x ALCALDIA DE

A\
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REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
ALCALDIA DEL MUNICIPIO AUTONOMO SAN DIEGO DEL ESTADO CARABOBO
LLAMADO A CONCURSO ABIERTO N° MSDCA-IAMFUMCOSANDI-005-2023

CERRADA

El presente llamado se fundamenta a lo dispuesto en los articulos 77, 78, 79 y 80 del Decreto con Rango, Valor y Fuerza de Ley de Contrataciones Publicas.

INFORMACION GENERAL

MECANISMO QUE RIGE SEGUN ART. 78 numeral 2: NUMERAL 1. ACTO UNICO CON APERTURA SIMULTANEA

DENOMINACION DEL PROCESO: ADQUISICION DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS, UTILES E IMPLEMENTOS DE LIMPIEZA Y ASEO Y OTROS UTILES
DIVERSOS, PARA EL USO OPERATIVO DE I.A.M.FUMCOSANDI, EN EL EJERCICIO ECONOMICO FINANCIERO 2023"

ACTIVIDAD: BIENES

OBJETO: "ADQUISICION DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS, UTILES E IMPLEMENTOS DE LIMPIEZA Y ASEO Y OTROS UTILES DIVERSOS, PARA EL USO
OPERATIVO DE I.AM.FUMCOSANDI, EN EL EJERCICIO ECONOMICO FINANCIERO 20237

DISPONIBILIDAD Y LUGAR DE RETIRO DEL PLIEGO

Fechas Horarios Estado Municipio

14/04/2023 hasta 25/04/2023 8:30 A.M. 11:30 A.M. CARABOBO SAN DIEGO

Lugar: URB. VALLE VERDE, AVENIDA 67 ( AL LADO DEL HOSPITAL INFANTIL DR. JOSE GREGORIO HERNANDEZ)

INFORMACION DEL COSTO DEL PLIEGO

BS. 80.93

PERIODO DE ACLARATORIAS

Solicitud Respuesta

Fechas Horarios Fecha Hora

14/04/2023 hasta 18/04/2023 8:30 A.M.-11:30 A.M. 1:30 P.M.-3:00 P.M. 20/04/2023 10:00 A.M.

ACTO DE ENTREGA DE SOBRES

SE REALIZARA EL DIA 26/04/2023 A LAS 9:30 A.M. EN LA SIGUIENTE DIRECCION:

URB. VALLE VERDE, AVENIDA 67 ( AL LADO DEL HOSPITAL INFANTIL DR. JOSE GREGORIO HERNANDEZ)

CONDICIONES GENERALES

Los gastos en que incurran las personas naturales o juridicas, como consecuencia de su participacién en este procedimiento, seran de su exclusiva cuenta y riesgo.

La Comisi6n de Contrataciones, se reserva el derecho de suspender el proceso y/o modificar esta invitacién en todas o en algunas de sus partes, extendiendo plazos,

suspendiendo y terminando la Contratacion, sin que por ello resulte procedente reclamacién de parte de los participantes.

Para solicitar el Pliego de Condiciones debe consignar Copia fotostatica del RIF de la Empresa, autorizacién firmada por el representante legal (en caso de que no asista
el representante legal), identificando la empresa o consorcio interesado (Indicando: direccién, Teléfonos, Telefax y direcciéon de correo electrénico), a los fines de las

notificaciones a que hubiere lugar.



