica, de este domicilio,
nicaragliense, quien se identifica con cédula de Identidad ciudadana ndmero XXXXXXXX actuando en
nombre del Estado de la Republica de Nicaragua, (Ministerio de Salud), en calidad de Delegada de fa
Ministra de Salud, con domicilio en el Complejo Nacional de Salud, Dra. Concepcién Palacios, costado
oeste Colonia Primero de Mayo, quien en las Cldusulas contractuales por brevedad simplemente se
denominara “EL ADQUIRENTE” y 000000, mayor de edad, XXXX, XXXXXXX, identificada con
Cédula de identidad ciudadana nimero XXXXXXX, actuando en Representacion Legal de la Sociedad
00X, en calidad de XXXXXX, quien en lo sucesivo por brevedad simplemente se denominara “EL
PROVEEDOR”, hemos convenido en celebrar como al efecto celebramos, un Contrato para el
Suministro de X0000XXX, sujeto a las siguientes clausulas:

PRIMERA: REPRESENTACION.
a) X000
b)  XXXXXXX

SEGUNDA: OBJETO DEL CONTRATO.

Este Contrato tiene por objeto que la Sociedad denominada XXX, representada por la XXXXXX,
que en lo sucesivo se denominard “EL PROVEEDOR”, suministre al Ministerio de Salud, de la
Republica de Nicaragua, quien en lo sucesivo se denominara “EL ADQUIRENTE", el proceso
denominado “SUMINISTRO E INSTALACION DE TUBO DE RAYOS X PARA TOMOGRAFO MARCA
PHILLIPS MRC 880 CT TUBE ASSY, DEL HOSPITAL MANOLO MORALES PERALTA", con base al Proceso
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Administrativo de Contratacion Slmphflcada No. CS-13-09-2025, amparado en la Ley No. 1238, Ley
de Contrataciones Administrativas del Estado y su Reglamento, bienes detallado a continuacién:

XXXOOKKKXX

TERCERA: PAIS DE ORIGEN.

El Pais de Origen de los bienes y servicios suministrados de conformidad con este Contrato es:
XXXXAKX

CUARTA: AVISO DE EMBARQUE.

El Proveedor debe cumplir con el envio anticipado de los documentos comerciales de sus
contrataciones para su respectiva nacionalizacion, para lo cual deben enviar Carta de Aviso de
Embarque a la Direccion General del Centro de Insumos para la Salud, CIPS-MINSA, via Fax (505-
2249-4715), informando que realizé un embarque e indicar en la misma: No. Orden de Compra
correspondiente y enviar copia fiel de factura comercial y documento de embarque segun via de
embarque (maritimo, aéreo o terrestre), como minimo con 7 dias de anticipacién. Los documentos
de embarque deberan estar consignados al Centro de Insumos para la Salud, Ministerio de Salud.
Managua, Nicaragua. Centro América.

QUINTA: FACULTADES DE DIRECCION Y CONTROL.

El Proveedor permitira al Adquirente verificar a través de un delegado u 4rgano que corresponda el
cumplimiento del objeto de este Contrato, con el fin de advertir la conveniencia de introducir
modificaciones o sefialar correcciones en la ejecucion. La ausencia de ejercicio de las facultades de
direccién y control de la fiscalizacién por parte de El Adguirente, no exime al Vendedor de cumplir a
cabalidad con sus deberes, ni de la responsabilidad que de ello se derive.

SEXTA: GARANTIA DE CUMPLIMIENTO.

El Proveedor para garantizar el fiel cumplimiento de sus obligaciones, hace entrega de una
XXXXXXXX, emitida por XXXX, XXXXX, por un monto de XXXXXX equivalente al CINCO PORCIENTO
(5%) del valor del contrato, con una vigencia de NOVENTA (90) DIAS CALENDARIO, a favor del
Ministerio de Salud. La devolucién de esta Garantia se efectuard cuando exista una recepcion
definitiva de parte de la Entidad Adquirente de los Bienes objeto del Contrato.

El monto de la garantia de cumplimiento serd pagadero a la Entidad Adquirente como
indemnizacion por las pérdidas que le ocasionare el incumplimiento de las obligaciones del
Proveedor con respecto al Contrato. La garantia de cumplimiento estard denominada en la misma
moneda que el Contrato.

SEPTIMA: INSPECCION DE BIENES Y PRUEBA.
Una vez que el oferente entregue el bien en el Hospital Manolo Morales Peralta.

Hacigy s,
El Oferente debera garantizar la instalacidn, configuracidn, calibracion, garantia y %‘P&W\
del Tubo de Rayos X del Tomdgrafo marca Phillips Ingenuity 128 serie 32269. , 4 ﬁ
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Garantizar que la empresa realice la devolucion a fabrica tubo de RX ya que es material de
radiacion.

La aplicacién de los criterios de los usuarios que participaran en la evaluacién técnica al final se
regira por la finalidad de uso prevista del bien.

La aplicacién de los criterios cientifico — técnico de los usuarios estaréd basado en garantizar la
calidad de la realizacién de los analisis y la funcionalidad de los bienes en la practica.

Cualquier determinacién negativa de evaluacién de productos serd informada al proveedor y se
solicitard la reposicién de los bienes y cantidades rechazadas.

OCTAVA: RECLAMOS.
Reclamos producto de la recepcién inicial de los bienes:

El Ministerio de Salud interpondra reclamo ante el proveedor por las siguientes causas.

1. Por faltantes, destruccién, defectos y/o roturas sufridas por los bienes, objeto del contrato,
debidas a un embalaje defectuoso, dentro del término maximo de 2 dias contados a partir
de la fecha de la recepcidn de los bienes en las bodegas del contratante.

2. Cuando los bienes no se ajusten a las especificaciones técnicas.

Si el proveedor no subsana los reclamos, fa Garantia de Cumplimiento se hara efectiva antes de su
vencimiento.

El reclamo no implicard costo alguno para el Ministerio de Salud, ya sea por la sustitucion de la
parte dafiada, de |a cantidad faltante o la calidad de los bienes.

EL OFERENTE tendra la obligacidn de subsanar el reclamo presentado respondiendo dentro de un
término maximo de 30 dias calendario contados a partir de su presentacion. La presentacion de los

reclamos se hard por comunicacién escrita mediante carta emitida por la Direccion General de
Vigilancia para la salud Publica.

Al final de las entregas se realizara una liquidacion de los bienes recepcionados vy si se diese un
excedente de lo ingresado versus lo contratado se le reputara el caracter de donacion.

NOVENA: EMBALAIE.
El embalaje, y el embarque de los productos son a cargo de EL PROVEEDOR.

Debe ser resistente al manejo brusco y a las condiciones de altas temperaturas y humedad sellada_
con cinta de seguridad. Marcado con tinta indeleble o con etiquetas indicando la n CWJ,
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peligrosidad del producto especificando en idioma espafiol lo siguiente: Nombre del remitente,

Nombre del destinatario, Namero de orden de compra, Nombre del Bien, Marca, Modelo.

DECIMA: ENTREGA Y DOCUMENTOS.

El Proveedor hara entrega de los bienes al Adquirente de acuerdo con lo dispuesto en la Lista de
bienes, en el Hospital Manolo Morales Peralta, junto con documentos que acrediten su compra.

DECIMA PRIMERA: VIGENCIA ADMINISTRATIVA DEL CONTRATO Y MODIFICACIONES.
El Contrato tendrd una vigencia desde la firma del mismo y culmina con su finiquito. Toda

modificacién al mismo, se realizara mediante Adendum aceptado por ambas partes, previa
notificacion por escrito.

DECIMA SEGUNDA: TRANSPORTE.
El costo de todo transporte estd incluido en el Precio del Contrato, conforme INCOTERMS. 2020.

DECIMA TERCERA: DOCUMENTOS QUE SON PARTE INTEGRANTE DE LA PRESENTE CONTRATACION.
Se considerardn documentos partes de esta contratacion que sustentan el presente contrato: a)
Documento de Invitacidn de la Contratacién XOOOXX, b) Oferta presentada por el Proveedor, ¢)

Resolucion Ministerial No. XXXXXX de fecha XXXXXXX, d) Garantias y toda comunicacién incorporada
al expediente.

DECIMA CUARTA: GARANTIA DE LOS BIENES:

El Proveedor garantiza ademas que todos los bienes suministrados en virtud del Contrato estén
libres de defectos o de algun acto u omisién del Proveedor, que puedan manifestarse durante el
uso normal de los bienes en las condiciones imperantes en el pais de destino final.

Si el Proveedor, después de haber sido notificado, no subsanase el o los defectos dentro del plazo
antes sefialado, el Adquirente podra tomar las medidas necesarias para corregir la situacion, por
cuenta y riesgo del Proveedor y sin perjuicio de los demas derechos.

DECIMA QUINTA: FORMA DE PAGO.

Se realizara la Cancelacién Total del Costo del Tubo de Rayos X 30 dias habiles posteriores a la
Instalacién y Puesta en Marcha del Equipo del Tomdgrafo, a entera satisfaccion del contratante,
pagaderos en Cérdobas, mediante cheque fiscal, Transferencias electrénicas a nombre del oferente
local o a la cuenta bancaria que autorice el Beneficiario de Pago. Para la formalizacién del pago, el
oferente debera presentar Factura Original a nombre de MINISTERIO DE SALUD,

Nota: La solicitud de pago deberda de presentarse ante la Direccion General Administrativa
Financiera.

DECIMA SEXTA: VALOR DEL CONTRATO.

El valor del presente Contrato asciende a la suma de X)XOOXXX. Financiado con fondos
de XXXXXXX.
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DECIMA SEPTIMA: ORDENES DE CAMBIO.

El Adquirente podra, en cualquier momento, mediante orden escrita al Proveedor, efectuar

cambios dentro del marco general del Contrato en uno o mas de los siguientes aspectos.

Especificaciones de los bienes que deban suministrarse de conformidad al Contrato cuando éstos
hayan de ser fabricados especificamente para el Adquirente; la forma de embarque o de embalaje;
el lugar de entrega; los bienes y servicios que haya de suministrar el Proveedor.

DECIMA OCTAVA: CESION.
El Proveedor no podra ceder el contrato celebrado con la Administracién Publica si no es con la

expresa autorizacion del organismo o entidad contratante, conferida mediante acto motivado que
indique las razones de interés publico presentes.

En caso que se autorizare la cesién, la persona en cuyo favor se ceda el contrato administrativo
debera reunir las mismas condiciones exigidas para el contratista original y podra ser requerido
para presentar garantias adicionales por parte del ente contratante.

La cesion de un contrato administrativo se hard observando la forma establecida en el Derecho
comun.

DECIMA NOVENA: SUBCONTRATOS.
El Proveedor notificara al Adquirente por escrito todos los subcontratos que adjudique en virtud del
Contrato, si no los hubiera especificado en su oferta. Dicha notificacion, asi haya sido incluida en la

oferta o efectuada posteriormente, no eximira al Proveedor de ninguna de sus responsabilidades u
obligaciones contraidas en virtud del Contrato.

El Proveedor original no se liberard de las obligaciones resultantes de la relacién contractual. El
Subcontratista respondera solidariamente con el contratista original, por la parte del contrato que

hubiere sido subcontratado, de manera que, en caso de incumplir con sus obligaciones sera
sancionado conforme a derecho.

VIGESIMA: PLAZO DE ENTREGA Y DEMORAS DEL PROVEEDOR.
Se realizara en un plazo de 30 dias calendario, una vez firmado el contrato.

Si en cualquier momento durante la ejecucion del Contrato el Proveedor se viera en una situacion
que impida el suministro oportuno de los bienes o servicios, el Proveedor notificara con 15 dias de
anticipacion al vencimiento del plazo de entrega al Adquirente, por escrito, la demora, su duracién
posible y su (s) causa(s). El Adquirente, tan pronto como sea posible después de recibir la
notificacion, evaluard la situacién y podra, a su discrecidn, prorrogar el plazo del suministro, con o

sin liquidacién de dafios y perjuicios, en cuyo caso la prdrroga sera ratificada por las partes
mediante enmienda del Contrato.

-
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Oferente y el Adquirente acuerden una prorroga mediante una enmienda sin liquidacion de dafios y
perjuicios.

VIGESIMA PRIMERA: LIQUIDACION POR DAROS Y PERIUICIOS.

Si el Proveedor no suministrara los bienes, en su totalidad o en parte, dentro del (de los} plazo (s)
especificado (s} en el Contrato, el Adquirente, sin perjuicio de los demas recursos que tenga en
virtud del Contrato, podra penalizar al Proveedor a través de multas por cada dia de retraso, hasta un
maximo del 10% del valor total del contrato. Esta multa no podra ser mayor al cinco por millar por
cada dia de retraso. La Liquidacion por Dafios y Perjuicios, podra ser deducida del ultimo pago, en
caso de que El Contratista o Proveedor del Servicio no se presente a cancelar en Caja General del
Ministerio de Salud. Se aplicard la multa de acuerdo a lo establecido en el Arto. 112 del
Reglamento a la Ley No. 1238 “Ley de Contrataciones Administrativas del Estado”.

VIGESIMA SEGUNDA: RESCISION ADMINISTRATIVA,
El Adquirente podrd, sin perjuicio de los demas recursos que tenga en caso de Incumplimiento del

Contrato por parte del Proveedor, podra escindir el Contrato en su totalidad o en parte mediante
notificacidn escrita al Proveedor, si:

a. Si el Proveedor, por causas imputables a él, no suministra los Bienes, objeto del
contrato dentro del plazo convenido sin causa justificada conforme al articulo 175 de la
Ley No. 1238, Ley de Contrataciones Administrativas del Estado.

b. Si subcontrata partes de los suministros objeto del contrato, sin contar con la
autorizacidn por escrito del Adquirente;

c. Sicede los derechos de cobro derivados del contrato, sin contar con la autorizacion por
escrito del Adquirente;

d. Si el Proveedor no da al Adquirente y a las dependencias que tengan facultad de
intervenir, las facilidades y datos necesarios para la inspeccién, vigilancia y supervision
de los Insumos y demas informacidon necesaria;

e. En general, por el incumplimiento de cualquiera de las obligaciones derivadas del
contrato, las Leyes, tratados y demas aplicables.

£} Adquirente, podra rescindir el Contrato en todo o en parte, de conformidad con esta clausula,

siguiendo el procedimiento establecido en el Art. 175 del Reglamento a la Ley No. 1238, Ley de
Contrataciones Administrativas del Estado.

VIGESIMA TERCERA: RESCISION POR CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR.

En caso que sobreviniere un hecho exterior, ajeno a la voluntad de las partes Adquirentes, de
caracter insuperable e imprevisible, que imposibilitare a cualquiera de las mismas la ejecucion del
contrato celebrado, dicha situacidn, debidamente comprobada.

siguiendo el procedlmlento establecido en el Art. 177 deI Decreto Presidencia
Reglamento a la Ley No. 1238, Ley de Contrataciones Administrativas del Estado
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VIGESIMA CUARTA: RESCISION POR INSOLVENCIA,

El Adquirente podra rescindir el Contrato en cualquier momento mediante notificacién por escrito

al Oferente, sin indemnizacién alguna al Proveedor, si éste fuese declarado en quiebra o insolvente,

siempre que dicha rescisién no perjudique o afecte a ningun derecho a accién o recurso que tenga
o pudiera tener el Adquirente.

VIGESIMA QUINTA: RESCISION POR MOTIVOS DE INTERES PUBLICO.
Por razones de interés publico, las partes contratantes podran convenir la terminacidn anticipada y
de comun acuerdo del contrato administrativo celebrado.

La terminacion por mutuo acuerdo no implicara renuncia a derechos causados o adquiridos en
favor de la entidad contratante o del contratista. Dicha entidad no podra celebrar contrato
posterior sobre el mismo objeto con el mismo contratista.

VIGESIMA SEXTA: NULIDAD DEL CONTRATO.

Todo contrato que contravenga las normas y procedimientos de la Contratacion Administrativa,
serd declarado nulo por autoridad competente. Mediante resolucion motivada dictada por EL
ADQUIRENTE, los contratos suscritos con personas gue carezcan de capacidad de ejercicio o que
estuvieren comprendidos en cualquiera de las prohibiciones a que se refieren el articulo 18 de la
Ley No. 1238, seran nulos y deberé procederse a su liquidacién y tomar las providencias que fueren
necesarias para resarcirse de los dafios y perjuicios que le fueren ocasionados, de los cuales
responderd solidariamente el PROVEEDOR vy los funcionarios que, a sabiendas, hubieren adjudicado
el contrato. Excepcionalmente, cuando hubiere grave riesgo de dafio al interés publico, podra
autorizarse la continuacidn del contrato por el tiempo que fuere estrictamente necesario, sin

perjuicio de la responsabilidad que corresponda. De tal situacion deberd ponerse en conocimiento
a la Contraloria General de |la Republica.

VIGESIMA SEPTIMA: SOLUCION DE CONTROVERSIAS y LEYES APLICABLES Y DOMICILIO.
El Adquirente y el Proveedor haran todo lo posible por resolver en forma amistosa, mediante

negociaciones directas informales, los desacuerdos o conflictos que surjan entre ellos en virtud de o
en relacién con el Contrato.

Si las partes en un término de quince dias (15) no resuelven en forma amistosa una controversia
originada por la interpretacion del Contrato, cualquiera de ellas podra pedir que la controversia sea

resuelta a través de mediacién y arbitraje, de conformidad a la Ley de la Materia, Ley 540 Ley de
Mediacidn y Arbitraje.

En ningln caso seran sujetas de mediacion o arbitraje las decisiones que se adopten en desarrollo
del ejercicio de las potestades o actos de autoridad del Poder Piblico a los que se refiere el articulo

62 de la Ley No. 1238, Ley de Contrataciones Administrativas del Estado.

El Contrato se regird y estara sujeta a las leyes de la Republica de Nicaragua. Para todo

legales nos sometemos al domicilio de la ciudad de Managua. & +
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VIGESIMA OCTAVA: CESION O RESOLUCION DEL CONTRATO.

Cuando de manera sobreviniente acaezca una prohibicién en relacion con un Proveedor, el
contrato deberd terminarse o cederse, a escogencia de la entidad Adquirente, conforme el
procedimiento, derechos y obligaciones establecidas en la ley y el reglamento general.

VIGESIMA NOVENA: IDIOMA

Este Contrato esta redactado en idioma Espafiol, por lo que este idioma prevalecera para la
interpretacién del mismo. Toda la correspondencia y otros documentos relativos al Contrato que
intercambien las partes seran redactados en este mismo idioma.

TRIGESIMA: NOTIFICACIONES.
Toda notificacidn entre las partes en virtud del Contrato se hara por escrito, a la siguiente direccion:

El Adquirente: Ministerio de Salud, Contiguo a la Colonia Primero de Mayo, Complejo Nacional de
Salud Dra. Concepcion Palacios, Tel. 2264-7730, Managua, Nicaragua.

El Proveedor: YXO00XX

La notificacidon entrara en vigor en el momento de su entrega o en la fecha de entrada en vigor que
se especifique en la notificacion, si dicha fecha fuese posterior.

TRIGESIMA PRIMERA: IMPUESTOS Y DERECHOS.
El Proveedor serd totalmente responsable por todos los impuestos, derechos, derechos de licencia,

etc., que haya que pagar hasta el momento en que los bienes contratados sean entregados al
Adquirente.

TRIGESIMA SEGUNDA: ACEPTACION.
Ambos contratantes aceptan en todas y cada una de sus partes todas las cldusulas del presente

Contrato. En fe de lo anterior firmamos en tres tantos de un mismo tenor, en la ciudad de Managua
a los XXXXXX.

Por el Adquirente: Por el Proveedor:
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