Hospital de Urgencia Asistencia Publica
Subdireccién Administrativa y Financiera
Departamento de Abastecimiento

Unidad de Licitaciones

Acta de Evaluacion ID 2111-60-LP26
INSUMOS DE TRAUMATOLOGIA CADERA CON EQUIPO EN COMODATO 1D 2111-60-1.P26.

En Santiago con fecha 16 de abril de 2026, se retne la Comisidn Evaluadora de la propuesta puiblica
ID 2111-60-LP26 denominada INSUMOS DE TRAUMATOLOGIA CADERA CON EQUIPO EN
COMODATO, del Hospital de Urgencia Asistencia Publica Dr. Alejandro del Rio, nombrada mediante
Resolucion Exenta N2 664 de fecha 17 de marzo de 2026, que aprueba Bases de Licitacion antes
sefialada, esta compuesta por las siguientes personas o quienes las subroguen o reemplacen:

NOMBRE CARGO
Miguel Ramirez Veillon - ~ Traumatélogo del HUAP -
Viviana Salazar Miranda _Jefa Unidad de Esterilizacion
Brenda Solis Garcia TENS Arsenalera Pabelién Central

Llamado a Concurso.

Con fecha 18 de marzo de 2025, se publican las Bases de Licitacion de 1D 2111-60-LP26 en el portal
www.mercadopublico.cl, con el nombre de INSUMOS DE TRAUMATOLOGIA CADERA CON EQUIPO
EN COMODATO, del Hospital de Urgencia Asistencia Publica Dr. Alejandro del Rio, cuyas Bases fueron
aprobadas mediante Resolucion Exenta N2 664 de fecha 17 de marzo de 2026.

La Licitacién antes sefialada se conforma por el suministro de los insumos, segin se detalla a
continuacion:

. , . . CANTIDAD PARA 24
Linea Categoria Cajas/ Kit MESES
Kit de prétesis total de cadera de dobie
movilidad
1 PR 4
OGRAMADA con motor (GRAN FRAGMENTO) y/o B
motor sierra
Kit de proétesis total de cadera de
revisién modular, con motor (GRAN
2 PROGRAMADA FRAGMENTO) y motor sierra. 1
Insumos para prétesis total de cadera
3 PROGRAMADA de revision para fractura compleja. 5




URGENCIA Tornillos Canulados Especificos para uso
4 (COMODATO EN Pélvico de ACERQO o TITANIO 200
ESPACIO FISICO) Medio Fragmento
URGENCIA Tornillos Canulados Especificos para uso
5 (COMODATO EN Pélvico de ACERO o TITANIO 200
ESPACIO FISICO} Gran Fragmento

Apertura Administrativa.

Con fecha 30 de marzo de 2026, se realiza la apertura electrdnica de la licitacidn, recibiéndose tres
(3) ofertas de los siguientes proveedores:

N° RUT PROVEEDOR
| 1 | 77.353.051-3 BIOADVANCE MEDICAL SPA
2 | 78.874.470-6 STRYKER CORPORATION (CHILE) Y COMPARNIA LIMITADA

I. VERIFICACION DE ANTECEDENTES MINIMOS PARA OFERTAR.

De acuerdo con las Bases de la Licitacidn, se solicitaron antecedentes minimos para ofertar a cada
proveedor, entre los cuales: Anexo N°3-A, Anexo N°3-B, Anexo N°3-C, Anexo N24, Anexo N°6, Anexo
N°7, Anexo N°8, Anexo N°10, y otros documentos publicados por los oferentes en el sistema de
informacién www.mercadopublico.cl, determinando asi si las ofertas son aceptadas o declaradas
inadmisibles y/o desierta segln se detalla a continuacidn:
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e Se rechaza la oferta presentada por el proveedor STRYKER CORPORATION (CHILE) Y COMPANIA
LIMITADA, RUT N° 78.874.470-6, respecto de las lineas N°4 y N°5, por no haber aprobado la
Evaluacién de Muestras efectuada por la Comisién Evaluadora, conforme a los criterios establecidos
en los Anexos N°1 y N°7, en concordancia con lo exigido en las Bases de Licitacidn, especificamente
en el numeral 3.2.4.2 “Requisitos de Admisibilidad”, letras c} y f):

¢) Cumplir con todas las especificaciones y procedimientos establecidos en los Requerimientos
Técnicos (Anexo N°1} {...)
f) Cumplir con todas las Especificaciones Técnicas Obligatorias solicitadas (Anexo N°7) {(...)”

Lo anterior se fundamenta en que la Comision Evaluadora, al completar el Anexo N°7, deja constancia
de que, para las lineas N°4 y N°5, los tornillos canulados ofertados no cumplen con las longitudes
requeridas, lo que implica el incumplimiento de las especificaciones técnicas minimas exigidas,
mencionadas anteriormente.



*Se deja constancia, ademas, de que el proveedor no completo a cabalidad el Anexo N°7, la columna
“nombre del archivo”, sin embargo, adjunto toda la documentacién requerida, la cual estuvo a la
vista de la comisién para verificar el cumplimiento de los requerimientos, esto, en conformidad con
el Dictamen N° E500593 de la Contraloria General de la Republica, se establece que, aun cuando un
oferente no haya completado integramente determinada informacién en los formularios exigidos,
no corresponde desestimar su oferta si los antecedentes necesarios para acreditar el cumplimiento
de los requisitos se encuentran efectivamente acompaiiados, disponibles y a la vista permitiendo a
la comisidn evaluadora verificar el cumplimiento de los requisitos y su cumplimiento conforme a las
bases de licitacion.

I1. ANALISIS PARTICULAR DE LAS PROPUESTAS.

Con fecha 16 de abril de 2026 se reune la Comisién Evaluadora, revisa las ofertas de acuerdo con lo
establecido en los “Criterios de Evaluacién” de las Bases de Licitacion, considera la informacién
entregada por el oferente en los Anexos solicitados correspondientes a: Declaracion Jurada Simple,
Declaracién Jurada de Independencia de la Oferta, Declaracion Jurada de Inhabilidad para Contratar
con el Estado, Oferta Econdmica, Programa de Integridad, Antecedentes para Evaluacién y
Admisibilidad, Cumplimiento de Criterios de Evaluacién Técnica, Cumplimiento de Especificaciones
Técnicas Obligatorias, Carta de Canje, Declaracién Jurada Simple de Disponibilidad de Instrumental
de Retiro, determinando los puntajes correspondientes segun lo estipulado en las bases.

11l. Férmulas Utilizadas en la Evaluacion:

El Hospital evaluaré por lineas considerando los siguientes pardmetros y se ponderaran como se
indica a continuacién:

il CRITERIOS ; SUBCRITERIOS PONDERACION |
1) Criterio Econémico 66% 1. Precio Oferta 66% ‘
‘ 1. Experiencia o 10%
2. Presentacion Plan de Capacitacion | 10%
T P o _ S |
I SR REmGA 2 3. Piazo de Reposicion Completa de las ‘ 10%
Cajas Adjudicadas ‘ ’
| 4. Programa de Integridad 2% |
lLI)Criteriqjﬁministtat_iv_o 2% | 1. Requisitos Formales 2%

I.  Criterio Econédmico (66%). Se evaluara segun la siguiente férmula:

|

((Precio Oferta Menor* 100) / (Precio Oferta Analizada para linea)) *0.66

Il.  Criterio Técnico (32%)

1. Experiencia (10%): El proveedor oferente deberé presentar; Ordenes de compras en estado
de Recepcién Conforme, Acuerdos Complementarios, Contratos con sus respectivas
Resoluciones aprobatorias, Recepciéon Conforme de Servicios o Certificados de Experiencia
que_ acrediten claramente el uso de los insumos ofertados y gue son objeto de este proceso

licitatorio en instituciones de salud publicas o privadas.




No se aceptaran certificados del HUAP y solo se asignara puntaje a un certificado por cada
institucion de acuerdo a la siguiente tabla:

Experiencia | Puntaje
Adjunta 10 certificados o mas ' 100
Adjunta entre 5y 8 certificados | 75
| Adjunta entre 1y 4 certificados 50
| No adjunta certificados . 0
Férmula: Puntaje Obtenido * 0.10 *l

2. Plan de Capacitacion Funcionarios {10%): Oferente deberd presentar un programa de
capacitacién para los funcionarios del HUAP segiin descripcion establecida en Anexo N°1,
asignandose el siguiente puntaje:

Plan de Capacitacién Funcionarios Puntaje
Presenta Programa de Capacitacion para los Funcionarios 100
NO presenta Programa de Capacitacién para los Funcionarios 0
Formula: Puntaje Obtenido * 0.10 T

3. Plazo de Reposicion Completa de implantes y elementos consumibles de las Cajas Consignadas
en Transito y/o en Espacio Fisico (10%): Se evaluaran los plazos en los cuales el oferente, repondra
los diversos elementos que hayan sido ocupados en un determinado procedimiento, se entiende
que la caja se encuentra repuesta cuando nuevamente esta completa es decir, se ha repuesto la
totalidad de elementos ocupados, no se aceptandose reposiciones parciales para el computo del
plazo y puede ser re esterilizada para ser ocupada nuevamente en un procedimiento distinto. Este
plazo comenzard a ser contado desde la Entrega de la hoja de consumo del paciente (con fecha y
hora de entrega) al Encargado Técnico de Proveedor. Para Cirugias Programadas, con Cajas o Kits
que se encuentran el en HUAP en virtud de un procedimiento anterior y se ha decidido retenerlas
para programarlas nuevamente o se le notifique mediante correo electrénico, para Cirugias de
Urgencia, posterior al procedimiento de urgencia {con fecha y hora) y termina su computo una
hasta que el proveedor entrega la totalidad de las piezas o elementos solicitados. Las ofertas se
evaluaran de acuerdo con la aplicacién de la siguiente tabla.

Descripcion Puntaje
Dentro de las 12 horas siguientes a la utilizacidn de la caja. 100
Entre 13 y 24 horas siguientes a la utilizacién de la caja. 50
Mayor a 24 horas siguientes a la utilizacién de la caja. 0
T Férmula: Puntaje Obtenido * 0.10 ‘]

4. Pacto de Integridad (2%)

Se evaluara si el oferente posee un programa de integridad que sea conocido por su personal, lo
cual debera ser declarado en el Anexo N°5. En caso de que dicho anexo no se presente en conjunto
con la oferta presentada, o bien, éste no se encuentre debidamente completado y firmado, se
entenderd que el oferente en cuestién no cuenta con un programa de integridad gue sea conocido



por su personal. Asimismo, también se entendera que e! oferente no cuenta con dicho programa de
integridad cuando asi lo declare en el anexo referido o cuando no acompaiie a su declaracion copia
del programa de integridad en cuestion, tal como es requerido segin lo sefialado en el Anexo N°5.
Se entendera por programas de integridad cualquier sistema de gestiéon que tenga como objetivo
prevenir —y si resulta necesario, identificar y sancionar— las infracciones de leyes, regulaciones,
cédigos o procedimientos internos que tienen lugar en una organizacién, promoviendo una cultura
de cumplimiento.

De acuerdo con lo sefialado, la asignacidn de puntajes en este criterio se realizara de acuerdo con
lo siguiente:

Criterio Puntaje
Posee un programa de integridad que sea conocido por su personal. 100
No posee un programa de integridad que sea conocido por su personal. 0

Férmula: (Puntaje obtenido) * 0.02

) Requisitos Formales (2%): Se evaluard el cumplimiento formal de los requisitos
administrativos, técnicos y econdmicos, segun los hallazgos que se adviertan durante
todo el proceso de evaluacién de las propuestas presentadas, asignandose el siguiente
puntaje al criterio:

Caracteristicas Puntaje
Presenta oferta con todos los antecedentes administrativos, técnicos y econdmicos, en 100
tiempo y forma
Presenta oferta con antecedentes administrativos, técnicos y econdmicos de caracter 0
subsanable observados y enmendados en tiempo y forma

Férmula: Puntaje Obtenido * 0.02

1il. CUADRO DE TODAS LAS PROPUESTAS PARTICIPANTES {CON PUNTAJES)

La Comision Evaluadora determina los puntajes a asignar en cada uno de los Criterios y Subcriterios
de Evaluacion, segln se detalla a continuacion:

A. PUNTAIJES POR LINEA:

LINEA 1 Kit de protesis total de adera de doble movilidad con motor (GRAN FRAGMENTO) y/o mator sierrs.

~ T
Criterio Economico (66%) Criteria Téenico {34%) iterio Administretivo (2%
— . " ’
. o ‘ Plazo de I
ut lerente i
Valor Unftario —_— Programade s Experientia Panta Plan de Punta ﬁf’pos‘ ;:o:e Pt Requisitos. ot
LMe!o (64%) untaje idad (23%)] TN {20%) ortale | capaditacion (2% o or | © Iu’m; otele | ormales (2%) | TUTE
e = 1 1 | powy | | |
Presents b i T
| 773530813 BIOAQVANCE MEDICAL SPA 52633.500 80 Peograma 100 40 | o Preentafimde o, 12 100 ‘ Cumple 100
: § g J Capaditacién
[ : A ' { | S~
Presenta
STRYKER CORPORATION (CHILE) ¥ Presenta Plan de
78.874.4706 COMPARIA LIMITADA $2.100.000 100 Programe 100 10 Dox. 100 L Capadtucion l 100 12 100 Cumple 100




e Se deja constancia de que el proveedor BIOADVANCE MEDICAL SPA, RUT N° 77.353.051-3,

en el Anexo N°6 informd un total de 10 documentos destinados a acreditar experiencia. No
obstante, tras la revision efectuada, solo se consideran 4 documentos, correspondientes a
aquellos que se encuentran en estado de recepcion conforme, mediante los cuales se
acredita efectivamente el uso de los insumos asociados a la Linea N°1, obteniendo un total
de 40 puntos en el criterio experiencia.
Asimismo, a! analizar la documentacién presentada, se advierte que existen multiples
érdenes de compra emitidas por una misma institucién, las cuales no fueron consideradas
para efectos de asignacién de puntaje, en conformidad con lo dispuesto en las Bases
Administrativas, punto 4.2 “Evaluacién de las Ofertas”, letra c} “Criterio de Evaluacidn:
Experiencia”, que establece que: “{(...) solo se asignard puntaje a un certificado por cada
institucion {...)”, esto, segln se individualiza a continuacion:

EXPERIENCIA BIOADVANCE MEDICAL SPA

ESTADO O.C. (PARA

DOCUMENTO PRESENTADO INSTITUCION N° de Documento TIPO DE INSUMO OBSERVACIONES

INSTITUCIONES PUBLICAS)

Se evaluara solo una Orden de Compra, segun lo
Crden de Compra Serviclinica S.A. Los Leones |4500009743 | sefialado en Bases Adminsitrativas, punto 4.2, ‘
[INST. PRIVADA PROTESIS DE CADERA Evaluacion Oe Las Ofertas, ¢ Criterio de
Evaluacidn, Experiencia: "(...)SOLO SE ASIGNARA
Orden de Compra Serviclinica S.A. Los Lecnes 450000735 PUNTAJE A UN CERTIFICADO POR CADA
B ) NST. PRIVADA £ CADERA INSTITUCION(...)
Orden de Compra Instituto de Seguridad del Trabajo 118395 INST. PRIVADA S DE CADERA SIN OBSERVACION
R " Se evaluara solo una Orden de Comprg, segun lo
Orden de Compra Servisalud Los Carrera 92815 INSTBRIVADA PROTESIS DE CADERA | Senalado en Bases Adminsitrativas, punto 4.2.
Evaluacidn De Las Ofertas, c) Criteric de
Orden de Compra |Servisalud Los Carrera 93528 INST. PRIVADA PROTESIS DE CADERA | Evaluacion, Experiencia: '{..}SOLO SE ASIGNARA
% | ] o PUNTAJE A UN CERTIFICADO POR CADA
Orden de Compra ServiSalud Los Carrera 93500 INST. PRIVADA lProTESIS DE CADERA NSTITUCIONL..)
Orden de Compra KLCE SPA 539 ) ) Se eﬁva1uaré solo una Ord.en .de CFJmpra, segdnlo |
NST. PRIVADA PROTESIS DE CADERA | sefialado en Bases Adminsitrativas, punto 4.2.
Orden de Compra KLCE SPA 536 NST. PRIVADA PROTESIS DE CADERA Evaluacidn De Las Ofertas, ¢) Criterio de
Orden de Compra KLCE SPA |531 NST. PRIVADA PROTESIS DE CADERA | Evaluacidn, Experiencia: (...)SOLO SE ASIGNARA |
Orden de Compra i eESPA . PUNTAIE A UN CERTIFICADO POR CADA
INST. PRIVADA PROTESIS DE CADERA INSTITUCION(...)

Por otro lado, respecto de lo ofertado en la linea N°1 por el proveedor BIOADVANCE
MEDICAL SPA, RUT: 77.353.051-3, se verifican discrepancias entre la sumatoria individual de
los insumos que componen la Caja/Kit, cuyo monto asciende a $2.633.500, y el “Valor total
Caja/Kit” indicado por el proveedor, en el Anexo N°4 es de $2.713.500.

En atencidén a lo anterior, y para efectos de la presente evaluacién, se consideraré como valor
vélido el correspondiente a la sumatoria de cada uno de los insumos que integran la Caja/Kit
de la linea N°1, ascendiendo dicho monto a $2.633.500. Esto, segin Dictamen N°5.104 de
fecha 6 de febrero de 2003: “Ahora bien, frente a la situacion descrita, cabe expresar que la
Administracion a fin de velar por una correcta decision, debe considerar los errores numéricos
o de cdlculos que se detecten en un procedimiento de licitacion, corrigiendo de oficio o
solicitando corregir todas las disconformidades de esa indole que sean evidentes, en
resguardo de los principios de la eficiencia, eficacia e impulsién de oficio del procedimiento
que consagran los articulos 3°, inciso segundo; 5°, inciso primero, y 8° de la ley N°18.575,
Orgénica Constitucional de Bases Generales de la Administracidn del Estado, mdxime si de su
aplicacién resulta procedente contratar con aquella empresa que presenta una oferta mds
conveniente para los intereses fiscales.”



DOCUMENTO PRESENTADO

e Se deja constancia de que el proveedor STRYKER CORPORATION (CHILE) Y COMPANIA
LIMITADA, RUT N° 78.874.470-6, en el Anexo N°6 informd un total de 22 documentos
destinados a acreditar experiencia. No obstante, tras la revision efectuada, se consideran 10
documentos, correspondientes a aquellos que se encuentran en estado de recepcion
conforme, mediante los cuales se acredita efectivamente el uso de los insumos asociados a
la Linea N°1, considerando ademas, que segun lo sefialado en las Bases Administrativas,
punto 4.2 “Evaluacién de las Ofertas”, letra c) “Criterio de Evaluacidn: Experiencia”, establece
que, habiendo adjuntado 10 certificaciones o mas, se otorga un puntaje de 100 puntos,
individualizando la documentacién a continuacién. Obteniendo un total de 100 puntos en el

criterio experiencia.

EXPERIENCIA STRYKER CORPORATION {CHILE) Y COMPANIA LIMITADA

INSTITUCION

N* de Documento

ESTADO O.C. (PARA

INSUMO

OBSERVACIONES

INSTITUCIONES PUBLICAS)

Las ordenes de compras, deberdn estar en estado

Crden de Compra Hospital Dr. gustavo Fricke de Vifia del Mar 508-7415-CM21 ACEPTADA PROTESIS DE CADERA "
de Recepadn conforme para obtener puntaje
Las ordenes de compras, deberan est; stado
Orden de Compra Hospital Or. gustavo Fricke de Vifia del Mar 608-12322-CM13  |ACEPTADA PROTESIS DE CADERA | " pras, ceberan astar engae
de Recepcion conforme para obtener puntaje
Las ordenes de com deberd stad
Orden de Compra hospital Clinico Universidad de Chile 800-2057-CM20  |ACEPTADA PROTESIS DE CADERA | roe®s de compras, deberan estar en 251340
de Recepcidn conforme para obtener puntaje
Orden de Compra servicio de Salud hospital de San Fernando 1627-257-CM21 RECEPCION CONFORME PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION

QOrden de Compra

Servicio Nacional de Salud Hospital Regional Coyhaigue

1691-587-5€24

RECEPCION CONEORME

TORNILLO CANULADO

SIN OBSERVACION

Samizio de Salud Matranalitans eur Haenital Rarroe

Servicio de Salud Metropolitane sur, Hosp Lucos

2060.6425-8£23

RECEPCION CONFORME

TORNILLO CANULADO

SIN ORSERVACION

Orden de Compra

Servicio de Salud Metropohtanc sur, Hospital Barros Lucos

2069-695-CM21

ACEPTADA

PROTESIS DE CADERA

Las ordenes de compras, deberan estar en estado
de Recepcion conforme para obtener puntaje

Orden de Compra

Hospital Clinico de |a Fuerza Aerea

3328-2646-CM20

RECEPCION CONFORME

PROTESIS DE CADERA

SIN OBSERVACION

|Orden de Compra

Servicio de Salud del Maule Hospital de Linares

4502-49-CM21

RECEPCION CONFORME

PROTES!S OE CADERA

SiN OBSERVACION

Orden de Compra

Hospital Clinico San borja Arriaran

1057049-101-CM20

RECEPCION CONFORME

PROTESIS DE CADERA

SIN OBSERVACION

Orden de Compra Hospital de Los Angeles 1057417-1578-CM21 |RECEPCION CONFORME  |PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION
Orden de Compra Complejo Asistenciafi Dr. Victor Rio Ruiz 1057417-3579-CM21 |RECEPCION CONFORME | PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION
QOrden de Compra Hospital Clinice Metropelitano el Carmen 1057472-1926-CM21  |RECEPCION CONFORME PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION
Orden de Compra Hospital el Salvador 105789-2209-CM19  |RECEPCION CONFORME PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION

Las ordenes de compras, deberén estar en estado

Orden de Compra Complejo Asistencial Dr. sotero del Rio 1057501-6236-CM20 |ACEPTADA PROTESIS DE CADERA .. |
de Recepcion conforme para obtener puntzje

Orden de Compra Hospital Padre Alberto Hurtado 1057503-1468-CM20 | RECEPCION CONFORME PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION

Orden de Compra Hospital Clinica Hermida San Martin 1057509-4477-CM21  |RECEPCION CONFCRME PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION

Orden de Compra Hospital de Puerto Mantt 1057539-182-5€24  |RECEPCION CONFORME | TORNILLO CANULADO SIN OBSERVACION

Orden de Compra

Hospital las Higueras de Talcahuano

10575444-1488-CM21

ACEPTADA

PROTESIS DE CADERA

Las ordenes de compras, deberdn estar en estado
de Recepeidn conforme para obtener puntaje

Orden de Compra

Hospital las Higueras de Talcahuano

1057544-6018-5E23

ACEPTADA

TORNILLO CANULADO

Las ordenes de compras, deberan estar en estado
de Recepcion conforme para obtener puntaje

Orden de Compra

Hospital Carlos Van Buren

1057554-1375-CM20

RECEPCION CONFORME

PROTESIS DE CADERA

SIN OBSERVACION

Orden de Compra

Hospital Dr. Ernesto Torres Galdames

1070620-6293-CM21

RECEPCION CONFORME

PROTESIS DE CADERA

SIN OBSERVACION

LINEA 2 Kit de protasis total de cadera de revisid: duler, con mator (SRAN FRAGMENTO) y motor slarra. J
-‘ Criterio Econdmico (64%) Criterio Tacrico (34%) Criterio Administeativo [2%)
Oferente Plazo de r
Valor Unitario d Plende Aeposicidn Requisios
I Punt; Punt
Neto {66%) Pt intgridnd (2% " (20%) el | uctcon (2% ] PO |competada | PU™® | rormaies 2wy | PUtH
: las Cajax !
STRYKER CORPORATION {CHKE] ¥ L Presenta Plan de |
. s £ a0 3 100 C e

788744706 pobiy i oy $2950.000 100 Programa | 1 10 Boc. 100 oot 100 12 mple ] 100

Integrldad ! |

s Se deja constancia de que el proveedor STRYKER CORPORATION (CHILE) Y COMPANIA
LIMITADA, RUT N° 78.874.470-6, en el Anexo N°6 informé un total de 22 documentos
destinados a acreditar experiencia. No obstante, tras la revision efectuada, se consideran 10



documentos, correspondientes a aquellos que se encuentran en estado de recepcién
conforme, mediante los cuales se acredita efectivamente el uso de los insumos asociados a
la Linea N°1, considerando ademads, que segln lo sefialado en las Bases Administrativas,
punto 4.2 “Evaluacién de las Ofertas”, letra c) “Criterio de Evaluacion: Experiencia”, establece
que, habiendo adjuntado 10 certificaciones o mas, se otorga un puntaje de 100 puntos,
individualizando la documentacidn a continuacion. Obteniendo un total de 100 puntos en el

criterio experiencia.

EXPERIENCIA STRYKER CORPORATION {CHILE) Y COMPARIA LIMITADA
ESTADO O.C. (PARA

A ] 10N N* de Doc t INSUM! OBSERVACIONES
DOCUMENTO PRESENTADO STITUCIO e umento INSTITUCIONES PUBLICAS) SUMO ClO
Las ordenes de compras, deberdn estar en estado|
Orden de Compra Hospital Dr. gustavo Fricke de Vifia del Mar 608-7415-CM21 ACEPTADA PROTESIS DE CADERA P P .
l de Recepcidn conforme para cbtener puntaje
T
| Las ordenes de compras, deberdn estaren estado
Crden de Compra Hospital Dr. gustavo Fricke de Vifa del Mar 608-12322-CM18 ACEPTADA PROTES!S DE CADERA . i 2
de Recepoidn conforme para obtener puntaje
Las ordenes de compras, deberan est, stad
Orden de Compra hospitai Clinico Universidad de Chile 800-2057-CM20 ACEPTADA PROTESIS DE CADERA RS, CRperag GSIS ERRE
de Recepaidn conforme para obtener puntaje
Orden de Compra servicio de Salud hospital de San Fernando 1627-297-CM21 RECEPCION CONFORME PROTESIS DE CADERA B SIN OBSERVACION
Orden de Compra servicio Nacional de Safud Hospital Regional Covhaique 1691-587-SE24 RECEPCION CONFORME TORNILLO CANULADO SIN OBSERVACION
Orden de Compra Servicio de Salud Metropolitano sur, Hospital Barros Lucos | 2069-6425-SE23 RECEPCION CONFORME TORNILLO CANULADO SIN QBSERVACION
: A . ) Las ordenes de compras, deberdn estar en estado
Orden de Compra Servicio de Satud Metropolitano sur, Hospital Barros Lucos | 2069-695-CM21 ACEPTADA PROTESIS DE CADERA R !
de Recepaon conforme para cbtener puntaje
Orden de Compra Hospital Clinico de 1a Fuerza Aerea 3328-2646-CM20 RECEPCION CONFORME | PROTES!S DE CADERA SIN OBSERVACION

Orden de Compra

servicio de Saiud del Mauie Hospitai de Linares

4502-49-CM21

JRECEFUION CONFORVIE

PROTESIS DE CADERA

Siiv OBSERVACION

Orden de Compra Hospital Clinico San borja Arriaran 1057049-101-CM20  |RECEPCION CONFORME PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION

Orden de Compra Hospital de Los Angeles 1057417-1578-CM21 |RECEPCION CONFORME | PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION

Orden de Compra Comple o Asistenciad Dr. Victor Rio Ruiz 1057417-3579-CM21 |RECEPCION CONFORME PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION

Orden de Compra Hosgpital Clinico Metropolitano e Carmen 1057472-1926-CM21|RECEPCION CONFORME PROTESIS DE CADERA SIN OBSERVACION

\Orden de Compra Hospital el Salvador  |105789-2209-CM19 |RECEPCIGN CONFORME _|PROTESIS OE CADERA SIN OBSERVACION

Orden de Compra Complejo Asistencial Dr. sotero de! Rio 1057501-6236-CM20 |ACEPTADA PROTESIS DE CADERA | 25 74€Nes de compras, deberdn estar en estado
| de Recepaidn conforme para obtener puntaje [
Orden de Compra Hospital Padre Alberto Hurtado 1057503-1469-CM20 | RECEPC/ON CONFORME _ |PROTES!S DE CADERA SIN OBSERVACION |
Crden de Compra Hospital Clinico Hermida San Martin 1057509-4477-CM21 |RECEPCION CONFORME PROTES!S DE CADERA SIN OBSERVACION

Orden de Compra Hospital de Puerto Montt 1057539-182-SE24 RECEPCION CONFORME TORNILLC CANULADC SIN OBSERVACION

Crden de Compra

Crden de Compra

Hospital ias Higueras de Talcahuano

10575444-1498-CM21

ACEPTADA

PROTESIS DE CADERA

Las ordenes de compras, deberan estar en estado
de Recepeidn conforme para obtener puntaje

Hospital 'as Higueras de Talcahuano

1057544-6018-SE23

ACEPTADA

TORNILLO CANULADO

Las ordenes de compras, deberan estar en estado
de Recepaidn confarme para obtener puntaje

Orden de Compra

Hospital Carlos Van Buren

1057554-1375-CM20

RECEPCION CONFORME

|\PROTESIS DE CADRERA

| SIN OBSERVACION

Crden de Compra

Hospital Dr., Ernesto Torres Galdames

1070620-6293-CM21

RECEPCION CONFORME

|PROTESIS DE CADERA

| SIN OBSERVACION

N LINEA 3 Insumos para prétesis total do cadera de revision para fractura camplela. 1
b
Critenc Ecanamico (63%) Ceirerlo Téenico (34%) Criterio Adminlstrativo (2%) '
| |
Plazo
nr oterente 1 r]
Valor Uniterlo Programa de Experlenda Plan de Requisitos
. . . - Puritei
| Neto (64%) Punteje Integridad (2% Puntaje (20%) Pumaje Capecitacin (2%} Puntaje CQ’:::;: de untaje Formales (2%} ‘untaje
|
10%
ki ot Presanta Plan de
773510513 BIOADVANCE MEDICAL SPA $1.708.500 100 Programa 100 4Doc. 0 s 100 L 12 100 Cumple 100
Integridad

¢ Se deja constancia de que el proveedor BIOADVANCE MEDICAL SPA, RUT N°® 77.353.051-3,
en el Anexo N°6 informé un total de 10 documentos destinados a acreditar experiencia. No
obstante, tras la revisién efectuada, solo se consideran 4 documentos, correspondientes a
aquellos que se encuentran en estado de recepcidn conforme, mediante los cuales se



acredita efectivamente el uso de los insumos asociados a la Linea N°1, obteniendo un total
de 40 puntos en el criterio experiencia.

asimismo, al analizar la documentaciéon presentada, se advierte que existen multiples
ordenes de compra emitidas por una misma institucion, las cuales no fueron consideradas
para efectos de asignacién de puntaje, en conformidad con lo dispuesto en fas Bases
Administrativas, punto 4.2 “Evaluacién de las Ofertas”, letra c¢) “Criterio de Evaluacién:
Experiencia”, que establece que: “...) solo se asignara puntaje a un certificado por cada
institucién {...}”, esto, segun se individualiza a continuacion:

EXPERIENCIA STRYKER CLAVOS ENDOMEDULARES DE TIBIA

DOCUMENTO PRESENTADO INSTITUCION N* de Documento TIPO DE INSUMO DOBSERVACIONES

Se evaluard solo una Orden de Compra, segin lo sefialado
Orden de Compra Serviclinica S.A. Los Leones 4500005743 PROTESIS DE CADERA en Bases Adminsitrativas, punto 4.2, Evaluacion De Las
Ofertas, ¢] Criterio de Evaluacidn, Experiencia: "{...)SOLO SE
Orden de Compra Serviclinica $.A. Los Leones 450000735 PROTESIS DE CADERA ASIGNARA PUNTN'[{A UUNC!C;‘R):IHCADO POR caDA
INSTITU N
[orden de Compra — |instituto de Seguridad del Trabajo - 11839 —_ |PROTESIS DE CADERA 5in observacion ]
Orden de Compra ServiSalud Los Carrera 99815 PROTESIS DE CADERA Sa evaluard solo una Or.den de Compra, segun fo sefialado
en Bases Adminsitrativas, punto 4.2, Evaluacién De Las
Orden de Compra ServiSalud Los Carrera 1‘93523 PROTESIS DE CADERA Ofartas, ¢) Criterio de Evaluacién, Experiencia: "{...)SOLO 5E
I T T 1 ASIGNARA PUNTAJE A UN CERTIFICADO POR CADA
Orden de Compra ServiSalud Los Carrera 93500 PROTES!S DE CADERA INSTITUCION(..)
Qrden de Compra KLCE SPA 1339 PRQTESIS DE CADERA Se evaluars solo una Orden de Compra, segun lo sefialado
|Orden de Compra KLCE SPA ]535 PROTESIS DE CADERA en Bases Adminsitrativas, punto 4.2, Evaluacién De Las
I Ofertas, ¢) Criterio de Evaluacién, Experiencia' “{...}S0LO SE
|Orden de Compra KLCE SPA 531 PROTES!S DE CADERA ASIGNARA PUNTAJE A UN CERTIFICADO POR CADA |
|orden de Compra [KLCE SPA 499 PROTESIS DE CADERA INSTITUCION(...} ‘

Por otro lado, respecto de lo ofertado en la linea N°3 por el proveedor BIOADVANCE
MEDICAL SPA, Rut: 77.353.051-3, se verifican discrepancias entre [a sumatoria individual de
los insumos que componen la Caja/Kit, cuyo monto asciende a $1.708.500, y el “Valor total
Caja/Kit” indicado por el proveedor en el Anexo N°4 es de $1.563.500.

En atencidn a lo anterior, y para efectos de la presente evaluacién, se considerara como valor
vélido el correspondiente a la sumatoria de cada uno de los insumos que integran la Caja/Kit
de la linea N°3, ascendiendo dicho monto a $1.708.500. Esto, segtin Dictamen N°5.104 de
fecha 6 de febrero de 2003: “Ahora bien, frente a la situacion descrita, cabe expresar que la
Administracion a fin de velar por una correcta decision, debe considerar los errores numéricos
o de cdlculos que se detecten en un procedimiento de licitacion, corrigiendo de oficio o
solicitando corregir todas las disconformidades de esa indole que sean evidentes, en
resguardo de los principios de la eficiencia, eficacia e impulsion de oficio del procedimiento
que consagran los articulos 3°, inciso segundo; 5°, inciso primero, y 8° de la ley N°18.575,
Orgdnica Constitucional de Bases Generales de la Administracién del Estado, mdxime si de su
aplicacion resulta procedente contratar con aquella empresa que presenta una oferta mads
conveniente para los intereses fiscales.”

LINEA 4 Tornillos Canulados Especificos para uso Péhico de ACERO 0 TTANI) Media Fragmento ]
~
Criterio Econdmbo {84%) Crlterio Téenko (34%) Criteria Administrativo (25)]

T Plarode

Rut Oferente Reposicion
Valor Unitario ~ Programade Experienda N Plan de . Requisitos
pumaje | C y Puntag
Nelo {64%) Puntaje (%) Pumee (20%) Pumtale | opactacin (2%)] © UM "l';‘::::" umae | ¢ ormaiesfany | PUmde
(10%)
DESIERTA ]
- 7 UNEA § Tornios Canulados (specficos pars use Péico de ACERO o TITANIO Gran Fragmenta -_

Criterio Econdmica [64%) - Criterio Téenico {34%) Criterio Admnistrative (2%]

Plazo de

" Reposiion .
Rut Oferente Valor Unitaris Programade Experienda Plande Requisitos
P Cample
Neto (54%) ntaje intagrided (2%)] "t {20%) Pumtile | pedtaciniing] Tt g letade | Puntale | ¢ atesan) | PUTtel

Caja

- o) | i
DESIERTA




B. PORCENTAJES POR LINEA:

LINEA 1 Kit de prétesis total de cadera de doble movilidad con motar (GRAN FRAGMENTO} y/ o motor sierra

Critesio Criterio
. Criterio Yécnico (34%) Administrativo
Econémico {64%)
(2%)
Rut Oferente Plazo de Total
Vator Unitario Programade Plan de Capacitacidn Reposicién Requisitos
E: fencia (20%]
Neto (64%) | Itegridad (2% | EXPeriend (20%) (2%) Completade | Formales (2%)
las Cajas {18%)
77.353.051-3 BIOADVANCE MEDICAL SPA 51,03 2,00 8,00 2,60 10,00 2,00 75,03
STRYKER CORPORATION (CHILE} ¥ R 0
78.874.470-6 COMPARIA LIMITADA 64,00 2,00 20,00 2,00 10,00 ,00 00,30
ADIUDICA STRYKER CORPORATION {CHILE) Y COMPANIA LIMITADA 100%
LINEA 2 Kit de p—r&ealotﬁe cadera de revisién modular, con mator (GRAN FRAGMENTQ) y motor sierra.
Criterio Criterio
iterip Té¢ni 4%) i
Econdmico (64%) Criterio Técnico (34%) Administrativo
(2%)
Rut Oferente Plazo de Total
Valor Unitario Programa de —_p Plan de C. itacié Reposicid s
E 20%)
Neto (64%) | integridad (23¢) | ©XPeencia (20%) (2%) Completade | Formales (2%)
las Cajas {10%)
STRYKER CORPORATION (CHILE) Y 00 00
78.874.470-6 COMPARIA LIMITADA 64,00 2,00 20,00 2,00 10,00 2, 100,00
ADJUDICA STRYKER CORPORATION (CHILE} Y COMPAN A LIMITADA 100%
LINEA 3 Insumos para prdtesis total de cadera de revisién para fractura compleja.
Criterio Criterio
write Criterio Técnico (34%) Administrativa
Econémico {(64%)
(2%)
Rut Oferente Plazo de Total
Valor Unitario Programade s Plan de C; R fcio isil
Ex| 20%) o
Neto (64%) integridad {2%) periencia ) {2%) Completade | Formales(2%)
las Cajas (10%)
77.353.051-3 BIOABVANCE MEDICAL SPA 64,00 2,00 8,00 2,00 10,00 2,60 88,00
ADJUDICA BIOADVANCE MEDICAL SPA 98%
LINEA 4 Tarniltos Canulad: pecificos para uso Pélvico de ACERO o TITANIO Medio Fragmenta
Criterio Criterio
Econdmico (64%) Criteric Técnico (34%) Administrativo
(2%)
Rut Oferente Plazo de Total
Valor Unitario | Programade z Plan de Capaditacidn Repaosidén Requisitos
E: fa (20%)
Neto {64%) Integridad (2%) xperiencia ( ] (2%} Completade | Formales (2%)
tas Cafas {10%)
DESIERTA
LINEA 5 Tornillos C Especificos para uso Pélvico de ACERO o TITANIO Gran Fragmento
Criterlo Lriterio
N Criterio Téenico (34%) Administrativo
Econdmico (64%)
(2%}
Rut Oferente Plazo de Total
Valor Unitario Programa de L Plan de Capaditadd i6 st
Neto (64%) Integridad (2%) Experienda {20%) (2%) Completade | Formales (2%)
las Cajas {10%]




V. Proposicion fundada de Adjudicacion.

En sintesis, esta Comision Evaluadora procede a recomendar al Director del Hospital, la adjudicacién
de las Lineas N°1, N°2 Y N°3, de la Licitacion ID 2111-60-LP26 denominada “INSUMOS DE
TRAUMATOLOGIA CADERA CON EQUIPO EN COMODATO”, por 24 meses a los proveedores y a los
precios que a continuacion se detallan:

1
UNEA Categoria Cajas/Kit Proveedor R.U.T. Proveedor | Precio Neto Unitario | Cantidad para 24 meses Total Neto Total LV.A. incluide ‘x

Kitde protesis total de
cagers de dovte moviidad
1 PROGRAMADA con motar (GRAN
FRAGMENTO} v/o motar

sierra

STRYKER CORPORATION (CHILE)

Y COMPARIA LIVITADA 78 874 470-6 $2 160 0G0 48 $100.800.000 $112.952.000

Kitde protess total de
cadera de revisién

2 PROGRAMADA moduiar, con motor

[GRAN FRAGMENTO) v

| motorsiersa -+
fnsumos para protesis
total de cadera de

STRYKER CORPORATION (CHILE)

s 7 2 8
¥ compAfila LIMITADA 768744705 $2950000 12 $35.400 000 $42.126 000

SR S

3 PRCGRAMADA ) BIOADVANCE MEDICAL SPA 773530513 $1 708 520 8 $10.251.000 512198 690
reyision para fractura
compleja. L el ‘_l
Tornilfas Canulados |
URGENGIA Especdicos para uso
a4 [COMCDATO BN [20ACI0 Pélvico de ACERO o DESIERTA
Fisica) TITANIO

Medio Fragmento
Tornillos Canutados

|

URGENCIA Especificos para uso
5 (COMODATR 4 TSPACIO Péivico de ACERO o DESIERTA
FISICO) TTANIO

Gran Fragmenio

|
B - B - - TOTAL]  $146451.000 | $174.276.690




