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RESUMEN DEL LLAMADO

Datos de la Convocatoria

ID de Licitacién:

Convocante:

Unidad de Contratacién:

Etapasy Plazos

Lugar para Realizar Consultas:

Lugar de Entrega de Ofertas:

Lugar de Apertura de Ofertas:

Adjudicacién y Contrato

Sistema de Adjudicaci6n:

Vigencia del Contrato:

Datos del Contacto

Nombre:

Teléfono:

410203

Banco Nacional de Fomento (BNF)

Uoc Bnf

Consultas Virtuales a traves del portal

En las oficinas de la GDOC - Casa Matriz del BNF
(Independencia Nacional y 25 de Mayo)

En las oficinas de la GDOC - Casa Matriz del BNF
(Independencia Nacional y 25 de Mayo)

Por Total

Los contratos abiertos definen su fecha de
vigencia en el pliego

CAROLINA AUADA

4191578

Nombre de la Licitacién:

Categoria:

Tipo de Procedimiento:

Fecha Limite de Consultas:

Fecha de Entrega de Ofertas:

Fecha de Apertura de Ofertas:

Anticipo:

Cargo:

Correo Electrénico:

Seguro Médico Sanatorial para Empleados (SBE).

17 - Equipos, Productos e instrumentales Médicos
y de Laboratorio. Servicios asistenciales de salud

LPN - Licitacién Piblica Nacional

26/05/2022 12:00

29/06/2022 09:00

29/06/2022 09:15

No se otorgara anticipo

GERENTE DPTAL. DE CONTRATACIONES

olgaauada@bnf.gov.py
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ADENDA

Adenda

Las modificaciones al presente procedimiento de contratacién son los indicados a continuacién:

Sefiores
Presente:

Tenemos el agrado de dirigirnos a ustedes, con relacion a la Licitacion Piblica Nacional BNF LPN SBE N° 22/2022 para el Seguro Médico Sanatorial para Empleados ID N° 410.203.-

Al respecto, cumplimos en informar la modificacién de las fechas Inicio de Carga, Cierre de Propuestas, Etapa Competitiva, Entrega y Apertura Fisica de las ofertas, quedando conforme a lo
establecido en el Sistema de Informacién de Contrataciones Publicas (SICP).

Asimismo, se realizan modificaciones en el Pliego de Bases y Condiciones, conforme se indican a continuacion:

v. REQUISITOS DE CALIFICACION Y CRITERIOS DE EVALUACION.

Capacidad técnica:

El oferente deberd proporcionar evidencia documentada que demuestre su cumplimiento con los siguientes requisitos de capacidad técnica:

Area Gran Asuncién e Interior

Cantidad: La Prestadora de Servicios garantiza como minimo los siguientes centros:

Asuncién y Gran Asuncién: Minimo 10 (diez) centros ubicados en: Asuncién, Luque, San Lorenzo, Fernando de la Mora, Mariano Roque Alonso y Limpio.
Interior: Como minimo en las siguientes localidades:

Caacupé: 1 (uno); Coronel Oviedo: 4 (cuatro); Villarrica: 1 (uno); Caazapa: 1 (uno); Caaguazi: 1 (uno); Ciudad del Este: 2 (dos); Concepcién: 2 (dos); Pedro Juan Caballero: 1 (uno); Santa
Rita: 1 (uno); Encarnacién: 2 (dos); San Ignacio Misiones: 2 (dos); Carapegua: por lo menos 1 (uno); Hohenau: 1 (uno); Pilar: 1 (uno); San Pedro del Ycuamandiyu 1 (uno); San Estanislao 1
(uno).

En caso de no contar con todos los prestadores en las ciudades requeridas, se considerard las ciudades cabeceras de Departamentos.

Los Centros deberdan reunir los siguientes requisitos como minimo:

* Servicios de URGENCIAS y de EMERGENCIAS 24 horas. En caso de producirse un evento que requiera prestacién de terapia intensiva y de no contarse con el Centro Especializado, la Prestadora de
Servicios se hara cargo del traslado del paciente hasta la Unidad de Terapia Intensiva mas préxima.
® Los centros asistenciales se comprometen a habilitar espacios para cubrir las necesidades asistenciales en casos de epidemias y/o pandemias declaradas o no.

Unidad de terapia intensiva para adultos y nifios (opcional).

* Unidades de Estudios de diagndstico laboratorial y de imagenes (propios y tercerizados).

* Unidades de fisioterapia y kinesioterapia (opcional).

e Certificacién del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y/o la Superintendencia de Salud como Centro de Internaciones de Servicios Médicos, convencionales y de alta complejidad (cuando
corresponda).

Laboratorios de Analisis
Asuncion y Gran Asuncién: Minimo 10 (diez), de los cuales, por lo menos uno de los Laboratorios cuente con capacidad de realizar estudios de ADN y otros.

Interior del Pais: Como minimo en las siguientes localidades:

Caacupé Santa Rita

Coronel Oviedo San Estanislao
Villarrica Encarnacién

Caazapa San Ignacio Misiones
Caaguazi Carapegua

Ciudad del Este Hohenau

Concepcién Pilar

Pedro Juan | San Pedro del
Caballero Ycuamandiyu

CAPACIDAD EN MATERIA DE PROFESIONALES DE LA SALUD HABILITADOS POR LA PRESTADORA EN LAS SIGUIENTES ESPECIALIDADES:
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a. Requisitos Minimos

Se exige que el Oferente cuente en Asuncién como minimo con la cantidad de profesionales por especializacidn y experiencia no menor a5 (cinco) afios.

(cincuenta)*

Especialidad Cantidad Nombre | Direccién | Teléfono
Minima y
Requerida Apellido

Alergia e | 8(ocho)

Inmunologia

(Adultos y

Pediatrica)

Anatomia 9 (nueve)

Patoldgica

Anestesiologia 50

Laparoscépicas

Cardiologia 10 (diez)
Cardiologia 4 (cuatro)
Pediatrica

Cirugia 4 (cuatro)
Cardiovascular

Cirugia General 20 (veinte)
Cirugia Neuroldgica | 5 (cinco)
Neurocirugia

Cirugia Oncoldgica 5 (cinco)
Cirugia Pediatrica 9 (nueve)
Cirugia Plastica | 6 (seis)
Reparadora

Cirugia Térax 4 (cuatro)
Cirugia Video | 15(quince)

Clinica Médica

30 (treinta)

Coloproctologia 10 (diez)
Dermatologia 10 (diez)
(Adultos y

Pediatrica)

Diabetologia 10 (diez)
Endocrinologia

Fisioterapia - | 8(ocho)
Kinesioterapiay

Rehabilitacion

(incluye

Hidroterapia)

Flebologia 8 (ocho)
Fonoaudiologia 3 (tres)
Gastroenterologia 10 (diez)
Geriatria 5 (cinco)
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Ginecologia y | 50
Obstetricia (cincuenta)

Hematologia y | 8(ocho)
Hemoterapia

Hepatologia 1 (uno)
Infectologia 5 (cinco)
Mastologia 7 (siete)
Medicina Familiar 2 (dos)
Nefrologia 7 (siete)
Neumologia 5 (cinco)
Neurologia Clinica 8 (ocho)
Nutricién 3 (tres)
Oftalmologia 20 (veinte)

Oncologia (Adulto y | 5(cinco)
Pediatrica)

Otoneurologia 2 (dos)

Otorrinolaringologia 15 (quince)

(Adultos y

Pediatrica)

Pediatria 50
(cincuenta)

Psiquiatria 1(un)

pediatrica

Psicologia (adultos | 5 (cinco)

y nifios)

Psicopedagogia 2 (dos)
Psiquiatria 3 (tres)
Reumatologia 2 (dos)
Traumatologia 30 (treinta)

Ortopédica (Adultos
y Pediatrica)

Toxicologia 2 (dos)

Urologia (Adultos y | 15(quince)
Pediatrica)

Observacion: *El servicio de anestesiologia sera prestado por médicos especialistas en anestesiologia en convenio con la aseguradora con Registro Profesional vigente o Constancia de Renovacién del
mismo, expedido por el Ministerio de Salud.

Todas las especialidades médicas deberdn contar con profesionales especialistas y que cuenten con 5 ( cinco) afios de experiencia en la especialidad. Habilitados y/o certificados por el Ministerio de Salud
Plblica y Bienestar Social

Requisitos documentales para evaluar el criterio de capacidad técnica:

Los siguientes documentos seran los considerados para la evaluacién del presente criterio:

. i G s N
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Cantidad: La Prestadora de Servicios garantiza como minimo los siguientes centros:
Asuncién y Gran Asuncién: Minimo 10 (diez) centros ubicados en: Asuncién, Luque, San Lorenzo, Fernando de la Mora, Mariano Roque Alonso y Limpio.
Interior: Como minimo en las siguientes localidades:

Caacupé: 1 (uno); Coronel Oviedo: 4 (cuatro); Villarrica: 1 (uno); Caazapa: 1 (uno); Caaguazi: 1 (uno); Ciudad del Este: 2 (dos); Concepcién: 2 (dos); Pedro Juan Caballero: 1 (uno); Santa Rita: 1 (uno);
Encarnacién: 2 (dos); San Ignacio Misiones: 2 (dos); Carapegua: por lo menos 1 (uno); Hohenau: 1 (uno); Pilar: 1 (uno); San Pedro del Ycuamandiyu 1 (uno); San Estanislao 1 (uno).

En caso de no contar con todos los prestadores en las ciudades requeridas, se considerara las ciudades cabeceras de Departamentos.

Los Centros deberan reunir los siguientes requisitos como minimo:

 Servicios de URGENCIAS y de EMERGENCIAS 24 horas. En caso de producirse un evento que requiera prestacién de terapia intensiva y de no contarse con el Centro Especializado, la Prestadora de
Servicios se hara cargo del traslado del paciente hasta la Unidad de Terapia Intensiva mas préxima.
* Los centros asistenciales se comprometen a habilitar espacios para cubrir las necesidades asistenciales en casos de epidemias y/o pandemias declaradas o no.

Unidad de terapia intensiva para adultos y nifios (opcional).

* Unidades de Estudios de diagndstico laboratorial y de imagenes (propios y tercerizados).

* Unidades de fisioterapia y kinesioterapia (opcional).

o Certificacidn del Ministerio de Salud Pdblica y Bienestar Social y/o la Superintendencia de Salud como Centro de Internaciones de Servicios Médicos, convencionales y de alta complejidad (cuando
corresponda).

Requisitos documentales para evaluar el presente criterio

- Completar el formulario Infraestructura prevista para el Servicio Médico, Sanatorios, Laboratorios, Medicinas por Imagenes

y/o categorizados por la Superintendencia de Salud, requisito para nivel 2 y 3 para el Area Capital,
Gran Asuncién e Interior del pais, de conformidad a la oferta presentada por la Prestadora de Servicios, se debera ofrecer sanatorios con capacidad instalada en materia de recursos humanos, de
infraestructura y equipamientos tecnoldgicos organizados adecuadamente para atender la demanda de salud de los beneficiarios.

-Presentar copia de los contratos suscritos con los prestadores de servicios subcontratados en Asuncién, Gran Asuncién e interior del pais. Los beneficiarios podran optar por concurrir a cualquiera de ellos.
Laboratorios de Analisis
Asuncidén y Gran Asuncién: Minimo 10 (diez), de los cuales, por lo menos uno de los Laboratorios cuente con capacidad de realizar estudios de ADN y otros.

Interior del Pais: Como minimo en las siguientes localidades:

Caacupé Santa Rita

Coronel Oviedo San Estanislao
Villarrica Encarnacién

Caazapa San Ignacio Misiones
Caaguazl Carapegud

Ciudad del Este Hohenau

Concepcién Pilar

Pedro Juan | San Pedro del
Caballero Ycuamandiyu

Se detectaron modificaciones en las siguientes clausulas:

Seccién: Requisitos de calificacion y criterios de evaluacién

* Capacidad Técnica
« Requisitos documentales para evaluar el criterio de capacidad técnica

Se puede realizar una comparacién de esta versién del pliego con la versidn anterior en el siguiente enlace: https://www.contrataciones.gov.py/licitaciones/convocatoria/410203-seguro-medico-sanatorial-

La adenda es el documento emitido por la convocante, mediante la cual se modifican aspectos establecidos en la convocatoria y/o en las bases de la licitacién o en los contratos suscriptos. La adenda sera
considerada parte integrante del documento cuyo contenido modifique.
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https://www.contrataciones.gov.py/licitaciones/convocatoria/410203-seguro-medico-sanatorial-empleados-sbe-1/pliego/4/diferencias/3.html?seccion=adenda

DATOS DE LA LICITACION

Los Datos de la Licitacion constituye la informacién proporcionada por la convocante para establecer las condiciones a considerar del proceso particular, y que sirvan de base para la elaboracién de las ofertas por
parte de los potenciales oferentes.

Las compras publicas juegan un papel fundamental en el desarrollo sostenible, asi como en la promocién de estilos de vida sostenibles.

El Estado, por medio de las actividades de compra de bienes y servicios sostenibles, busca incentivar la generacién de nuevos emprendimientos, modelos de negocios innovadores y el consumo sostenible.
La introduccién de criterios y especificaciones técnicas con consideraciones sociales, ambientales y econémicas tiene como fin contribuir con el Desarrollo Sostenible en sus tres dimensiones.

El simbolo “CPS” en este pliego de bases y condiciones, es utilizado para indicar criterios o especificaciones sostenibles.

Criterios sociales y econdmicos:

e Los oferentes deberan indicar bajo declaracién jurada el pago del salario minimo a sus colaboradores, ademas de garantizar la no contratacién de menores.

e Los oferentes deberan dar cumplimiento a las disposiciones legales vigentes asegurando a los trabajadores dependientes condiciones de trabajo dignas y justas en lo referente al salario, cargas
sociales, provision de uniformes, provisién de equipos de proteccién individual, bonificacién familiar, jornada laboral, asegurar condiciones especiales a trabajadores expuestos a trabajos insalubres
y peligrosos, remuneracién por jornada nocturna.

e Las deducciones al salario, anticipos y préstamos a los trabajadores no podran exceder los limites legales. Los términos y condiciones relacionados a los mismos deberdn comunicarse de manera
clara, para que los trabajadores los entiendan.

e Los oferentes adjudicados deberan fomentar en la medida de lo posible, la creacién de empleo local y el uso de suministros locales.

Criterios ambientales:

« Eloferente adjudicado debera utilizar en la medida de lo posible, insumos cuyo embalaje pueda ser reutilizado o reciclado.

 El oferente adjudicado deberd cumplir con los lineamientos ambientales, incluidos en el ordenamiento juridico o dictado por la institucidn, tales como: cooperacién en acciones de recoleccion,
separacién de residuos sélidos, disposicién adecuada de los residuos, participacién del personal en actividades de capacitacién impartidas por la institucién, entre otros.

 El oferente adjudicado debera asegurar que todos los residuos generados por sus actividades sean adecuadamente gestionados (identificados, segregados y destinados) y buscar su reduccién o
eliminacién en la fuente, por medio de précticas como la modificacién de los procesos de produccién, manutencién y de las instalaciones utilizadas, ademas de la sustitucién, conservacién, reciclaje
o reutilizacién de materiales.

Conducta empresarial responsable:

Los oferentes deberan observar los mas altos niveles de integridad, asi como altos estidndares de conducta de negocios, ya sea durante el procedimiento de licitacién o la ejecucién de un contrato.
Asimismo, se comprometen a:

* No ofrecer, prometer, dar ni solicitar, directa o indirectamente, pagos ilicitos u otras ventajas indebidas para obtener o conservar un contrato u otra ventaja ilegitima.

* No ofrecer, prometer o conceder ventajas indebidas, pecuniarias o de otro tipo a funcionarios publicos. Tampoco deberan solicitar, recibir o aceptar ventajas indebidas, pecuniarias o de otro tipo, de
funcionarios publicos o empleados de sus socios comerciales.

e Introducir politicas y programas contra la corrupcién e implementarlas dentro de sus operaciones.

* Garantizar que todos los recursos a ser empleados en la ejecucidn de un contrato publico sean de origen licito.

* Garantizar que los fondos obtenidos de una licitacidn publica no sean destinados a fines ilicitos.

Todos los datos y documentos de esta licitacion deben ser obtenidos directamente del Sistema de Informacién de Contrataciones Publicas (SICP). Es responsabilidad del oferente examinar todos los
documentosy la informacién de la licitacién que obre en el mismo.

Todo oferente potencial que necesite alguna aclaracién del pliego de bases y condiciones podrd solicitarla a la convocante. El medio por el cual se recibiran las consultas es el Sistema de Informacién de
Contrataciones Piblicas (SICP), y/o si es el caso, en la Junta de Aclaraciones que se realice en la fecha, hora y direccién indicados por la convocante.

La convocante responderd por escrito a toda solicitud de aclaracién del PBC que reciba dentro del plazo establecido que se derive de la Junta de Aclaraciones.
La convocante publicard su respuesta incluida una explicacién de la consulta, pero sin indentificar su procedencia, a través del SICP, dentro del plazo tope.
La inasistencia a la Junta de Aclaraciones no serd motivo de descalificacién de la oferta.

La convocante podrd optar por responder las consultas en la Junta de Aclaraciones o podrd diferirlas, para que sean respondidas conforme con los plazos de respuestas o emisién de adendas. En todos los
casos se deberd levantar acta circunstanciada.

El pliego, sus adendas y aclaraciones no forman parte de la oferta, por lo que no se exigira la presentacién de copias de los mismos con la oferta.

Los oferentes inscriptos en el Sistema de Informacién de Proveedores del Estado (SIPE) de la DNCP, podran presentar con su oferta, la constancia firmada emitida a través del SIPE, que reemplazard a los
documentos solicitados por la convocante en el presente pliego.

Los oferentes deberan indicar en su oferta, qué documentos que forman parte de la misma son de carcter confidencial e invocar la norma que ampara dicha reserva, para asi dar cumplimiento a lo
estipulado en la Ley N° 5282/14 "DE LIBRE ACCESO CIUDADANO A LA INFORMACION PUBLICA Y TRANSPARENCIA GUBERNAMENTAL". Si el oferente no hace pronunciamiento expreso amparado en la Ley, se
entendera que toda su oferta y documentacién es publica.
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Dos o mas interesados que no se encuentren comprendidos en las inhabilidades para presentar ofertas o contratar, podran unirse temporalmente para presentar una oferta sin crear una persona juridica.

Para ello deberdn presentar escritura publica de constitucién del consorcio o un acuerdo con el compromiso de formalizar el consorcio por escritura publica en caso de resultar adjudicados, antes de la
firma del contrato.

Los integrantes de un consorcio no podran presentar ofertas individuales ni conformar més de un consorcio en un mismo lote o item, lo que no impide que puedan presentarse individualmente o
conformar otro consorcio que participe en diferentes partidas.

Con el objeto de facilitar el proceso de revision, evaluacidn, comparacidn y posterior calificacién de ofertas, el Comité de Evaluacion solicitara a los oferentes, aclaraciones respecto de sus ofertas, dichas
solicitudes y las respuestas de los oferentes se realizaran por escrito.

A los efectos de confirmar la informacién o documentacién suministrada por el oferente, el Comité de Evaluacién, podrd solicitar aclaraciones a cualquier fuente pdblica o privada de informacién.
Las aclaraciones de los oferentes que no sean en respuesta a aquellas solicitadas por la convocante, no seran consideradas.

No se solicitard, ofrecerd, ni permitird ninguna modificacion a los precios ni a la sustancia de la oferta, excepto para confirmar la correccién de errores aritméticos.

Siempre y cuando una oferta se ajuste sustancialmente al pliego de bases y condiciones, el comité de evaluacidn, requerira que cualquier disconformidad u omisién que no constituya una desviacién
significativa, sea subsanada en cuanto a la informacidn o documentacién que permita al comité de evaluacién realizar la calificacién de la oferta.

A tal efecto, el comité de evaluacién emplazard por escrito al oferente a que presente la informacién o documentacién necesaria, dentro de un plazo razonable establecido por el mismo, bajo
apercibimiento de rechazo de la oferta. El comité de evaluacidn podra reiterar el pedido cuando la respuesta no resulte satisfactoria, toda vez que no se viole el principio de igualdad.

Con la condicién de que la oferta cumpla sustancialmente con los Documentos de la Licitacion, la convocante corregira errores aritméticos de la siguiente manera y notificara al oferente para su
aceptacién:

1. Si hay una discrepancia entre un precio unitario y el precio total obtenido al multiplicar ese precio unitario por las cantidades correspondientes, prevalecerd el precio total y el precio unitario sera
corregido.
Los precios subtotales podran ser corregidos siempre que se mantenga inalterable el precio total obtenido en la SBE.

. En ambos casos, los precios unitarios modificados no podrén ser superiores a los precios unitarios iniciales que figuran en el Acta de Sesién Piblica Virtual de la SBE.

. En caso de que el oferente haya cotizado su precio en guaranies con décimos y céntimos, la convocante procederd a realizar el redondeo hacia abajo, alin cuando el resultado varie del precio total
que se encuentra en el Acta de Sesién Publica Virtual de la SBE como precio final.

. Si hay una discrepancia entre palabras y cifras, prevalecerd el monto expresado en palabras a menos que la cantidad expresada en palabras corresponda a un error aritmético, en cuyo caso
prevaleceran las cantidades en cifras de conformidad con los parrafos (1) y (2) mencionados.

ENERIIN]

o

Idioma de la oferta

La oferta deberd ser presentada en idioma castellano o en su defecto acompafiado de su traduccidn oficial, realizada por un traductor piblico matriculado en la Replblica del Paraguay.

La convocante permitira con la oferta, la presentacién de catalogos, anexos técnicos o folletos en idioma distinto al castellano y sin traduccién:

No Aplica

El contrato, asi como toda la correspondencia y documentos relativos al contrato, deberan ser escritos en idioma castellano. Los documentos de sustento y material impreso que formen parte del contrato,
pueden estar redactados en otro idioma siempre que estén acompafiados de una traduccién realizada por traductor matriculado en la Republica del Paraguay, en sus partes pertinentes al idioma
castellano y, en tal caso, dicha traduccién prevalecera para efectos de interpretacién del contrato.

El proveedor correré con todos los costos relativos a las traducciones, asi como todos los riesgos derivados de la exactitud de dicha traduccidn.

Moneda de la oferta y pago

La moneda de la oferta y pago sera:

En Guaranies para todos los oferentes

La cotizacidn en moneda diferente de la indicada en este apartado sera causal de rechazo de la oferta. Si la oferta seleccionada es en guaranies, la oferta se deberd expresar en niimeros enteros, no se aceptaran
cotizaciones en décimos y céntimos.
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Visita al sitio de eiecucion del

La convocante dispone la realizacion de una visita al sitio con las siguientes indicaciones:

No Aplica

Al culminar la o las visitas, se labrard acta en la cual conste, la fecha, lugar y hora de realizacién, en la cual se identifique el nombre de las personas que asistieron en calidad de potenciales oferentes, asi como del
funcionario encargado de dicho acto.

Los gastos relacionados con dicha visita correran por cuenta del oferente.

Cuando la convocante haya establecido que no sera requisito de participacion, el oferente podra declarar bajo fe de juramento conocer el sitio y que cuenta con la informacién suficiente para preparar la oferta y
ejecutar el contrato.

Precio v formulario de 1a of

El oferente indicard el precio total de su oferta y los precios unitarios de los bienes que se propone suministrar, utilizando para ello el formulario de oferta y lista de precios, disponibles para su descarga a
través del SICP, formando ambos un Gnico documento.

1. Para la cotizacién el oferente debera ajustarse a los requerimientos que se indican a continuacién:
a) El precio cotizado deberd ser el mejor precio posible, considerando que en la oferta no se aceptara la inclusién de descuentos de ningtn tipo.
b) En el caso del sistema de adjudicacion por la totalidad de los bienes requeridos, el oferente deberd cotizar en la lista de precios todos los items, con sus precios unitarios y totales correspondientes.

¢) En el caso del sistema de adjudicacién por lotes, el oferente cotizara en la lista de precios uno o més lotes, e indicara todos los items del lote ofertado con sus precios unitarios y totales correspondientes. En caso
de no cotizar uno o ms lotes, los lotes no cotizados no requieren ser incorporados a la planilla de precios.

d) En el caso del sistema de adjudicacién por items, el oferente podra ofertar por uno o més items, en cuyo caso deber3 cotizar el precio unitario y total de cada uno o mas items, los items no cotizados no requieren
serincorporados a la planilla de precios.

2. En caso de que se establezca en las bases y condiciones, los precios indicados en la lista de precios seran consignados separadamente de la siguiente manera:

 El precio de bienes cotizados, incluidos todos los derechos de aduana, los impuestos al valor agregado o de otro tipo pagados o por pagar sobre los componentes y materia prima utilizada en la fabricacién o
ensamblaje de los bienes;

* Todo impuesto al valor agregado u otro tipo de impuesto que obligue la Republica del Paraguay a pagar sobre los bienes en caso de ser adjudicado el contrato; y

 El precio de otros servicios conexos (incluyendo su impuesto al valor agregado), si los hubiere, enumerados en los datos de la licitacién.

3. En caso de indicarse en el SICP, que se utilizara la modalidad de contrato abierto, cuando se realice por montos minimos y maximos deberén indicarse el precio unitario de los bienes ofertados; y en caso de
realizarse por cantidades minimas y maximas, deberan cotizarse los precios unitarios y los totales se calcularan multiplicado los precios unitarios por la cantidad maxima correspondiente.

4. El precio del contrato que cobre el proveedor por los bienes suministrados en virtud del contrato no podra ser diferente a los precios unitarios cotizados en su oferta, excepto por cualquier ajuste previsto en el
mismo.

5. En caso que se requiera el desglose de los componentes de los precios sera con el propésito de facilitar a la convocante la comparacién de las ofertas.

AL i imult3

El sistema de abastecimiento simultaneo para esta licitacién sera:

No Aplica

Incoterms

La edicidn de incoterms para esta licitacion sera:

No Aplica

Las expresiones DDP, CIP, FCA, CPT y otros términos afines, se regiran por las normas prescriptas en la edicién vigente de los Incoterms publicada por la Cdmara de Comercio Internacional.

Durante la ejecucién contractual, el significado de cualquier término comercial, asi como los derechos y obligaciones de las partes seran los prescritos en los Incoterms, a menos que sea inconsistente con alguna
disposicion del contrato.

A izacion del Fabri

Los productos a los cuales se les requerird Autorizacién del Fabricante son los indicados a continuacién:

No Aplica
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Cuando la convocante lo requiera, el oferente debera acreditar la cadena de autorizaciones, hasta el fabricante, productor o prestador de servicios.

Muestras

Se requerird la presentacion de muestras de los siguientes productos y en las siguientes condiciones:

No Aplica

Copias de la oferta - CPS

El oferente presentard su oferta original. En caso de que la convocante requiera la presentacion de copias lo deberd indicar en este apartado, las copias deberan estar identificadas como tales.
Cuando la presentacion de ofertas se realice a través del sistema de Oferta Electrénica, la convocante no requerird de copias.

Cantidad de copias requeridas:

1copia

Formato y firma de la oferta

1. El formulario de oferta y la lista de precios seran firmados, fisica o electrénicamente, seglin corresponda por el oferente o por las personas debidamente facultadas para firmar en nombre del oferente.
2. No seran descalificadas las ofertas que no hayan sido firmadas en documentos considerados no sustanciales.
3. Los textos entre lineas, tachaduras o palabras superpuestas seran vélidos solamente si llevan la firma de la persona que firma la oferta.

4. Lafalta de foliatura no podrd ser considerada como motivo de descalificacién de las ofertas.

Periodo de validez de las of

Las ofertas deberan mantenerse vélidas (en dias corridos) por:

920

Las ofertas deberan permanecer vélidas por el periodo indicado en el presente apartado, que se computard a partir del inicio de la etapa competitiva. Toda oferta con un periodo menor seré rechazada.

La convocante en circunstancias excepcionales podra solicitar, por escrito, al oferente que extienda el periodo de validez de la oferta, por lo tanto, la Garantia de Mantenimiento de la Oferta deberd ser también
prorrogada.

El oferente puede rehusarse a tal solicitud sin que se le haga efectiva su Garantia de Mantenimiento de Oferta. A los oferentes que acepten la solicitud de prérroga no se les pedira ni permitird que modifiquen sus
ofertas.

G ., . .z l . .2

1. La garantia de mantenimiento de oferta debera expedirse en un monto en guaranies que no debera ser inferior al porcentaje especificado en el SICP. El oferente puede adoptar cualquiera de las formas
de instrumentacién de las garantias dispuestas por las normativas vigentes.

2. La garantia de mantenimiento de oferta presentada en los términos del parrafo anterior, debera cubrir el precio total de la oferta en la etapa de recepcién de propuestas.

3. En los contratos abiertos, el porcentaje de las garantias a ser presentado por los oferentes que participen, debera ser aplicado sobre el monto maximo total de la oferta; si la adjudicacién fuese por lote o
item ofertado, deberan sumarse los valores maximos de cada lote o item ofertado, a fin de obtener el monto sobre el cual se aplicard el porcentaje de la citada garantia.

4. En caso de instrumentarse a través de Garantia Bancaria, deberd estar sustancialmente de acuerdo con el formulario de Garantia de Mantenimiento de Oferta incluido en la Seccién "Formularios".

5. La garantia de mantenimiento de oferta en caso de oferentes en consorcio deberd ser presentado de la siguiente manera:

* Consorcio constituido por escritura publica: deberan emitir a nombre del consorcio legalmente constituido por escritura piblica, del lider del consorcio o de todos los socios que la integran;
« Consorcio en proceso de formacién con acuerdo de intencién: deberdn emitir a nombre del lider del consorcio en proceso de formacidn con acuerdo de intencién o de todos los miembros que la
integran.

6. La garantia de mantenimiento de ofertas podra ser ejecutada:

a) Si el oferente altera las condiciones de su oferta;

b) Si el oferente retira su oferta durante el periodo de validez de la oferta;

¢) Si no acepta la correccién aritmética del precio de su oferta, en caso de existir;

d) Si el oferente no presentare su oferta en la fecha y hora sefialadas, previo requerimiento por parte de la convocante; o
e) Si el adjudicatario no procede, por causa imputable al mismo a:

e.1. Suministrar los documentos indicados en el pliego de bases y condiciones para la firma del contrato,

e.2. Firmar el contrato,

e.3. Suministrar en tiempo y forma la garantia de cumplimiento de contrato,
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e.4. Se comprobare que las declaraciones juradas presentadas por el oferente adjudicado con su oferta sean falsas,
e.5. El adjudicatario no presentare las legalizaciones correspondientes para la firma del contrato, cuando éstas sean requeridas, o
e.6. No se formaliza el consorcio por escritura publica, antes de la firma del contrato.

7. Las garantias tanto de Mantenimiento de Oferta, Cumplimiento de Contrato o de Anticipo, sea cual fuere la forma de instrumentacién adoptada, deberd ser pagadera ante solicitud escrita de la
convocante donde se haga constar el monto reclamado, cuando se tenga acreditada una de las causales de ejecucidn de la péliza. En estos casos sera requisito que previamente el oferente sea notificado
delincumplimiento y la intimacién de que se hard efectiva la ejecucién del monto asegurado.

8. Si la entrega de los bienes o la prestacién de los servicios se realizare en un plazo menor o igual a diez (10) dias calendario, posteriores a la firma del contrato, la garantia de cumplimiento debera ser
entregada antes del cumplimiento de la prestacion.

9. La garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato serd liberada y devuelta al proveedor, a requerimiento de parte, a mas tardar treinta (30) dias contados a partir de la fecha de cumplimiento de las
obligaciones del proveedor en virtud de contrato, incluyendo cualquier obligacién relativa a la garantia de los bienes.

El plazo de validez de la Garantia de Mantenimiento de Oferta (en dias corridos) sera de:

120

El oferente deberd presentar como parte de su oferta una Garantia de Mantenimiento de acuerdo al porcentaje indicado para ello en el SICP y por el plazo indicado en este apartado. Cuando la competencia se
desarrolle por més de un dia, la garantia de mantenimiento de oferta deberd cubrir a partir del primer dia del inicio de la etapa competitiva.

P fedeG {2 de Fiel Cumplimi e

El porcentaje de Garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato es de:

10,00 %

La garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato deberd ser presentada por el proveedor, dentro de los diez (10) dias calendario siguientes a partir de la fecha de suscripcion del contrato, de conformidad con lo
dispuesto en el articulo 39 de la Ley N° 2051/2003.

Periodo de Validez de 1.G {2 de Fiel Cumplimi leC

El plazo de vigencia de la Garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato serd de:

Desde la suscripcién del contrato hasta 30 dias posteriores contados a partir de su finalizacidon (cumplimiento total a satisfaccién de la Convocante).

periodo de validez de| 2 de los bi

El plazo de validez de la garantia de los bienes sera el siguiente:

No Aplica

El periodo de tiempo estimado de funcionamiento de los bienes, para los efectos de repuestos serd de:

No Aplica

Plazo de reposicién de bienes

El plazo de reposicién de bienes para reparar o reemplazar sera de:

No Aplica.

El proveedor garantiza que todos los bienes suministrados estan libres de defectos derivados de actos y omisiones que este hubiera incurrido, o derivados del disefio, materiales o manufactura, durante el uso
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normal de los bienes en las condiciones que imperen en la Republica del Paraguay.

1. La contratante comunicard al proveedor la naturaleza de los defectos y proporcionard toda evidencia disponible, inmediatamente después de haberlos descubierto. La contratante otorgara al proveedor
facilidades razonables para inspeccionar tales defectos.

Tan pronto reciba ésta comunicacién, y dentro del plazo establecido en este apartado, debera reparar o reemplazar los bienes defectuosos, o sus partes sin ningiin costo para la contratante.

2. Si el proveedor después de haber sido notificado, no cumple con su obligacién dentro del plazo establecido, la contratante tomara las medidas necesarias para remediar la situacion, por cuenta y riesgo del
proveedory sin perjuicio de otros derechos que la contratante pueda ejercer contra el proveedor en virtud del contrato.

Cobertura de seguro de los bienes

La cobertura de seguro requerida a los bienes sera:

No Aplica

A menos que se disponga otra cosa en este apartado, los bienes suministrados deberan estar completamente asegurados en guaranies, contra riesgo de extravio o dafios incidentales ocurridos durante la
fabricacién, adquisicidn, transporte, almacenamiento y entrega, de acuerdo a los Incoterms aplicables.

i I i6n de of

Las ofertas seran presentadas en un sélo sobre y deberan:

1. Indicar el nombre y la direccién del oferente;

2. Estar dirigidos a la convocante;

3. Llevar la identificacidn especifica del proceso de licitacién indicado en el SICP; y
4. Llevar una advertencia de no abrir antes de la hora y fecha de apertura de ofertas.

Si los sobres no estan cerrados e identificados como se requiere, la convocante no se responsabilizara en caso de que la oferta se extravie o sea abierta prematuramente.

Plazo para presentar las ofertas

Culminada la etapa competitiva, presentaran las ofertas fisicas en la direccidn y hasta la fecha y hora que se indican en el SICP, los siguientes participantes requeridos:

Todos los Oferentes.-

Las ofertas deberan ser recibidas por la convocante en la direccién y hasta la fecha y hora que se indican en el SICP.

La convocante podra a su discrecién, extender el plazo originalmente establecido para la presentacién de ofertas mediante una adenda. En este caso todos los derechos y obligaciones de la convocante y de los
oferentes previamente sujetos a la fecha limite original para presentar las ofertas quedaran sujetos a la nueva fecha prorrogada.

Cuando la presentacion de oferta sea electrénica la misma deberd sujetarse a la reglamentacidn vigente.

Reti . lificacién de las of

1. Un oferente podra retirar, sustituir o modificar su oferta después de presentada mediante el envio de una comunicacién por escrito, debidamente firmada por el representante autorizado. La sustitucién
o modificacién correspondiente de la oferta deberd acompafiar dicha comunicacidn por escrito.

2. Todas las comunicaciones deberén ser:

a) Presentadas conforme a la forma de presentacion e identificacidn de las ofertas y ademds los respectivos sobres deberdn estar marcados "RETIRO", "SUSTITUCION" o "MODIFICACION";
b) Recibidas por la convocante antes del plazo limite establecido para la presentacién de las ofertas;

Las ofertas cuyo retiro, sustitucién o modificacién fuere solicitada seran devueltas sin abrir a los oferentes remitentes, durante el acto de apertura de ofertas.

3. Ninguna oferta podra ser retirada, sustituida o modificada durante el intervalo comprendido entre la fecha limite para presentar ofertas y la expiracidn del periodo de validez de las ofertas indicado en el
Formulario de Oferta o cualquier extensién si la hubiere, caso contrario, se haré efectiva la Garantia de Mantenimiento de Oferta.

Apertura de ofertas

1. La convocante abrira las ofertas y en caso de que hubiere notificaciones de retiro, sustitucién y modificacion de ofertas presentadas, las leerd en el acto pUblico con la presencia de los oferentes o sus
representantes a la hora, en la fecha y el lugar establecidos en el SICP.

2. Cuando la presentacién de oferta sea electrénica, el acto de apertura debera sujetarse a la reglamentacidn vigente, en la fecha, hora y lugar establecidos en el SICP.
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3. Primero se procedera a verificar de entre las ofertas recibidas por courrier o entregadas personalmente, los sobres marcados como:

a) "RETIRO". Se leerdn en voz alta y el sobre con la oferta correspondiente no sera abierto sino devuelto al oferente remitente. No se permitira el retiro de ninguna oferta a menos que la comunicacién de retiro
pertinente contenga la autorizacién valida para solicitar el retiro y sea leida en voz alta en el acto de apertura de las ofertas.

b) "SUSTITUCION". Se leerdn en voz alta y se intercambiara con la oferta correspondiente que esta siendo sustituida; la oferta sustituida no se abrira y se devolvera al oferente remitente. No se permitira ninguna
sustitucion a menos que la comunicacién de sustitucién correspondiente contenga una autorizacién vélida para solicitar la sustitucién y sea leida en voz alta en el acto de apertura de las ofertas.

) "MODIFICACION" se abrirdn y leerdn en voz alta con la oferta correspondiente. No se permitira ninguna modificacién a las ofertas a menos que la comunicacién de modificacién correspondiente contenga la
autorizacidn vélida para solicitar la modificacidn y sea leida en voz alta en el acto de apertura de las ofertas. Solamente se consideraran en la evaluacion los sobres que se abren y leen en voz alta durante el Acto de
Apertura de las Ofertas.

4. Los representantes de los oferentes que participen en la apertura de las ofertas deberan contar con autorizacién suficiente para suscribir el acta y los documentos que soliciten, bastando para ello la presentacién
de una autorizacion escrita del firmante de la oferta, esta autorizacién podré ser incluida en el sobre oferta o ser portado por el representante.

5. Se solicitara a los representantes de los oferentes que estén presentes que firmen el acta. La omisién de la firma por parte de un oferente no invalidard el contenido y efecto del acta. Se distribuira una copia del
acta a todos los presentes.

6. Las ofertas sustituidas y modificadas presentadas, que no sean abiertas y leidas en voz alta durante el acto de apertura no podran ser consideradas para la evaluacién sin importar las circunstancias y serdn
devueltas sin abrir a los oferentes remitentes.

7. Lafalta de firma en un documento sustancial, es considerada una omisién sustancial que no podrd ser subsanada en ninguna oportunidad una vez abiertas las ofertas.

8. El acta de apertura deberd ser comunicada al SICP, para su difusién, dentro de los dos (02) dias habiles de la realizacidn del acto de apertura.
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REQUISITOS DE CALIFICACION Y CRITERIOS DE EVALUACION

Esta seccidn contiene los criterios que la convocante utilizara para evaluar la oferta y determinar si un oferente cuenta con las calificaciones requeridas. Ningdin otro factor, método o criterio sera utilizado.

condicién de Participacis

Podran participar de ésta licitacion, individualmente o en forma conjunta (consorcio), los oferentes domiciliados en la Republica del Paraguay, que no se encuentren comprendidos en las prohibiciones o
limitaciones para presentar propuestas y contratar con el Estado, establecidas en la Ley N° 2051/03 "De Contrataciones Publicas".

Adicionalmente a lo establecido en el parrafo anterior el oferente deberd considerar las siguientes condiciones de participacion:

Que se encuentren registrados/as en el Sistema de Informacidn de Proveedores del Estado (SIPE), debiendo suscribir ante el mismo una Declaracién Jurada en la cual manifiesta que tiene pleno
conocimientoy acepta las reglas del proceso, para su activacion como oferente. La Declaracién Jurada referida, podra ser descargada desde el SICP, médulo del SIPE.

Que activados/as conforme al SIPE posean su Usuario y Contrasefia, personal e intransferible, salvo que los mismos hayan sido cancelados por el sistema, de conformidad a la reglamentacién especifica. La
pérdida del usuario y contrasefia debera ser comunicada a la DNCP para que, a través del sistema, sea bloqueado el acceso inmediatamente; y

Como requisito para la participacién en la Subasta a la Baja Electrénica, el oferente debera manifestar en el campo previsto en el sistema electrénico, que cumple plenamente los requisitos de habilitacién
y que su propuesta de precios estd conforme con las exigencias del pliego de bases y condiciones.

Requisitos de Califi

Calificacion Legal

Los oferentes deberan declarar que no se encuentran comprendidos en las limitaciones o prohibiciones para contratar con el Estado, contempladas en el articulo 40 de la Ley N° 2051/03, modificado por Ley
N°6716/2021, declaracién que forma parte del formulario de oferta.

Seran desechadas las ofertas de los oferentes que se encuentren comprendidos en las prohibiciones o limitaciones para contratar a la hora y fecha limite de presentacién de ofertas o a la fecha de firma del
contrato.

A los efectos de la verificacidn de la existencia de prohibiciones o limitaciones contenidas en los incisos a) y b), m) y n) del articulo 40 de la Ley N° 2051/03, modificado por Ley N° 6716/2021, el comité de
evaluacion realizara el siguiente anilisis:

=

Verificara que el oferente haya proporcionado el formulario de ofertas que incluye la declaratoria debidamente firmada.

. Verificara los registros del personal de la convocante para detectar si el oferente o sus representantes, se hallan comprendidos en el presupuesto del inciso a) del articulo 40 de la Ley N° 2051/03,
modificado por Ley N° 6716/2021.

Verificara por los medios disponibles, si el oferente y los demds sujetos individualizados en las prohibiciones o limitaciones contenidas en los incisos a) y b), m) y n) del articulo 40 de la Ley N° 2051/03,
modificado por Ley N° 6716/2021, aparecen en la base de datos del SINARH o de la Secretaria de la Funcién Publica.

Si se constatara que alguno de las personas mencionadas en el parrafo anterior figura en la base de datos del SINARH o de la Secretaria de la Funcién Publica, el comité analizard acabadamente si tal
situacién le impedird ejecutar el contrato, exponiendo los motivos para aceptar o rechazar la oferta, seg(in sea el caso.

. Verificara que el oferente haya proporcionado el formulario de Declaracién de Miembros, de conformidad a estandar debidamente firmado en su oferta y cotejard los datos con las personas fisicas
inhabilitadas que constan en el registro de “Sanciones a Proveedores” del SICP a fin de detectar si directores, gerentes, socios gerentes, quienes ejerzan la administracion, accionistas, cuotapartistas
o propietarios se hallan comprendidos en el presupuesto del inciso m) y n) del articulo 40 de la Ley N° 2051/03, modificado por Ley N° 6716/2021.
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El comité podrd recurrir a fuentes publicas o privadas de informacién, para verificar los datos proporcionados por el oferente.

o

. Si el Comité confirma que el oferente o sus integrantes poseen impedimentos, la oferta sera rechazada y se remitiran los antecedentes a la Direccién Nacional de Contrataciones Publicas (DNCP) para
los fines pertinentes.

Jlisis d ios ofertad

Durante la evaluacién de ofertas, luego de haber realizado la correccién de errores aritméticos y de ordenar las ofertas presentadas de menor a mayor, el Comité de Evaluacién procedera a solicitar a los
oferentes una explicacién detallada de la composicién del precio ofertado de cada item, rubro o partida adjudicable, conforme a los siguientes parametros:

1. En contrataciones en general: cuando la diferencia entre el precio ofertado y el precio referencial sea superior al 25% para ofertas por debajo del precio referencial y del 15% para ofertas que se
encuentren por encima del referencial establecido por la convocante y difundido con el llamado a contratacién.

Si el oferente no respondiese la solicitud, o la respuesta no sea suficiente para justificar el precio ofertado del bien o servicio, el precio serd declarado inaceptable y la oferta rechazada.

El andlisis de los precios, con esta metodologia,sera aplicado a cada item, rubro o partida que componga la oferta y en cada caso deberd ser debidamente fundada la decisién adoptada por la Convocante
en el jercicio de su facultad discrecional.

ertificado de Prod Empl ional- CPS

A los efectos de acogerse al beneficio de la aplicacidn del margen de preferencia, el oferente debera contar con el Certificado de Producto y Empleo Nacional (CPEN). El certificado debe ser emitido como
maximo a la fecha y hora tope de la etapa competitiva.

La falta del CPEN no serd motivo de descalificacin de la oferta, sin embargo, el oferente no podra acogerse al beneficio.

El comité de evaluacién verificara en el portal oficial indicado por el Ministerio de Industria y Comercio (MIC) la emisién en tiempo y forma del CPEN declarado por los oferentes. No serd necesaria la
presentacion fisica del Certificado de Producto y Empleo Nacional.

Independientemente al sistema de adjudicacién, el margen de preferencia sera aplicado a cada bien o servicio objeto de contratacién que se encuentre indicado en la planilla de precios.
1 1. Consorcios:

a.1. Provision de Bienes

El CPEN debe ser expedido a nombre del oferente que fabrique o produzca los bienes objeto de la contratacion. En el caso que ninguno de los oferentes consorciados fabrique o produzca los bienes
ofrecidos, el consorcio debera contar con el CPEN correspondiente al bien ofertado, debiendo encontrarse debidamente autorizado por el fabricante. Esta autorizacién podra ser emitida a nombre del
consorcio o de cualquiera de los integrantes del mismo.
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a.2. Provisién de Servicios (se entendera por el término servicio aquello que comprende a los servicios en general, las consultorias, obras publicas y servicios relacionados a obras publicas).
Todos los integrantes del consorcio deben contar con el CPEN.

Excepcionalmente se admitird que no todos los integrantes del consorcio cuenten con el CPEN para aplicar el margen de preferencia, cuando el servicio especifico se encuentre detallado en uno de los
items de la planilla de precios, y de los documentos del consorcio (acuerdo de intencién o consorcio constituido) se desprenda que el integrante del consorcio que cuenta con el CPEN serd el responsable de
ejecutar el servicio licitado.

Margen de Preferencia Local - CPS

Para contrataciones realizadas por Unidades Operativas que se encuentren conformadas dentro de un municipio o departamento se debera considerar que, si la oferta evaluada como la mas baja
pertenece a una firma u empresa domiciliada fuera del territorio departamental de la convocante, ésta serd comparada con la oferta mas baja de la firma u empresa domiciliada dentro del territorio de la
convocante, agregandole al precio total de la oferta propuesta por la primera una suma del diez por ciento (10%) del precio. Si en dicha comparacién adicional la oferta de la firma u empresa domiciliada
dentro del territorio departamental de la convocante resultare ser la més baja, se la seleccionara para la adjudicacién; en caso contrario se seleccionara la oferta de servicios de la firma u empresa
domiciliada fuera del territorio departamental de la convocante.

En el caso de que el oferente, sea de la zona y ademas cuente con margen de preferencia, se le aplicard Ginicamente el margen de este dltimo.

Las convocantes deberan acogerse a las condiciones especificas para la aplicacién del Margen de Preferencia Local establecidas en la reglamentacién emitida por la DNCP.

Los siguientes documentos seran los considerados para la evaluacién del presente criterio:

1.Formulario de Oferta (*)

[Elformulario de ofertay lista de precios, generados electrénicamente a través del SICP, deben ser completados y firmados por el oferente.]

2. Garantia de Mantenimiento de Oferta (*)

La garantia de mantenimiento de oferta debe ser extendida, bajo la forma de una garantia bancaria o péliza de seguro de caucién.

3. Certificado de Cumplimiento con la Seguridad Social. (**)

4. Certificado de Producto y Empleo Nacional, emitido por el MIC, en caso de contar. (**)

5. Constancia de presentacion de la Declaracion Jurada de bienes y rentas, activos y pasivos ante la Contraloria General de la Republica, para los sujetos obligados en el marco de la Ley N°
6355/19, entendiéndose que dicha constancia, para llamados convencionales, debe tener fecha de hasta como maximo la fecha de presentacién de la oferta fisica y para llamados por Subasta a la Baja
Electrdnica, la fecha de hasta como méximo del inicio de la etapa competitiva. Son sujetos obligados conforme a la Ley, las personas fisicas y juridicas, asi como los accionistas, directores, socios
gerentes y similares de éstas.(**)

6. Declaracién Jurada de Declaracién de Miembros, de conformidad con el formulario estandar Seccién Formularios (**)

7. Certificado de Cumplimiento Tributario. (**)

8. Patente Comercial del municipio en donde esté asentado el establecimiento principal del oferente. (**)

9. Documentos legales

9.1. Oferentes Individuales. Personas Fisicas.

® Fotocopia simple de la Cédula de Identidad del firmante de la oferta. (*)

e Constancia de inscripcién en el Registro Unico de Contribuyentes RUC. (*)

® En el caso que suscriba la oferta otra persona en su representacion, debera acompafiar una fotocopia simple de su cédula de identidad y una fotocopia simple del poder suficiente otorgado por
Escritura PUblica para presentar la oferta y representarlo en los actos de la licitacion. No es necesario que el Poder esté inscripto en el Registro de Poderes. (*)

9.2. Oferentes Individuales. Personas Juridicas.

* Fotocopia simple de los documentos que acrediten la existencia legal de la persona juridica tales como la Escritura Publica de Constitucién y protocolizacion de los Estatutos Sociales. Los
estatutos deberan estar inscriptos en la Seccidn Personas Juridicas de la Direccién de Registros Piblicos. (*)

« Constancia de Inscripcién en el Registro Unico de Contribuyentes RUC y fotocopia simple de los Documentos de Identidad de los representantes o apoderados de la Sociedad.

® Fotocopia simple de los documentos que acrediten las facultades del firmante de la oferta para comprometer al oferente. Estos documentos pueden consistir en: un poder suficiente otorgado
por Escritura Plblica (no es necesario que esté inscripto en el Registro de Poderes); o los documentos societarios que justifiquen la representacion del firmante, tales como las actas de asamblea
y de directorio en el caso de las sociedades anénimas. (*)
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* Copias autenticadas de las Constancias del Registro de Personas y Estructuras Juridicas, y las Constancias del Registro de Beneficiarios Finales, dispuestas por la Ley N° 6446/2019, Decreto
Reglamentario N° 3241 del 10/01/2020 y la Resolucién N° 202/2020 del 17/09/2020 de la Secretaria de Prevencién de Lavado de Dinero o Bienes SEPRELAD.

9.3. Oferentes en Consorcio.

-

. Cada integrante del consorcio que sea una persona fisica domiciliada en la Repdblica del Paraguay deberd presentar los documentos requeridos para Oferentes individuales especificados en el
apartado Oferentes Individuales.Personas Fisicas. Cada integrante del consorcio que sea una persona juridica domiciliada en Paraguay deberd presentar los documentos requeridos para
Oferentes Individuales Personas Juridicas. (*)

N

. Original o fotocopia del consorcio constituido o del acuerdo de intencién de constituir el consorcio por escritura publica en caso de resultar adjudicados y antes de la firma del contrato. Las
formalidades de los acuerdos de intencidn y de los consorcios seran determinadas por la Direccién Nacional de Contrataciones Publicas (DNCP). (*)

w

. Fotocopia simple de los documentos que acrediten las facultades de los firmantes del acuerdo de intencidn de consorciarse. Estos documentos pueden consistir en (*):

Un poder suficiente otorgado por escritura publica por cada miembro del consorcio (no es necesario que esté inscripto en el Registro de Poderes); o
* Los documentos societarios de cada miembro del consorcio, que justifiquen la representacion del firmante, tales como actas de asamblea y de directorio en el caso de las sociedades anénimas.

IS

. Fotocopia simple de los documentos que acrediten las facultades del firmante de la oferta para comprometer al Consorcio, cuando se haya formalizado el Consorcio. Estos documentos pueden
consistiren (*):

Un poder suficiente otorgado por escritura publica por la Empresa Lider del consorcio (no es necesario que esté inscripto en el Registro de Poderes); o
Los documentos societarios de la Empresa Lider, que justifiquen la representacién del firmante, tales como actas de asamblea y de directorio en el caso de las sociedades andnimas.

v

. Copias autenticadas de las Constancias del Registro de Personas y Estructuras Juridicas, y las Constancias del Registro de Beneficiarios Finales, dispuestas por la Ley N° 6446/2019, Decreto
Reglamentario N° 3241 del 10/01/2020 y la Resolucién N° 202/2020 del 17/09/2020 de la Secretaria de Prevencién de Lavado de Dinero o Bienes SEPRELAD

Observacién: £/ Margen de Preferencia Local - NO APLICA considerando que el Banco Nacional de Fomento tiene su domicilio en la ciudad de Asuncién, capital de la Republica del Paraguay, la cual no
pertenece a ninglin Departamento segtin el Art. 157 de la Constitucion Nacional, por ende el presupuesto o la condicién prevista en el Art. 64 del Decreto, en los llamados que realice el Banco Nacional de
Fomento no se presenta en ningun caso. Para tal efecto mencionamos las Resoluciones DNCP 306/2021y 511/2021, para lo que hubiera lugar

Para los oferentes consorciados: el socio lidery cada socio deberd como minimo cumplir con los siguientes porcentajes:

1. CAPACIDAD FINANCIERA 70% del requisito minimo
2. EXPERIENCIA Y CAPACIDAD TECNICA 70% del requisito minimo
3. CALIFICACION LEGAL El socio lider y cada socio deberd cumplir con el 100% de lo exigido

Los documentos indicados con asterisco (*) son considerados documentos sustanciales a ser presentados con la oferta.

Los documentos indicados con doble asterisco (**) deberdn estar vigentes al inicio de la etapa competitiva para procesos de SBE.

-apacidad Financi

Con el objetivo de calificar la situacién financiera del oferente, se consideraran los siguientes indices:

a. Para contribuyente de IRACIS/IRE RG
Deberan cumplir el siguiente pardmetro:
a. Ratio de Liquidez: activo corriente /pasivo corriente
Deberd ser igual o mayor que 1, en promedio, en los afios (2018, 2019 y 2020)
b. Endeudamiento: pasivo total / activo total
No deberd ser mayor a 0,80 en promedio, en los afios (2018, 2019 y 2020)
. Rentabilidad: Porcentaje de utilidad después de impuestos o pérdida con respecto al Capital
El promedio de los afios (2018, 2019 y 2020) no deberd ser negativo
b. Para contribuyente de IRPC/IRE SIMPLE o IRACIS/IRE SIMPLE
Deberan cumplir el siguiente pardmetro:
Eficiencia: (Ingreso/Egreso)
Debera ser igual o mayor que 1, en promedio, en los afios (2018, 2019 y 2020)
c. Para contribuyente de IRP/IRP RSP
Deberdn cumplir el siguiente pardmetro:
Eficiencia: (Ingreso/Egreso)

Debera ser igual o mayor que 1, en promedio, en los afios (2018, 2019 y 2020)

d. Para contribuyentes de exclusivamente IVA General
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Deberan cumplir el siguiente pardmetro:

Eficiencia: (Ingreso/Egreso)

Debera ser igual o mayor que 1, en promedio, en los afios (2018, 2019 y 2020)

Los oferentes al efecto de lo anteriormente sefialado, deberan presentar los documentos que se indican en los requisitos documentales.

Observacidn: Si en alguno de los tres afios, o los tres afios presentados por la Empresa, su pasivo es igual a 0, se considerara el Ratio de Liquidez igual a 1y se dard por cumplido el Ratio de
Endeudamiento.

Esta salvedad en el PBC hace posible calcular el promedio del indice de liquidez de los 3 (tres) ejercicios analizados, debido a que se otorga un valor que puede ser promediado.

Para evaluar el presente criterio, el oferente deberd presentar las siguientes documentaciones:

-

. Certificado de Cumplimiento Tributario vigente al inicio de la etapa competitiva.

N

. Balance General y Cuadro de Estado de Resultados de los tres afios (2018, 2019 y 2020) para contribuyente de IRACIS/IRE RG.

w

. IVA General de 36 (treinta y seis) meses (2018, 2019 y 2020), para contribuyentes sélo del IVA General.

IS

. Formulario 106 IRPC, Formulario 501 IRE Simple de los 3 (tres) afios (2018, 2019 y 2020) para contribuyentes del IRPC/IRE SIMPLE o IRACIS/IRE SIMPLE

&

. Formulario 104 IRP, Formulario 515 IRP-RSP de los 3 (tres) afios (2018, 2019 y 2020) para contribuyentes de IRP/IRP-RSP.

Experienci id

Con el objetivo de calificar la experiencia del oferente, se consideraran los siguientes indices:

Demostrar la experiencia en la provision del servicio de seguro médico sanatorial, con contratos, facturas, y/o recepciones finales por un monto del 25% como minimo del monto total ofertado en la
presente licitacién, de los dltimos 2 (dos) afios (2020 -2021)

Requisitos d I uar el criterio d . id

Los siguientes documentos serdn los considerados para la evaluacién del presente criterio:

1. Constancia de RUC emitida por la SET.

2. Patente comercial vigente a la fecha de apertura o al inicio de la carga de propuestas para procesos de SBE, del municipio en donde esté asentado el establecimiento principal del oferente.

3. Copia de contratos y/o facturas y Constancias que avalen la experiencia requerida.

apacidad Técni

El oferente debera proporcionar evidencia documentada que demuestre su cumplimiento con los siguientes requisitos de capacidad técnica:

Haber provisto de manera satisfactoria el servicio de seguro médico sanatorial en los Gltimos 2 (dos) afios, (2020, 2021)

De conformidad a la oferta presentada por la Prestadora de Servicios, se debera ofrecer sanatorios con capacidad instalada en materia de recursos humanos, de infraestructura y equipamientos
tecnolégicos organizados adecuadamente para atender la demanda de salud de los beneficiarios, debidamente habilitados por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y/o categorizados por la
Superintendencia de Salud, requisito para nivel 2y 3 para el Area Capital, Gran Asuncién e Interior del pais.

£ Capi

Cantidad: La oferta presentada para el Area Capital debe estar constituida por un minimo de 10 (diez) sanatorios, de los cuales 8 (ocho) con capacidad resolutiva de nivel 1y 2 de atencién; para atender los
problemas de salud de baja y mediana complejidad de las especialidades médicas clinicas y quirtirgicas y 2 (dos) con capacidad resolutiva de nivel 3 de atencién, para atender los problemas de salud de
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alta complejidad; 1 (uno) de los Sanatorios deberd contar con Servicio de Resonancia, propios y/o tercerizados, 24 horas con Certificacién de Equipo de Funcionamiento.

Capacidad Resolutiva de Baja y Mediana Complejidad: La atencién de salud de baja y mediana complejidad se brindard en clinicas y sanatorios de nivel 1y 2 de atencién con capacidad instalada para
prestar los siguientes servicios:

® Atencién de urgencia durante las 24 horas

* Consultas ambulatorias y de ingresos hospitalarios en las especialidades médicas clinicas y quirtrgicas para adultos y pediatricos.

 Servicio de recuperacién en sala de urgencia

® Centros de Especialidades Traumatoldgicas: para consultas, estudios, tratamientos y urgencias habilitados y/o certificados por el Ministerio de Salud Piblica y Bienestar Social. Propios y
tercerizados. El Centro de Especialidades Traumatoldgicas debera contar con quiréfanos, arco en C, servicios de internacién, Unidades de estudio de diagndstico de imagenes para las atenciones de
urgencias y servicios de traslado en caso de necesitar a unidades de terapia intensiva segtn indicacién médica.

 Centros de Especialidades Pedidtricas para consultas, urgencias e internaciones habilitados y/o certificados por el Ministerio de Salud Plblica y Bienestar Social. Propios y tercerizados.

 Servicio de diagndstico propio o tercerizados de andlisis clinicos, anatomia patoldgica y de imagenes radiogréficas, ecograficos, tomografia, resonancia magnética, electrocardiograma y
electroencefalograma.

* Centros de Cirugia laser excimer para tratamiento oftalmoldgico y dermatolégico con certificacién de equipo en funcionamiento propio o tercerizados

* Unidades de fisioterapia, quinesioterapia, hidroterapia propia o tercerizados.

* Consultorio de Psicologia Clinica y de Psicopedagogia.

® Centro de vacunacion (propio y tercerizados).

® Los centros asistenciales se comprometen a habilitar espacios para cubrir las necesidades asistenciales en casos de epidemias, declaradas o no.

o Servicio de Oncologia con campana de flujo laminar. Con certificacién de equipo en funcionamiento.

Observacién: Los servicios de nivel 1y 2 de atencién deben contar con un sistema de referencia de pacientes para los casos en que el médico indica una atencién de nivel 3, por la alta complejidad de la
enfermedad del beneficiario.

Centros y/o Sanatorios Pediétricos : Ademas del servicio de urgencia en pediatria de los centros habilitados, la aseguradora debera incluir en su oferta como minimo 2 (dos) Centros con infraestructura
propia y/o tercerizada Especializados exclusivamente en Pediatria para URGENCIAS E INTERNACION.

Capacidad Resolutiva de Alta Complejidad: La atencidn de salud de alta complejidad se brindara en sanatorios de nivel 3 de atencién con capacidad instalada para prestar, entre otros, los siguientes
servicios:

* Atencién de urgencia y emergencia durante las 24 horas.
 Internacién en unidades de terapia intensiva con 15 (quince) unidades para adulto.
e Internacién en unidades de terapia intensiva con 12 (doce) unidades para nifios y neonatos.
o Internacion en unidad de aislamiento de pacientes con enfermedad infecto contagiosa, para adultos y pediatricos.
 Servicios propios y tercerizados de diagndsticos generales y especializados de laboratorio de andlisis clinicos, de anatomia patoldgica y de imagenes que incluye radiografia, ecografia, tomografia,
resonancia magnética, eco cardiografia y servicios de hemodinamica con certificacién de equipo en funcionamiento.
* Centros de cirugias de alta complejidad cardiacas, neuroldgicas, vascular periférica y hemodindmica intervencionista y cirugias oncoldgicas.
 Centros de cirugia Eximer Laser.
 Servicio de recuperacion en sala de urgencia.
Observacién: Los sanatorios de alta complejidad, deben también tener la capacidad instalada para brindar servicios de nivel 1y 2 de atencidn a los beneficiarios a su libre eleccidn.
Area Gran Asuncién e Interior
Cantidad: La Prestadora de Servicios garantiza como minimo los siguientes centros:
Asuncién y Gran Asuncién: Minimo 10 (diez) centros ubicados en: Asuncién, Luque, San Lorenzo, Fernando de la Mora, Mariano Roque Alonso y Limpio.
Interior: Como minimo en las siguientes localidades:

Caacupé: 1 (uno); Coronel Oviedo: 4 (cuatro); Villarrica: 1 (uno); Caazapa: 1 (uno); Caaguazi: 1 (uno); Ciudad del Este: 2 (dos); Concepcién: 2 (dos); Pedro Juan Caballero: 1 (uno); Santa Rita: 1 (uno);
Encarnacién: 2 (dos); San Ignacio Misiones: 2 (dos); Carapegua: por lo menos 1 (uno); Hohenau: 1 (uno); Pilar: 1 (uno); San Pedro del Ycuamandiyu 1 (uno); San Estanislao 1 (uno).

En caso de no contar con todos los prestadores en las ciudades requeridas, se considerara las ciudades cabeceras de Departamentos.

 Servicios de URGENCIAS y de EMERGENCIAS 24 horas. En caso de producirse un evento que requiera prestacién de terapia intensiva y de no contarse con el Centro Especializado, la Prestadora de
Servicios se hara cargo del traslado del paciente hasta la Unidad de Terapia Intensiva mas préxima.
® Los centros asistenciales se comprometen a habilitar espacios para cubrir las necesidades asistenciales en casos de epidemias y/o pandemias declaradas o no.

) o ) - .

¢ Unidades de Estudios de diagndstico laboratorial y de imagenes (propios y tercerizados).

* Unidades de fisioterapia y kinesioterapia (opcional).

o Certificacidn del Ministerio de Salud Pdblica y Bienestar Social y/o la Superintendencia de Salud como Centro de Internaciones de Servicios Médicos, convencionales y de alta complejidad (cuando
corresponda).

Asuncién y Gran Asuncién: Minimo 10 (diez), de los cuales, por lo menos uno de los Laboratorios cuente con capacidad de realizar estudios de ADN y otros.

Interior del Pais: Como minimo en las siguientes localidades:

Caacupé Santa Rita
Coronel Oviedo San Estanislao
Villarrica Encarnacién
Caazapa San Pedro del Ycuamandiyu
Caaguazl San Ignacio Misiones
Ciudad del Este Carapegua
Concepcién Hohenau
Pedro Juan Caballero Pilar
CENTROS DE MEDICINA POR IMAGENES

Asuncién: Minimo 5 (cinco) Por lo menos uno de los Centros debera contar con equipos méviles para realizar estudios de ELECTROENCEFALOGRAFIA en cualquier sala de Terapia Intensiva, asi como la
realizacion de estudios tales como: Estudios Tomograficos MULTISLICE DE 16 CANALES y Estudios de Resonancia Magnética Nuclear CAMPO ABIERTO Y/O CERRADO

Interior del Pais: Como minimo en las localidades de: Encarnacién y Ciudad del Este.
SERVICIOS DE AMBULANCIAS

Se exigird como minimo 1 (un) prestador de servicio de ambulancia que debera contar con un minimo de 7 (siete) méviles, 2 (dos) de los cuales estardn equipados con UTI, para traslado de pacientes desde
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y hasta cualquier punto del pais que cuente con la Certificacidn Sanitaria de Habilitacidn y/o Registro, otorgada por el Ministerio de Salud Piblica y Bienestar Social.
CENTROS DE FISIOTERAPIA, KINESIOTERAPIA E HIDROTERAPIA
Se exigird como minimo (dos) 2 prestadores de servicios, a libre eleccién de los asegurados.

NOTA IMPORTANTE : Con la oferta se deberd presentar copia de los contratos suscritos con los prestadores de servicios subcontratados en Asuncién, Gran Asuncién e Interior del Pais. Los beneficiarios
podrén optar por concurrir a cualquiera de ellos.

o CAPACIDAD EN MATERIA DE PERSONAL ADMINISTRATIVO
Requisi .
Demostrar a través de una Declaracién Jurada que cuenta con personal debidamente calificado para coordinar los servicios, como minimo 70 (setenta) personales.

f " .
Completar el formulario NOMINA DE PROFESIONALES MEDICOS

OBSERVACION: Esta informacién serd meramente informativa y no regira como criterio de calificacién.

Se exige que el Oferente cuente en Asuncién como minimo con la cantidad de profesionales por especializacion y experiencia no menor a5 (cinco) afios.

Especialidad Cantidad Minima Requerida Nombre y Apellido Direccién Teléfono
Alergia e Inmunologia (Adultos y Pediétrica) 8 (ocho)
Anatomia Patoldgica 9 (nueve)
Anestesiologia 50 (cincuenta)*
Cardiologia 10 (diez)
Cardiologia Pediatrica 4 (cuatro)
Cirugia Cardiovascular 4 (cuatro)
Cirugia General 20 (veinte)
Cirugia Neuroldgica Neurocirugia 5 (cinco)
Cirugia Oncoldgica 5 (cinco)
Cirugia Pediatrica 9 (nueve)
Cirugia Plastica Reparadora 6 (seis)
Cirugia Térax 4 (cuatro)
Cirugia Video Laparoscépicas 15 (quince)
Clinica Médica 30 (treinta)
Coloproctologia 10 (diez)
Dermatologia (Adultos y Pediatrica) 10 (diez)
Diabetologia Endocrinologia 10 (diez)
Fisioterapia - Kinesioterapia y 8 (ocho)
Rehabilitacién (incluye Hidroterapia)
Flebologia 8 (ocho)
Fonoaudiologia 3 (tres)
Gastroenterologia 10 (diez)
Geriatria 5 (cinco)
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Ginecologia y Obstetricia 50 (cincuenta)
Hematologia y Hemoterapia 8 (ocho)
Hepatologia 1(uno)
Infectologia 5 (cinco)
Mastologia 7 (siete)
Medicina Familiar 2 (dos)
Nefrologia 7 (siete)
Neumologia 5 (cinco)
Neurologia Clinica 8 (ocho)
Nutricién 3 (tres)
Oftalmologia 20 (veinte)
Oncologia (Adulto y Pediatrica) 5 (cinco)
Otoneurologia 2 (dos)
Otorrinolaringologia (Adultos y Pedi4trica) 15 (quince)
Pediatria 50 (cincuenta)
Psiquiatria pediétrica 1(un)
Psicologia (adultos y nifios) 5 (cinco)
Psicopedagogia 2 (dos)
Psiquiatria 3 (tres)
Reumatologia 2 (dos)
Traumatologia Ortopédica (Adultos y Pediatrica) 30 (treinta)
Toxicologia 2 (dos)
Urologia (Adultos y Pediatrica) 15 (quince)

Observacién: *El servicio de anestesiologia sera prestado por médicos especialistas en anestesiologia en convenio con la aseguradora con Registro Profesional vigente o Constancia de Renovacién del
mismo, expedido por el Ministerio de Salud.

Todas las especialidades médicas deberan contar con profesionales especialistas y que cuenten con 5 (cinco) afios de experiencia en la especialidad. Habilitados y/o certificados por el Ministerio de Salud
Plblicay Bienestar Social.

Requisitos d I uar el criterio d idad técni

Los siguientes documentos serdn los considerados para la evaluacién del presente criterio:

Constancias de satisfaccién emitidas por firmas o empresas a las cuales ha prestado su servicio, como minimo 2 (dos), en los tltimos 2 (dos) afios (2020 2021)
Completar el formulario de Infraestructura prevista para el Servicio Médico, Sanatorios, Laboratorios, Medicinas por Imagenes.

Presentacién de la habilitacién expedida por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y/o categorizados por la Superintendencia de Salud, requisito para nivel 1, 2 y 3 para el Area Capital, de
conformidad a la oferta presentada por la Prestadora de Servicios, se deberd ofrecer sanatorios con capacidad instalada en materia de recursos humanos, de infraestructura y equipamientos tecnoldgicos
organizados adecuadamente para atender la demanda de salud de los beneficiarios.

-Presentar copia de los contratos suscritos con los prestadores de servicios subcontratados en Asuncién. Los beneficiarios podran optar por concurrir a cualquiera de ellos.
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- B’ rea Cap'ta

Cantidad: La oferta presentada para el Area Capital debe estar constituida por un minimo de 10 (diez) sanatorios, de los cuales 8 (ocho) con capacidad resolutiva de nivel 1y 2 de atencién; para atender los
problemas de salud de baja y mediana complejidad de las especialidades médicas clinicas y quirtirgicas y 2 (dos) con capacidad resolutiva de nivel 3 de atencidn, para atender los problemas de salud de
alta complejidad; 1 (uno) de los Sanatorios deberd contar con Servicio de Resonancia, propios y/o tercerizados, 24 horas con Certificacién de Equipo de Funcionamiento.

Capacidad Resolutiva de Baja y Mediana Complejidad: La atencién de salud de baja y mediana complejidad se brindard en clinicas y sanatorios de nivel 1y 2 de atencién con capacidad instalada para
prestar los siguientes servicios:

® Atencién de urgencia durante las 24 horas

* Consultas ambulatorias y de ingresos hospitalarios en las especialidades médicas clinicas y quirtrgicas para adultos y pediatricos.

® Servicio de recuperacion en sala de urgencia

® Centros de Especialidades Traumatoldgicas: para consultas, estudios, tratamientos y urgencias habilitados y/o certificados por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social. Propios y/o
tercerizados. El Centro de Especialidades Traumatoldgicas debera contar con quiréfanos, arco en C, servicios de internacién, Unidades de estudio de diagndstico de imagenes para las atenciones de
urgencias y servicios de traslado en caso de necesitar a unidades de terapia intensiva segtn indicacién médica.

 Centros de Especialidades Pedidtricas para consultas, urgencias e internaciones habilitados y/o certificados por el Ministerio de Salud Pdblica y Bienestar Social. Propios y/o tercerizados.

 Servicio de diagndstico propio o tercerizados de andlisis clinicos, anatomia patoldgica y de imagenes radiogréficas, ecograficos, tomografia, resonancia magnética, electrocardiograma y
electroencefalograma.

 Centros de Cirugia laser excimer para tratamiento oftalmoldgico y dermatolégico con certificacién de equipo en funcionamiento propio o tercerizados

* Unidades de fisioterapia, quinesioterapia, hidroterapia propia o tercerizados.

* Consultorio de Psicologia Clinica y de Psicopedagogia.

® Centro de vacunacion (propio y tercerizados).

® Los centros asistenciales se comprometen a habilitar espacios para cubrir las necesidades asistenciales en casos de epidemias, declaradas o no.

o Servicio de Oncologia con campana de flujo laminar. Con certificacién de equipo en funcionamiento.

Observacién: Los servicios de nivel 1y 2 de atencién deben contar con un sistema de referencia de pacientes para los casos en que el médico indica una atencién de nivel 3, por la alta complejidad de la
enfermedad del beneficiario.

Centros y/o Sanatorios Pediétricos : Ademas del servicio de urgencia en pediatria de los centros habilitados, la aseguradora debera incluir en su oferta como minimo 2 (dos) Centros con infraestructura
propia y/o tercerizada Especializados exclusivamente en Pediatria para URGENCIAS E INTERNACION.

Capacidad Resolutiva de Alta Complejidad: La atencin de salud de alta complejidad se brindara en sanatorios de nivel 3 de atencién con capacidad instalada para prestar, entre otros, los siguientes
servicios:

* Atencién de urgencia y emergencia durante las 24 horas.

 Internacién en unidades de terapia intensiva con 15 (quince) unidades para adulto.

e Internacién en unidades de terapia intensiva con 12 (doce) unidades para nifios y neonatos.

o Internacién en unidad de aislamiento de pacientes con enfermedad infecto contagiosa, para adultos y pediatricos.

 Servicios propios y tercerizados de diagndsticos generales y especializados de laboratorio de andlisis clinicos, de anatomia patoldgica y de imagenes que incluye radiografia, ecografia, tomografia,
resonancia magnética, eco cardiografia y servicios de hemodinamica con certificacién de equipo en funcionamiento.

* Centros de cirugias de alta complejidad cardiacas, neuroldgicas, vascular periférica y hemodindmica intervencionista y cirugias oncoldgicas.

 Centros de cirugia Eximer Laser.

 Servicio de recuperacién en sala de urgencia.

Observacién: Los sanatorios de alta complejidad, deben también tener la capacidad instalada para brindar servicios de nivel 1y 2 de atencidn a los beneficiarios a su libre eleccidn.
Requisitos documentales para evaluar el presente criterio:
- Completar el formulario Infraestructura prevista para el Servicio Médico, Sanatorios, Laboratorios, Medicinas por Imagenes

- Presentacién de la habilitacién expedida por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y/o categorizados por la Superintendencia de Salud requisito para nivel 2 y 3 para area de
Gran Asuncién e Interior del pais, de conformidad a la oferta presentada por la Prestadora de Servicios, se debera ofrecer sanatorios con capacidad instalada en materia de recursos humanos, de
infraestructura y equipamientos tecnoldgicos organizados adecuadamente para atender la demanda de salud de los beneficiarios.

Deberan presentar contratos, constancias o cualquier otro documento que acredite fehacientemente que son actuales prestadores de servicios del oferente en Gran Asuncién e Interior
del Pais. Los beneficiarios podrén optar por concurrir a cualquiera de ellos.

. i G L. .
Cantidad: La Prestadora de Servicios garantiza como minimo los siguientes centros:

Asuncidén y Gran Asuncién: Minimo 10 (diez) centros ubicados en: Asuncidn, Luque, San Lorenzo, Fernando de la Mora, Mariano Roque Alonso y Limpio.
Interior: Como minimo en las siguientes localidades:

Caacupé: 1 (uno); Coronel Oviedo: 4 (cuatro); Villarrica: 1 (uno); Caazapa: 1 (uno); Caaguazu: 1 (uno); Ciudad del Este: 2 (dos); Concepcidn: 2 (dos); Pedro Juan Caballero: 1 (uno); Santa Rita: 1 (uno);
Encarnacién: 2 (dos); San Ignacio Misiones: 2 (dos); Carapegua: por lo menos 1 (uno); Hohenau: 1 (uno); Pilar: 1 (uno); San Pedro del Ycuamandiyu 1 (uno); San Estanislao 1 (uno).

En caso de no contar con todos los prestadores en las ciudades requeridas, se considerard las ciudades cabeceras de Departamentos.

Los Centros deberdan reunir los siguientes requisitos como minimo:

* Servicios de URGENCIAS y de EMERGENCIAS 24 horas. En caso de producirse un evento que requiera prestacién de terapia intensiva y de no contarse con el Centro Especializado, la Prestadora de
Servicios se hara cargo del traslado del paciente hasta la Unidad de Terapia Intensiva mas préxima.
® Los centros asistenciales se comprometen a habilitar espacios para cubrir las necesidades asistenciales en casos de epidemias y/o pandemias declaradas o no.

Unidad de terapia intensiva para adultos y nifios (opcional).

* Unidades de Estudios de diagndstico laboratorial y de imagenes (propios y tercerizados).

* Unidades de fisioterapia y kinesioterapia (opcional).

e Certificacién del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social y/o la Superintendencia de Salud como Centro de Internaciones de Servicios Médicos, convencionales y de alta complejidad (cuando
corresponda).

Requisitos documentales para evaluar el presente criterio

- Completar el formulario Infraestructura prevista para el Servicio Médico, Sanatorios, Laboratorios, Medicinas por Imagenes

y/o categorizados por la Superintendencia de Salud, requisito para nivel 2 y 3 para el Area Capital,
Gran Asuncién e Interior del pais, de conformidad a la oferta presentada por la Prestadora de Servicios, se debera ofrecer sanatorios con capacidad instalada en materia de recursos humanos, de
infraestructura y equipamientos tecnoldgicos organizados adecuadamente para atender la demanda de salud de los beneficiarios.

-Presentar copia de los contratos suscritos con los prestadores de servicios subcontratados en Asuncién, Gran Asuncidn e interior del pais. Los beneficiarios podran optar por concurrir a cualquiera de ellos.
Laboratorios de Anélisis
Asuncion y Gran Asuncién: Minimo 10 (diez), de los cuales, por lo menos uno de los Laboratorios cuente con capacidad de realizar estudios de ADN y otros.

Interior del Pais: Como minimo en las siguientes localidades:

Caacupé Concepcién San Ignacio Misiones
Coronel Oviedo Pedro Juan Caballero Carapegua
Villarrica Santa Rita Hohenau
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Caazapd San Estanislao Pilar

Caaguazi Encarnacién San Pedro del Ycuamandiyu

Ciudad del Este

- Requisitos documentales para evaluar el presente criterio
- Completar el formulario Infraestructura prevista para el Servicio Médico, Sanatorios, Laboratorios, Medicinas por Imagenes.

- Presentacién de la habilitacién expedida por el Ministerio de Salud Piblica y Bienestar Social y/o categorizados por la Superintendencia de Salud , requisito para nivel 2 y 3 para el Area
Capital, Gran Asuncidn e Interior del pafs, de conformidad a la oferta presentada por la Prestadora de Servicios, se debera ofrecer sanatorios con capacidad instalada en materia de recursos humanos, de
infraestructura y equipamientos tecnoldgicos organizados adecuadamente para atender la demanda de salud de los beneficiarios.

-Deberén presentar contratos, constancias o cualquier otro documento que acredite fehacientemente que son actuales prestadores de servicios del oferente en Gran Asuncién e Interior
del Pais. Los beneficiarios podran optar por concurrir a cualquiera de ellos.

- CENTROS DE MEDICINA POR IMAGENES:

Asuncién: Minimo 5 (cinco) Por lo menos uno de los Centros debera contar con equipos méviles para realizar estudios de ELECTROENCEFALOGRAFIA en cualquier sala de Terapia Intensiva, asi como la
realizacién de estudios tales como: Estudios Tomograficos MULTISLICE DE 16 CANALES y Estudios de Resonancia Magnética Nuclear CAMPO ABIERTO Y/O CERRADO.

o Interior del Pais: Como minimo en las localidades de: Encarnacién y Ciudad del Este.

- Completar el formulario de Infraestructura prevista para el Servicio Médico, Sanatorios, Laboratorios, Medicinas por Imdgenes

: y/o categorizados por la Superintendencia de Salud, requisito para nivel 2y 3 para el Area Capital,
Gran Asuncién e Interior del pais, de conformidad a la oferta presentada por la Prestadora de Servicios se debera ofrecer sanatorios con capacidad instalada en materia de recursos humanos, de
infraestructura y equipamientos tecnoldgicos organizados adecuadamente para atender la demanda de salud de los beneficiarios.

-Presentar copia de los contratos suscritos con los prestadores de servicios subcontratados.

CENTROS DE FISIOTERAPIA, KINESIOTERAPIA E HIDROTERAPIA

® Se exigird como minimo (dos) 2 prestadores de servicios, a libre eleccién de los asegurados.
 Presentar Certificacién Sanitaria de Habilitacién y/o Registro, del Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.

Servicio de Ambulancia: Se exigird como minimo 1 (un) prestador de servicio de ambulancia que debera contar con un minimo de 7 (siete) méviles, 2 (dos) de los cuales estaran equipados con UTI, para
traslado de pacientes desde y hasta cualquier punto del pais.

« Requisitos documentales para evaluar el presente criterio:
Completar el formulario NOMINA DE DIRECTORES Y DEMAS FUNCIONARIOS CON QUE CUENTA EL OFERENTE y presentar Declaracién Jurada que cuenta como minimo 70 (setenta) personales.*
CAPACIDAD EN MATERIA DE PERSONAL ADMINISTRATIVO
-Contar como minimo con 70 (setenta) personales.
- Requisitos documentales para evaluar el presente criterio:
- Detallar en cardcter de Declaracién Jurada la némina de los profesionales propuestos para desempefiarse en el lugar de ejecucién de los servicios para fines del contrato segiin cada especialidad
requerida, y la cantidad minima de experiencia solicitada, y la conformidad de los profesionales mediante su firma en la planilla (Formulario NOMINA DE PROFESIONALES MEDICOS) o copia de Contrato
de Prestacion de Servicios, Celebrados entre el Servicio de Medicina Prepaga y los Profesionales Médicos de distintas especialidades.
- Presentar la certificacion de especialidad de cada profesional.

- Aquellos oferentes que cuentan con convenio con Sociedades de Especialidades Médicas podran presentar dicho documento con el listado de los profesionales, sin necesidad de completar el Formulario
NOMINA DE PROFESIONALES MEDICOS

- Acompafiar la Declaracion Jurada o copia de las Sociedades. Para aquellos oferentes que cuentan con convenio con Sociedades de Especialidades Médicas podran presentar dicho documento con el
listado de los profesionales, sin necesidad de completar el Formulario NOMINA DE PROFESIONALES MEDICOS

Se exige que el Oferente cuente en Asuncién como minimo con la cantidad de profesionales por especializacidn y experiencia no menor a5 (cinco) afios.

- Todas las especialidades médicas deberan contar con profesionales especialistas y que cuenten con 5 (cinco) afios de experiencia en la especialidad, avalado por certificado de especializacién y
registro profesional vigente otorgado por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.

; . I .

Otros criterios para la evaluacién de las ofertas a ser considerados en ésta contratacién seran:

1. Presentar Certificado expedido por la Secretaria de la Funcién Plblica, en la cual conste que el mismo no es funcionario puablico; en caso de personas juridicas presentar el certificado de los miembros de
directorio o socios gerentes.

OTROS DOCUMENTOS A PRESENTAR PARA LA FIRMA DEL CONTRATO:
1. Constancia de presentacién de la Declaracién Jurada de bienes y rentas, activos y pasivos ante la Contraloria General de la Repiblica, para los sujetos obligados en el marco de la Ley N° 6355/19,
entendiéndose que dicha constancia, para llamados convencionales, debe tener fecha de hasta como maximo la fecha de presentacién de la oferta fisica y para llamados por Subasta a la Baja
Electrdnica, la fecha de hasta como méaximo del inicio de la etapa competitiva. Son sujetos obligados conforme a la Ley, las personas fisicas y juridicas, asi como los accionistas, directores, socios

gerentes y similares de éstas
2. De conformidad al Art. 33 de la Resolucién N° 70 de la SEPRELAD, el oferente adjudicado debera proveer los datos y documentos respaldatorios solicitado en la misma.

riterios de d e of

El vencedor de cada grupo subastado serd el oferente que ingresé el menor precio. En los casos de igualdad de precios, queda como vencedor el que lo haya ingresado primero.

Siempre que el criterio de desempate establecido, no sea aplicable, el comité de evaluacién determinara cual de ellas es la mejor calificada para ejecutar el contrato utilizando los criterios dispuestos para
el efecto por la DNCP.
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Notal: Conforme las disposiciones del Decreto 7781/06, para las Contrataciones con Organismos de la Administracion Central, el Oferente que resulte adjudicado, debera contar con una cuenta corriente y/o caja
de ahorro habilitada en un Banco de plaza, o en su defecto, hallarse en condiciones de poder habilitar una cuenta corriente y/o caja de ahorro a su nombre, a fin de poder hacer efectivo el Pago Directo a
Proveedores y Acreedores via acreditacion en cuenta bancaria.
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SUMINISTROS REQUERIDOS - ESPECIFICACIONES TECNICAS

Esta seccidn constituye el detalle de los bienes con sus respectivas especificaciones técnicas - EETT, de manera clara y precisa para que el oferente elabore su oferta. Salvo aquellas EETT de productos ya
determinados por plantillas aprobadas por la DNCP.

Especificaci .

El suministro debera incluir todos aquellos items que no hubiesen sido expresamente indicados en la presente seccién, pero que pueda inferirse razonablemente que son necesarios para satisfacer el
requisito de suministro indicado, por lo tanto, dichos bienes seran suministrados por el proveedor como si hubiesen sido expresamente mencionados, salvo disposicién contraria en el contrato.

Los bienes suministrados deberan ajustarse a las especificaciones técnicas y las normas estipuladas en este apartado. En caso de que no se haga referencia a una norma aplicable, la norma seré aquella
que resulte equivalente o superior a las normas oficiales de la Repdblica del Paraguay. Cualquier cambio de dichos cédigos o normas durante la ejecucién del contrato se aplicard solamente con la
aprobacidn de la contratante y dicho cambio se regira de conformidad a la cldusula de adendas y cambios.

El proveedor tendra derecho a rehusar responsabilidad por cualquier disefio, dato, plano, especificacién u otro documento, o por cualquier modificacidn proporcionada o disefiada por o en nombre de la
contratante, mediante notificacién a la misma de dicho rechazo.

Los productos y/o servicios a ser requeridos cuentan con las siguientes especificaciones técnicas:

. Lo Bi Servici
Glosario de Términos Contractuales

Actividad de alto riesgo: A los fines de este contrato, se entiende por actividad de alto riesgo, Cualquier actividad recreativa o deportiva que expone al abonado a un riesgo o peligro previsible. Como
ejemplos de actividades de alto riesgo o peligrosas se incluyen, pero no se limitan a: todo tipo de deportes de aviacién, acuaticas, carreras de motocicletas o competencias con vehiculos a motor o a sangre.

Adherentes: Padres, Hijos/as mayores de 20 afios de edad, suegros/as, nietos/as y hermanos/as solteros/as, del titular que se adhieren al grupo familiar del beneficiario titular de manera opcional,
siempre y cuando el pago de la prima lo cubra el beneficiario titular. Esta cobertura queda sin efecto al momento en que deja de abonarse la prima por el beneficiario titular. La cobertura del adherente
tendra los mismos beneficios que la del beneficiario/a titular, con excepcién de la cobertura de maternidad.

El descuento por la prima de adherentes se haré a través de la Divisién de Giraduria de Sueldos, dependiente de la Gerencia Departamental de Contabilidad de la Gerencia de Area de Administracién y
Finanzas del Banco Nacional de Fomento, con la autorizacién del beneficiario titular empleado del Banco Nacional de Fomento, para su posterior pago a la Aseguradora, quien emitira la factura legal a
nombre del beneficiario titular.

Alta Complejidad: Significa la prestacién de servicios médicos y/o quirdrgicos de tercer nivel de atencién de una enfermedad o evento de caracter grave o catastréfico, diagnosticada como tal por un
médico y que requiere de acciones complejas y especializadas para hacer frente a la amenaza a la vida y/o prevenir el dafio permanente a los rganos vitales con el fin de evitar la discapacidad y la muerte
de una persona, la cual requiere alta tecnologia y procedimientos complejos y que se regird de acuerdo a condiciones especificas del contrato.

Asistencia Ambulatoria: modalidad de consulta del paciente en dependencias del servicio ambulatorio o consultorio externo del sanatorio que fisicamente es el drea de actuacién de uno o mas
integrantes del equipo de salud en régimen de no internacién.

Arancel preferencial: es la transferencia al abonado del descuento que el prestador ofrece a la Prestadora por convenio.

Capacidad Resolutiva: Instalaciones requeridas para resolver los problemas de salud de baja, mediana y alta complejidad en los distintos niveles de atencidn, segin lo establecido por la
superintendencia de salud para la habilitacién de los servicios.

Cobertura: es la cantidad limite de servicios cuya atencién asume la Prestadora conforme a las estipulaciones que surgen de los documentos contractuales.
Emergencia: es una condicién médica que se manifiesta por signos y/o sintomas agudos que pueden razonablemente resultar en peligro inmediato para la vida o para la integridad corporal del paciente.

Enfermedad congénita: cualquier desorden o enfermedad existente al momento o antes del nacimiento, independientemente de la causa, si se manifesté o fue diagnosticada al momento del nacimiento
o después.

Evento/Episodio: a los fines del presente contrato, se entendera por evento / episodio a todo servicio sanatorial que comienza con el ingreso del paciente a la sala de internacién clinica o quirdrgica de un
centro médico para recibir la atencién médica, realizarse los estudios diagnésticos y recibir el tratamiento correspondiente a su cuadro patolégico y finaliza con el alta o baja médica del paciente, sin
importar el motivo de internacidn, ni el tiempo de estadia en el sanatorio.

Garantia de Calidad: Los prestadores de servicios médicos y de diagnéstico estan obligados a asegurar la entrega de las prestaciones a todos los beneficiarios del BNF, en el plazo maximo para la entrega
fijada en horas o dias segun la prestacién por el prestador de salud registrado y acreditado por la Superintendencia de Salud y habilitado por la aseguradora; todas las prestaciones establecidas en el
contrato seran brindadas a libre eleccién del beneficiario dentro del listado de servicios cubiertos por cada prestador de servicio habilitado por la aseguradora.

Implante: se entiende por tal el acto médico o procedimiento por el cual se coloca un material biomédico inorganico (titanio, silicona, apatita); implantes con componentes electrénicos (marcapasos
artificiales y cocleares); implantes bioactivos, tales como los dispositivos de administracién de farmacos por via subcuténea en forma de pildoras implantables o canulas o stents.

Internacién - admisién de un paciente para ocupar una cama hospitalaria, por un periodo igual o mayor a 24 horas.

Materiales descartables: son aquellos insumos de uso hospitalario que estan concebidos para ser utilizados y tirar en un corto plazo de tiempo, durante la estadia del paciente en la sala de internacién
Entre otros, incluye: apdsitos, vendas, jeringas, algodén, mascarillas de nebulizacién, canulas de intubacién, baja lenguas, macro y micro goteros, guantes de latex, guantes estériles, gasas, sondas
nasogdstricas, frascos y bolsas recolectoras de fluidos.

Materiales de osteosintesis: Piezas o elementos metélicos biocompatibles empleados en el tratamiento quirdirgico de fracturas para lograr la reduccién y fijacién en forma estable de la unién de los
extremos de un hueso fracturado mediante la implantacién de diferentes dispositivos tales como placas, clavos, tornillos, alambres, agujas, y pines, entre otros; o para soldar extremos articulares.

Medicamento: es uno o mas farmacos, integrados en una forma farmacéutica, presentado para expendio y uso industrial o clinico, y destinado para su utilizacién en las personas o en los animales, dotado
de propiedades que permitan el mejor efecto farmacoldgico de sus componentes con el fin de prevenir, aliviar o mejorar enfermedades, o para modificar estados fisiolégicos. Dentro de la cobertura de
medicamentos se contemplara el costo por el oxigeno utilizado y los productos nutricionales para alimentacidn oral, enteral o parenteral.

Nivel 1y 2 de Atencién: prestacion de servicios de mediana y baja complejidad durante las 24 horas en consultorio de urgencia y ambulatorios; internacién en especialidades clinicas, quirdrgicas y
médico quirtirgicas para adultos y pediatrica y con servicios para diagnéstico, minimamente; laboratorio de analisis clinicos, radiografia y Ecografia, electrocardiograma, entre otros.

Nivel 3 de Atencidn: prestacién de servicios de alta complejidad, ademds de las contempladas en el nivel 1y 2 de atencién, durante las 24 horas para las especialidades clinicas, quirdrgicas y médico
quirdrgicas para adultos y pediétrica, que cuenta con unidad de terapia intensiva, servicios de laboratorio de andlisis clinicos especializados, radiografia, Ecografia, Tomografia, resonancia magnética,
electroencefalograma, entre otros.

Ortesis: segun definicién de la ISO, es un apoyo u otro dispositivo externo aplicado al cuerpo para modificar los aspectos funcionales o estructurales del sistema neuromusculoesquelético. El término se
usa para denominar aparatos o dispositivos, férulas, ayudas técnicas y soportes usados en ortopedia y fisioterapia que corrigen o facilitan la ejecucién de una accién, actividad o desplazamiento,
procurando ahorro de energia y mayor seguridad. Sirven para sostener, alinear o corregir deformidades y para mejorar la funcién del aparato locomotor. Se diferencian de las prétesis al no sustituir un
Srgano o miembro con incapacidad fisica, invalidez o dismetria, o parte del mismo, sino reemplazar o reforzar, parcial o totalmente, sus funciones.

Prestador Habilitado: Sistema de infraestructura, equipamiento, recursos humanos segin nivel de atencién, que estd habilitado por la aseguradora para prestar todos los servicios de acuerdo a su
capacidad instalada. Las coberturas deberan ser brindadas en su totalidad, sin limites o restriccion alguna de acuerdo a la infraestructura disponible en cada centro asistencial adherido al servicio. El
incumplimiento de esta condicidn serd causal de rescisién inmediata del contrato.

Prétesis: todo elemento de cualquier naturaleza que reemplaza temporal o definitivamente la ausencia de un érgano o un miembro o parte de estos.

Urgencia: se consideran como tales a aquellas situaciones en las que el paciente requiere de una inmediata atencién por ser inminente el riesgo de perder la vida. Incluye el servicio de urgencia intra
hospitalario, de ambulancia y asistencia médica pre hospitalario. Ademas, a los fines de este contrato también se considera urgencia a aquellas situaciones en las que el paciente considera que su cuadro
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reviste gravedad por la intensidad de los sintomas (lo que siente) que lo obliga a buscar ayuda médica en cualquier momento, ya sea en servicio ambulatorio en el consultorio externo, o en el consultorio de
urgencia. El motivo de consulta puede ser entre otros sintomas: cefalea, fiebre, dolores agudos, mareo, etc.

Descripcién Cantidad Minima de beneficiarios titulares Cantidad Maxima de beneficiarios titulares

Seguro Médico Sanatorial para EMPLEADOS 1400 1800

Titular: Empleado/a del Banco Nacional de Fomento.

Ademas, incluye a su grupo familiar basico conforme al siguiente detalle:

Cdnyuge: Matrimonio formal o Unién de hecho

Se podra justificar con Certificado de Matrimonio o sentencia judicial de la inscripcién de la unién de hecho o certificado/constancia de convivencia expedida por el Juzgado de Paz
competente.

Hijos/as: Solteros/as, hasta 20 afios de edad y menores bajo guarda y/o tutela del beneficiario titular con sentencia judicial hasta 20 afios de edad.

Hijos/as con discapacidad: Sin limite de edad.

Cuando ambos titulares son cényuges, uno podra incluir a sus hijos/as y el otro a sus padres.

El beneficiario Titular soltero/a y/o separado/a sin hijos/as, viudo/a sin hijos/as o con hijos/as mayores de 20 afios, podrd incluir a sus padres.

Grupo de Adherentes

Padres, Hijos/as mayores de 20 afios, suegros/as, nietos/as y hermanos/as solteros/as.

Podrén ser incluidos como adherentes cuya prima seré segln la siguiente escala de edades:

Hasta 55 afios: no podra ser superior al 35% de la prima del titular.

Entre 56 y 70 afios: no podra ser superior al 45% de la prima del titular

Mayor a 70 afios: no podr4 ser superior al 55% de la prima del titular

En caso de que como consecuencia de una disposicion legal o por cualquier otro motivo, algiin empleado activo del Banco Nacional de Fomento no pueda ser beneficiado con el aporte
Institucional para el Seguro Médico Sanatorial, el mismo debera ser incluido, con su sola peticién, como beneficiario titular abonando la misma prima y en idénticas condiciones
establecidas en el contrato para los demés empleados del Banco Nacional de Fomento. La Aseguradora emitird la factura legal a nombre del beneficiario titular.

SERVICIO MEDICO Y SANATORIAL DE VIGENCIA INMEDIATA
1. HONORARIOS PROFESIONALES:

La Prestadora de Servicios cubrira los Honorarios Profesionales en consultas e interconsultas, en consultorios, en internaciones Clinicas o Quirdrgicas y Urgencias, para tratamientos clinicos, controles,
estudios y/o procedimientos quirtirgicos de caracter ambulatorio y en casos de internaciones sean éstas clinicas y/o quirdrgicas en las especialidades indicadas en el punto 1.1. (Especialidades Médicas),
sean accidentales o no y los derivados de actividades deportivas (no de alto riesgo o profesionales), incluyendo instrumentales y equipos convencionales de cada especialidad, los equipos e instrumentales
especificos tendran una cobertura segin topes establecidos, tanto en diagndstico o tratamiento.

1.1. Especialidades Médicas

Las especialidades médicas incluidas en el presente contrato son:

* Especialidades Clinicas
* Especialidades Quirtrgicas
 Especialidades Médico- quirdrgicas

Todas las especialidades médicas deberdn contar con profesionales especialistas y que cuenten con 5 (cinco) afios de experiencia en la especialidad, de reconocida capacidad e idoneidad, avalado por
certificado de especializacidn y registro profesional otorgado por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.

1.1.1. Especialidades Clinicas (procedimientos y estudios segun la cobertura establecida en las especialidades clinicas mencionadas en el Pliego de Bases y Condiciones).

o Alergologia: Las vacunas y otros estudios especiales como test de contacto y Rast, seran de cargo del paciente.
* Anestesiologia: La cobertura de anestesiologia queda condicionada a las cirugias y/o procedimientos y/o estudios que cuenten con cobertura total o parcial segtin Pliego de Bases y Condiciones.

o Clinica médica.

* Gastroenterologia y Hepatologia.

o Geriatria.

* Endocrinologia y Diabetologia para adultos y nifios.

* Hematologia: la atencién del paciente en esta especialidad incluye: la consulta, el estudio de la etiologia, el diagnéstico, el tratamiento, el prondstico y la prevencion de las enfermedades de la
sangre y érganos hemolinfoproductores. Hemoterapia transfusiones sanguineas: Sean Clinicas o quirdrgicas. La cobertura incluye los materiales de transfusién, los mismos forman parte del tope
de medicamentos y descartables, y la asistencia intraoperatoria.

« Infectologia.

* Nefrologia, Dialisis y Hemodialisis. Honorarios Profesionales por Insuficiencia Renal Aguda hasta (6) seis sesiones, por beneficiario y afio de contrato.

* Neumologia.

¢ Neurologia.

* Nutriologia: la cobertura en esta especialidad incluye la atencién hospitalaria y ambulatoria de los pacientes con trastornos alimentarios a cargo del Nutricionista; la formulacidn de nutrientes
preparados segtn férmula para administracidn Enteral y/o Parenteral en pacientes internados. En consultas ambulatorias, el plan de nutricién y el tratamiento del sobrepeso y de la obesidad, y de
otras enfermedades remitidas por especialistas.
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* Pediatria y Neonatologia: Vacunacién e inoculacién profilactica contra enfermedades inmunoprevenibles (seglin esquema recomendado por el MSPyBS). En caso que el titular optare por vacunar a
su hijo en consultorio no habilitado por la Prestadora, la misma sera con cargo al beneficiario.

 Psicologia: Incluye hasta 12 consultas por beneficiario/afio contrato.

 Psiquiatria: Incluye hasta 10 consultas por beneficiario afio/contrato.

* Reumatologia: Incluye consultas.

1.1.2. Especialidades Quirirgicas (cirugias, estudios y procedimientos ambulatorios segtin la cobertura establecida en las especialidades quirdrgicas mencionadas en el Pliego de Bases y
Condiciones). Todas aquellas cirugias, que no formen parte de las mencionadas en el Pliego de Bases y Condiciones, serdn beneficiadas con un 25% de cobertura de honorarios médicos
con profesionales en convenio.

Las especialidades quirtirgicas se corresponden con la figura de cirujano y utilizan medios invasivos para tratar, modificar o extirpar fisicamente la estructura patoldgica. Se dividen por sistemas. Incluye
Monitoreo clinico/ cardiolégico/pediatrico en intervenciones quirtrgicas a solicitud del cirujano elnstrumentadores y ayudantes en todo tipo de cirugia (menor, mayor, alta complejidad,
endoscépica y laparoscépicas); Anatomia patoldgica. Estudio de materiales extraidos en quiréfano, sala de internacién, sala de procedimiento y/o consultorio; todos los tipos y métodos segin indicacién
del especialista, incluye biopsia extemporanea o por congelacién. Los estudios de inmuno histoquimicas y marcadores tumorales seran beneficiados con una cobertura del 25%.

e Cirugia cardiovascular: ver item de alta complejidad

 Cirugia de cabeza y cuello: en esta especialidad, la atencién del paciente incluye la intervencién quirtirgica de cabeza y cuello.

o Cirugia de mano

 Cirugia general: la atencién del paciente en esta especialidad incluye las operaciones del aparato digestivo, tracto gastrointestinal y del sistema hepato-bilio-pancreético; el sistema endécrino,
suprarrenales, tiroides y paratiroides; reparacion de hernias y eventraciones de la pared abdominal. Adultos y pediatrica, incluyendo cirugias oncoldgicas (1° cirugia), tanto a cielo abierto como por
Videolaparocopica (vesicula y apéndice).

 Cirugia Ortopédica y traumatolégica: La atencion del paciente en esta especialidad incluye el tratamiento quirdrgico de los desérdenes del aparato locomotor, de sus partes musculares, dseas o
articulares y sus lesiones agudas, crénicas, traumdticas y recurrentes a través de artroplastias, cirugias artroscdpicas y de columna (materiales de osteosintesis y prétesis: cobertura hasta G
1.500.000.-) La cobertura incluye el uso de equipos e instrumentales segtin la cobertura establecidas en el Pliego de Bases y Condiciones. Bloqueo Facetario bajo sedacion.

e Cirugia Pediatrica

e Cirugia plastica reparadora: en eventos agudos (accidentes)

e Cirugia toracica: ver item 1.5.1.

o Neurocirugia: ver item de alta complejidad.

1.1.3. Especialidades Médico- quirdrgicas (cirugias, estudios y procedimientos ambulatorios segun la cobertura establecida en las especialidades Médico-quirdrgicas mencionadas en el Pliego de Bases
y Condiciones).

Las especialidades médico-quirdrgicas incluye Fisioterapia en general incluida RPG, Rehabilitacion e hidroterapia ambulatoria hasta 10 sesiones por beneficiario/afio contrato. En pacientes internados en
Sanatorios en convenio con una cobertura de hasta 20 (veinte) por internacién y por evento.

¢ Angiologia y Cirugia vascular periférica: En esta especialidad se incluye la atencién, el diagndstico y el tratamiento del paciente con enfermedad de los vasos sanguineos (arterias y venas) y del
sistema linfatico. Incluye Hemodinamia Intervensionista/cateterismo y otros de alta complejidad y Flebologia, incluye estudios (seglin cobertura establecida en el Pliego de Bases y
Condiciones) tratamientos ambulatorios, procedimientos quirlirgicos, laserterapia se cubrird hasta el monto de lo convencional (no incluye arafiitas). En procedimientos consignados en alta
complejidad, materiales especificos, equipos, medicamentos y descartables utilizados, segtin cobertura establecida en el Pliego de Bases y Condiciones.

e Cardiologia clinica

* Coloproctologia/ proctologia

¢ Dermatologia

* Ginecologia y obstetricia: En los casos de atencién obstétrica del parto normal el equipo estard integrado por el obstetra, el pediatra neonatélogo y el anestesista. En los casos de parto por
cesarea el equipo estard integrado por el obstetra, un ayudante, el pediatra neonatdlogo, el hemoterapeuta (transfusionista) y el anestesiélogo.

* Oftalmologia

¢ Oncologia: veritem 1.5.1.

 Otorrinolaringologia

o Urologia:

Las atenciones de especialidades mencionadas y las que no figuran en el listado precedente, se ajustaran a los términos del contrato, es decir, cobertura 100% en honorarios por consultas, estudios de
diagndstico, tratamientos, controles y procedimientos propios de estas especialidades en consultorio e internaciones.

1.2. Consultas Ambulatorias

1.2.1. Profesionales Habilitados

Se encuentran habilitados para consultas en consultorios, sin cargo para el beneficiario, todos los médicos acreditados en la Guia de Profesionales de la Prestadora de Servicios para este convenio, los
cuales deberan permanecer durante la vigencia del contrato, no pudiendo modificar sus condiciones de servicio por cuestiones de indole administrativo, salvo caso enteramente justificado.

1.2.2. Local de Atenci6n

Los médicos atenderdn en sus consultorios particulares y en ningun caso solicitardn cobro de sus consultas y controles, los cuales estan garantizados con la cobertura de este contrato segln los items
correspondientes.

1.2.3. Citas de Atenci6n
Los beneficiarios se obligan a asistir a la consulta seglin cita agendada o cancelar con la debida anticipacidn las citas convenidas a las que no podran concurrir.
1.2.4. Control de Consultas y Procedimientos

Todos los Profesionales habilitados en la Guia, cuentan con planillas de control de consultas y procedimientos en las cuales los beneficiarios estan obligados a firmar dichas planillas en prueba de
conformidad de haber recibido la prestacién correspondiente. El acceso a la atencién con profesionales en convenio requiere de que el paciente se identifique presentando su carnet de beneficiario junto
con su cédula de identidad.

1.3. Honorarios Médicos en Internaciones Clinicas y/o Quirdrgicas
1.3.1. Cargo

Los honorarios de los profesionales médicos en convenio y autorizados en la Guia de la Prestadora de Servicios y que atiendan a beneficiarios internados para los casos clinicos y/o quirdirgicos, estaran
exclusivamente a cargo de la Prestadora de Servicios, segln los items correspondientes, incluyendo los honorarios profesionales de las Cirugias de malformaciones congénitas: Pie Bot, hidrocefalia (no
incluye costo de vélvula), ano imperforado, labio leporino, criptorquidia, estrechez de piloro, cataratas congénitas para nifios nacidos bajo la vigencia del contrato.

1.3.2. Interconsultas

En caso que el médico tratante y/o el paciente o el responsable de éste requiera la presencia de otro profesional como interconsultante, y que sea integrante del plantel médico, se cubrira 1 (uno) por cada
especialidad y la cantidad de visitas necesarias durante la internacién; y cuando éste no se encuentre dentro del plantel, hasta 3 (tres) veces por evento, estaran a cargo de la Prestadora de Servicios,
conforme a la practicay a la ética médica.

1.3.3. Monitoreo Intra Operatorio

La presencia del Clinico, cardi6logo o pediatra en la sala de operaciones, previa autorizacién de la Prestadora de Servicios, debera estar solicitada por escrito por el cirujano; caso contrario quedara a cargo
del beneficiario.

1.3.4. Atenci6n en la Unidad de Terapia Intensiva

En los casos de internaciones en la Unidad de Terapia Intensiva, la atencién estard a cargo del coordinador de la Unidad y/o Terapista habilitado por la Prestadora de Servicios, hasta un maximo de 20 dias
beneficiario/afio de contrato.

1.4. Otras Consideraciones
1.4.1. Disponibilidad de Profesionales

El plantel médico adherido, autorizado y publicado por la Prestadora de Servicios debera estar a disposicién del beneficiario en forma permanente, no pudiendo requerir el profesional adherido ningtin
pago extra al beneficiario, aludiendo razones de orden interno con la Prestadora. En caso contrario, la Prestadora deberd reembolsar la totalidad del cobro indebido incurrido por el Profesional adherido,
dentro del plazo establecido por la Contratante.

1.4.2. Condiciones de Coberturas

La cobertura solicitada sera para la totalidad de los empleados del BNF. En ningtin caso podra ser rechazado del seguro el titular o su grupo familiar, aduciendo enfermedades contraidas con anterioridad,
sexo o edad.

1.5. Honorarios y Servicios Arancelados

1.5.1. Arancel Compartido
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Los aranceles establecidos como honorarios profesionales y otros gastos asociados y/o derivados por prestaciones no cubiertas al 100% por este contrato, seran cubiertos 50% a cargo del beneficiario y
50% a cargo de la Prestadora de Servicios en las siguientes prestaciones:

1.5.1.1. Quemaduras que superen el 30% de la superficie corporal
1.5.1.2. Cirugia Toracica.

1.5.1.3. Oncologia: El tratamiento con quimioterapia y radioterapia, tendran 100% de cobertura en medicamentos y descartables, y hasta G. 10.000.000 (diez millones de guaranies) en drogas oncolégicas
de acuerdo al Protocolo indicado por el especialista.

1.5.1.4. Cirugias y/o procedimientos diagnésticos y/o terapéuticos realizados por técnicas percutdneas, video laparoscépicas, artroscépicas y/o video endoscdpicas que no formen parte de las
especificaciones técnicas y sus anexos.

1.5.2. Arancel Preferencial

Los honorarios profesionales y todos los gastos asociados y/o derivados de prestaciones no cubiertas total ni parcialmente por la prestadora de servicio tendran aranceles preferenciales a cargo del
beneficiario en las siguientes prestaciones:

1.5.2.1. Tratamiento de fertilidad con técnica de fertilizacion asistida y sus productos.
1.5.2.2. Didlisis y Hemodidlisis: por Insuficiencia Renal aguda cuando sobrepasan las (6) seis sesiones, por beneficiario y afio de contratoy en pacientes renales crénicos.

1.5.2.3. Cirugias y/o procedimientos diagnésticos y/o terapéuticos realizados con laser o radio intervencionismo que no formen parte de las especificaciones técnicas y sus anexos

2. SERVICIOS SANATORIALES
1. Condicién para Internacién Clinica y/o Quirdrgica

La condicién para la internacién clinica y/o quirtrgica del beneficiario es contar con la orden de internacién emitida por profesional médico de la prestadora y/o médico tratante que no forme parte del
plantel de la misma con los siguientes requisitos:

* Nombrey Apellido del paciente

* Nimero del carnet y/o acompafiado de la Cédula de Identidad
 Diagnéstico presuntivo que motivé la internacién

* Tratamiento propuesto

 Firma del médico tratante

¢ Fecha deinternacién

Para las internaciones programadas, la orden de internacidn debera presentar el titular o su representante ante las oficinas de la Prestadora de Servicios, con una antelacién de 48 horas al suceso, a
efectos de la emisién del presupuesto correspondiente para su presentacion al Sanatorio, el cual debera entregarse al asegurado en el plazo previsto, sin alegar otros requisitos de orden administrativo
interno

Para las internaciones de urgencias, feriados, sdbados o domingos y fuera de hora de oficina, la cobertura de internacién se deberd gestionar dentro de las 24 horas del primer dia habil siguiente, por el
titular o su representante, acompafiando la orden de internacién correspondiente emitida por el médico del seguro y/o tratante y con los requisitos arriba mencionados.

La Prestadora de Servicios debera emitir en el plazo de 24 horas posterior a la internacién del beneficiario, la cobertura médica correspondiente, la cual seré verificada por la Auditoria Médica de la
Contratante.

En los casos de muerte cerebral, estado de coma y/o estado vegetativo de pacientes internados en la Unidad de Terapia Intensiva/Intermedia o en sala comuin, la cobertura del plan concluird cuando
se den las siguientes condiciones:

Para determinar pacientes con muerte cerebral se aplicara el protocolo de muerte cerebral establecido por el INAT.
La muerte cerebral o encefélica es un estado en donde hay una pérdida total e irreversible de las funciones cerebrales (conciencia + funciones vegetativas)
Paciente estado de coma y/o estado vegetativo persistente, cuya condicién supere las 4 semanas sin lograr recuperacidn total de conciencia:

El estado vegetativo persistente es una condicién clinica en que la persona no da ningtin signo evidente de conciencia de si o del ambiente, y parece incapaz de interactuar con los demds o de reaccionar a
estimulos adecuados.

El coma es un estado grave de pérdida de conciencia, constituye un sindrome y una expresién de un fuerte trastorno de las funciones cerebrales.

En estos casos quedard a cargo de familiares y/o responsables del paciente el traslado del mismo o asumir todos los gastos médicos sanatoriales que represente mantenerlo en el Sanatorio en estas
condiciones.

Los Derechos Operatorios de las cirugias autorizadas por la Prestadora de Servicios tendran una cobertura del 100%, salvo aquellas expresamente excluidas en este contrato.
Internacién en sala normal: Cobertura de sala hasta que el alta sanatorial emitida por el médico tratante, con un maximo de 15 dias beneficiario/por evento.

Las internaciones se realizaran en los Sanatorios habilitados por la Prestadora de Servicios, a libre eleccién del beneficiario, en habitaciones individuales convencionales, que cuenten segin infraestructura
con: teléfono, aire acondicionado, TV color con sistema de cable, cama para el acompafiante y bafio privado (con excepcién de los casos en que la Prestadora de Servicios le asigne una suite por falta de
salas).

La cobertura de sala incluye ademds, dieta oral, servicio de enfermeria y médicos de guardia del sanatorio, interconsultores - incluyen las visitas segun lo establecido, oxigenoterapia en la habitacion (el
oxigeno sera considerado un medicamento, por lo tanto forma parte del tope establecido para medicamentos, asi como la provisién de preparados nutricionales con un tope de 3, estudios auxiliares de
diagndstico lo establecido en el presente contrato).

En las internaciones para sesiones de quimioterapia desarrolladas en los centros hospitalarios, se realizaran en salas individuales conforme el presente item.
2.2. Sanatorios Habilitados

Si el Sanatorio elegido por el beneficiario no dispusiese de habitacidn libre, o no estuviera en condiciones de atender adecuadamente el caso en particular, el/los beneficiario/s, seran internados en otro
centro habilitado por la Prestadora de Servicios de la Capital o en el Interior del Pais, donde serdn asistidos bajo las condiciones estipuladas en este contrato. El beneficiario o familiar responsable deberd
comunicar a la Administracion de la Prestadora de Servicios esta situacion dentro de las 24 horas de la internacion.

Si el beneficiario, por la naturaleza de su enfermedad, fuese trasladado a la Unidad de Terapia Intensiva adultos y/o pediétricos, o ingresa directamente a una de ellas, los gastos que demanden la
utilizacién de una habitacién para los familiares o acompafiantes, correran por cuenta del beneficiario. Cada beneficiario tiene derecho a la cobertura hasta un maximo de 20 dias por afio de contrato, en
concepto de pensidn sanatorial, derechos operatorios, honorarios médicos y estudios auxiliares.

No existe limitacidn respecto a la cantidad de veces que pueda internarse, sean casos convencionales o de alta complejidad; asi mismo, no se requerirdn pagos anticipados en caso de internaciones hasta
que se hayan agotado las coberturas correspondientes.

Todas las internaciones podran ser auditadas desde el punto de vista médico, legal y administrativo en casos necesarios y a cargo de la Divisién Servicio Social dependiente de la Gerencia Departamental
de Administracién del Personal de la Gerencia de Area de Talento Humano de la Contratante.

Si un beneficiario se encuentra en una situacién que signifique compromiso inmediato y severo de sus signos vitales, podra buscar auxilio en cualquier otro Centro Médico mas cercano. Estos casos
comprenden los derivados de accidentes de trénsito, primeros auxilios, partos y otros imprevistos. Ocurrido el episodio se comunicara dentro las primeras 24 (veinticuatro) horas, salvo excepciones, para
que la Prestadora de Servicios se haga cargo del paciente, indicando su traslado o continuidad en dicho Centro. Incluye el servicio de ambulancia.

La Prestadora de servicio proveera los equipos, instrumentales y materiales convencionales que son empleados en las especialidades médicas del presente Contrato y tendran cobertura total, quedando
los equipos, instrumentales y materiales especificos segtn lo establecido.

2.3. Unidad de Terapia Intensiva (Adultos y nifios)
2.3.1. Cobertura

La cobertura incluye: Medicamentos y materiales descartables utilizados por el paciente hasta G. 15.000.000 (QUINCE MILLONES) por evento, con un méximo de 20 dias beneficiario/afio contrato. Los
honorarios profesionales (terapista jefe de la unidad e interconsultores - incluyen hasta 3 (tres) visitas, alimentacién via oral, oxigenoterapia (el oxigeno serd considerado un medicamento), equipos
propios de la Unidad de Terapia Intensiva, cuidado de enfermeria y todos los medios auxiliares de diagnéstico contemplados en los listados correspondientes.

En ninglin caso se requerira garantia o aval alguno, ya sea personal o en efectivo al beneficiario, cuando el servicio corresponde a internacidn en Terapia Intensiva y sea realizado en los centros designados
por la Prestadora de Servicios, antes de agotar las coberturas establecidas.

En caso de exceder las coberturas médicas establecidas en el contrato, que generen deudas a los titulares, la Prestadora de Servicios debera informar al beneficiario de su estado de cuentas y podra tomar
recaudos correspondientes con el titular y/o familiar para el cobro respectivo. En ningun caso el Banco podra ser garante de las deudas contraidas por el titular.

2.4. Medicamentos y/o materiales descartables en sala, quiréfano:

Los medicamentos y/o materiales descartables, cualquiera sea la naturaleza de los mismos y cualquier principio activo utilizable en problemas de salud sin excepcidn, e inmunoterapia tendran una
cobertura por valor de G. 5.000.000.- (Guaranies cinco millones) en las internaciones ya sean clinicas, quirdrgicas, partos y/o cesareas (para la madre y por cada hijo/s recién nacidos) en sala y quiréfano.
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Los procedimientos ambulatorios realizados en quiréfano y/o sala de procedimientos, tendran una cobertura por valor de G. 2.500.000 (Guaranies dos millones quinientos mil)

Drogas Oncoldgicas: Cobertura hasta G. 10.000.000 (Guaranies diez millones) de acuerdo al protocolo indicado por el especialista, en internacién, en sanatorios designados por la Prestadora. Esta
cobertura es por beneficiario y por afio de contrato.

Los precios de los medicamentos facturados no podran exceder los montos establecidos por el MSPBS, y plasmados en la revista Kairos , los cuales seran considerados para las auditorias médicas
en el control de las facturaciones emitidas por las prestadoras de servicios.

En caso que el paciente cuente con seguro del INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL, la Prestadora de Servicios podré autorizar el ingreso de drogas oncolégicas mediante el convenio respectivo.
2.5. Uso de Equipos e Instrumentales médicos

El uso de equipos que no forman parte del detalle serd beneficiado con 25% de cobertura de aranceles en convenio:

® ArcoenC

« Bomba de contrapulsacién intraadrtica
Carpa de oxigeno

Colchones de aire agua

Instrumentales médicos, de uso habitual
* Equipo de artroscopia

Equipo de video laparoscopia

Equipo para urodinamia

Equipos de Hemodinamia: cobertura de 50% para Cateterismo y Angioplastia Coronaria y Periférica.
Incubadora de transporte

* Microscopio

* Monitores y respiradores

Saturador de oxigeno

Cuna térmica

Ecocardidgrafo

Ecdgrafo

Electrocardidgrafo

* Equipo de Rayos X

Equipo de video endoscopia

Equipo litotriptor Torre de endoscopia
Facoemulcificador

Fuente para cirugia (equipo) R.T.U. y otros
Luminoterapia convencional

M3quina de anestesia

Tomégrafo

2.6. Servicios de Urgencias

Estaran integradas por guardias de urgencias en los servicios asistenciales indicados por la Prestadora de Servicios y compuestos de cardiélogos, médicos clinicos, cirujanos, traumatélogos, ginecélogos,
obstetras, psiquiatras y pediatras, las 24 horas y todos los dias, aun domingos y feriados, para adultos y nifios (Segun disponibilidad de cada Sanatorio)

En servicios de guardia, la cobertura serd de 100% (cien por ciento) en concepto de medicamentos y descartables, honorarios profesionales, servicios de enfermerfa, estudios de diagndsticos, de
laboratorio, uso de equipos e instrumentales médicos convencionales y especificos. No comprende medicamentos de receta a ser utilizados con posterioridad al episodio que motivo la atencién del servicio
proveido por la Prestadora de Servicios. Incluye vacuna antitetanica y tipificacién por orden del médico de guardia.

Para control, procedimientos post quirtrgicos (curaciones, extracciones de puntos, suturas, enyesado), con 100% (cien por ciento) de cobertura en los Centros habilitados.

Para procedimientos convencionales periédicos de enfermeria como: toma de presién arterial, nebulizaciones, aplicacion periddica de inyectables y otros servicios de enfermeria con cobertura del 100%
(cien por ciento) para derechos de sala de procedimientos y honorarios (no incluye medicamentos.)

3. ESTUDIOS DIAGNOSTICOS
3.1. Condiciones Generales
Todos los estudios deberan ser solicitados por un profesional médico.

Las érdenes de estudios de diagnéstico y tratamiento deberan contar con los siguientes requisitos:

* Nombrey apellido del paciente

e NUmero de carnet y/o nimero de cedula de identidad.

 Estudio solicitado que hace relacién a la patologia investigada, salvo los exdmenes de rutina y el chequeo médico anual.
 Fecha de emision

® Firmay sello del médico tratante

Las visaciones de las érdenes de estudios de diagndstico son obligatorias, las cuales se deberdn efectuar en la oficina de la Prestadora de Servicios o via electrénica, como asi también en la Divisién Servicio
Social dependiente de la Gerencia Departamental de Administracién del Personal de la Gerencia de Area de Talento Humano del Banco Nacional de Fomento, donde la Prestadora de Servicios debera

habilitar un servicio de atencién al cliente para visaciones, coberturas y otros servicios requeridos por los asegurados. Las visaciones deberan ser retornadas al usuario o a la Division de Servicio Social del
Banco Nacional de Fomento, en horarios de oficina, en un plazo no mayor de 24 (veinte cuatro) horas posteriores a la remisién del pedido de visacidn, especificandose el lugar en donde se realizara el
estudio, salvo aquellas que no requieran de visacién previa.

Las érdenes de solicitud de estudios auxiliares de diagndstico tendran una validez de 30 (treinta) dias a partir de la fecha de la expedicidn por parte del médico tratante; en caso de que la orden no contara
con fecha de expedicidn correra a partir de la fecha de visacién, la cual podra ser renovada por la Prestadora de Servicios.

No se visaran érdenes que contengan estudios agregados a la indicacién del médico.

El uso de la sala de procedimientos, para la realizacién de estudios de diagndstico, tendra una cobertura del 100% (cien por ciento). Incluye uso del equipo necesario, medicamentos, materiales
descartables, materiales de contrastes, materiales especificos necesarios en todas las especialidades, materiales radiactivos propio de la especialidad, honorarios del anestesista, etc.

Los recargos por traslados de equipos a sanatorios o domicilios serdn por cuenta de la Prestadora de Servicios.

Los procedimientos de estudios de diagndsticos quedan comprendidos en aquellos que deriven de las especialidades y se realicen dentro del territorio nacional, con 100% (cien por ciento) de cobertura en
todo concepto.

3.2. Condiciones Especificas

Las condiciones de la especialidad comprende todos los métodos auxiliares de diagndstico realizados en consultorios o centros especializados, con cobertura de gastos en forma integral en concepto de
uso de sala, equipos, honorarios profesionales, medicamentos, materiales descartables (incluye desechables), anestesia, sustancias de contraste (incluido los pacientes alérgicos), materiales especificos
necesarios en todas las especialidades, sustancias radiactivas de la especialidad a cargo de la Prestadora de Servicios. Incluye estudios realizados con técnicas convencionales o digitales, como exdmenes
radioldgicos simples o contrastados, invasivos y/o convencionales con cobertura total.

Estos estudios deberan realizarse en los institutos especializados que forman parte de la agenda de Prestadores habilitados por la Prestadora de Servicios y a eleccién del beneficiario.

La presente lista es taxativa, por cuanto, quedan comprendidos todos aquellos estudios que hagan a las especialidades que forman parte del contrato y que se realicen dentro del territorio nacional.

* Abdomen simple

* Angiotac con multislice

* Angiografia carotidea H/8 PL. dos lados
* Angiografia carotidea H/8 PL. cada lado
* Angiografia de miembro 1 lado h/6 PL.

* Angiografia de miembro 2 lado h/6 PL.

® Angioresonancia

* Antebrazo en todas las posiciones

* Aortografia lumbar o Abdominal H/5 PL.
« Apéndice

o Arbol Urinario simple

 Arteriografia Cerebral H/8 PL. 2 lados

e Arteriografia Cerebral H/8 PL. cada lado
* Arteriografia Selectiva (Abdominal o Térax)
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Arteriografia Selectiva dos arterias
Arteriografia Selectiva Renal un lado
Arteriografia Selectiva Renal dos lados
Audiometria convencional
Baropodometria

Biligrafina o Colangiografia endovenosa
Brazo en todas las posiciones
Broncografia dos lados

Broncografia cada lado

Cadera o pelvis en todas las posiciones
Calculo Cefalometrito (1,2 y 3 anilisis)
Captacién de yodo 131 (todas)
Cavografia inferiory superior

Cavum

Cavum contrastado

Centerollografia en general

Cistografia miccional

Cistografia

Clavicula en todas las partes

Codo en todas las posiciones
Colangiografia Endovenosa - billigrafina
Colangiografia Operatoria
Colangiografia post -operatoria
Colangiografia retrograda con papilotomia
Colangiografia retrograda simple
Colangiografia trans parietohepética
Colangiopancreatografia retrégrada
Colecistografia Oral

Colostograma oral

Colon contrastado

Colon doble contraste

Colon por ingestidn

Colonoscopia. Endoscopia digestiva baja
Columna Cervical todas las partes
Columna Dorsal todas las partes
Columna Lumbar todas las posiciones
Columna panoramica (espinografia), en todas las posiciones
Control radiolégico en maniobras traumatoldgicas y de drenaje biliar
Costilla en todas las posiciones

Craneo en todas las posiciones

Craneo para Ortodoncia

Dedo 2 posiciones

Defecografia

Densintometria Osea

Dental en todas las placas

Dental oclusal

Dental seriado y semi seriada
Doppler de carétidas y vasos del cuello
Ecografias de todos los érganos Simples o con Doppler
Ecografias para control de punciones
Ecografia via intracavitaria

Ecografia 3D-4D

Ecocardiogramas: Todos con Doppler color corazén y vasos sanguineos, prenatal y fetal, transesofagico, bidimensional
Ecostress con Dobutamina
Electrocardiograma

Electromiografia

Electroencefalograma
Electronistagmografia

Endoscopia digestiva alta

Endoscopia digestiva baja/colonoscopia
Endoscopia digestiva alta

Endoscopia digestiva baja/colonoscopia
Ergometria

Espirometria con prueba broncodilatadora
Eséfago

Estémago y duodeno (doble contraste)
Espleno portografia

Espirometria

Esternén en todas las posiciones
Examen ortéptico

Examen funcional laberintico
Fistulografia hasta 2 placas

Flebografia cada lado

Flebografia isotépica, renal, espermatica
Fondo de ojo

Galactografia sin placa simple
Galactografia cada lado con previa mamografia
Galactografia sin placa simple 1 lado
Gonioscopia

Herniografias

Histerosalpingografia

Holter 24 horas Corazén arterial cerebral
Hombro en todas las posiciones

Huesos propios de la Nariz
Impedanciometria

Intestino delgado o transito intestinal
Laringografia constrastada

Linfografia cada lado

Linfografia 2 lados

Logoaudiometria

Mama (Pieza operatoria) por placa
Mama (Reperage para biopsia) por placa
Mamografia en todas las posiciones
Mano en todas las posiciones

Mano en placa de mamografia
Manometria ano rectal

MAPA Holter de presion arterial

Mapeo cerebral

Marcacién con harpén

Marcadores Cromosémicos

Mastoide en todas las posiciones
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Maxilar inferior en todas las posiciones

Maxilar inferior con ortopantomografia

Medicina nuclear: todos los procedimientos del método. Incluye uso de isotopos radiactivos
Mielografia

Monitoreo fetal

Mufieca en todas las posiciones

Muslo y fémur en todas las posiciones

Neumocitografia

Orbita con posicidn (todas las posiciones)

Ortopantomografia

Perfusién Miocérdica (Spect) con talio, tecnecio, y otras sustancias radiactivas dipiridamol + ergometria
Perfil Biofisico

Pet Scan

Pie en todas las posiciones

Pielografia ascendente y traslumbar

Pielografia Endovenosa o rifidn contraste y minutado

Pierna en todas las posiciones

Placas suplementarias

Plantigrafia

Plantimetria

Polisomnografia

Potenciales Tardio

Punciones diagnésticas: mama, tiroides, médula, higado, renal, etc.
Pruebas vesticulares y laberinticas con videonistagmografia o electronistagmografia
Resonancia nuclear magnética en todos los campos de aplicacidn, hasta seis (6) estudios por beneficiario por afio de contrato
Rectosigmoideoscopia

Rimpanometria

Rodilla en todas las posiciones

Rx de Pene

Saco lagrimal 1y 2 lados

Saco lagrimal (radiol. Con especialista)

Sacro-coxis en todas las posiciones

Scopia como complemento de exdmen ¢/T.V.

Scopia arco C por una hora

Scopia arco C por més de una hora

Senos faciales en todas las posiciones

Sialografia en todos los lados

Somnografia

Tomografias computadas (T.A.C.) de todos los érganos sin limite
T.A.C. Helicoidal y de Alta Resolucién

TCMS (multislice) de todos los drganos Hasta seis (6) estudios por beneficiario por afio de contrato.
T.A.C. biopsias percutaneas y drenajes percutdneos

T.A.C. puncién de quistes con control

Timpanometria

Tomograffa de Coherencia Optica

Tobillo en todas las posiciones

Térax en todas las posiciones

Tratamientos con Yodo, incluye isétopos radiactivos

Trénsito intestinal colénico con marcadores
Trans-parietohepatica

Uretrocistografia

Urograma de excrecién

Urograma minutado

Urograma por Resonancia Magnética

* UroTAC

* Urograma

* Urodinamia

® Vaginoscopia

 Ventriculograma isotdpico, incluye sustancias radiactivas

o Vesicula

* Videonistagmografia

* Vulvoscopia

Ademas de los estudios citados precedentemente también tendran cobertura los siguientes estudios y procedimientos terapéuticos de videoendoscopia incluyendo: Honorarios Profesionales del
especialista, anestesista y ayudante, medicamentos y materiales descartables, materiales e instrumentales especificos de cada especialidad necesarios, uso de equipo, uso de sala de procedimientos e
internacién en caso necesario, se realizaran en centros designados por la Prestadora de Servicios.

* Colangiopancreatografia retrgrada (ERCP).
 Electrocoagulacion.

® Esclerosis de lesiones sangrantes del tubo digestivo.
* Esfinterotomia.

* Extraccién de cuerpos extrafios tubo digestivo.

* Papilotomia.

® Polipectomia.

Ecografia en general (Simple o con Doppler): Cobertura total. Incluye obstétricas 4D.

4. ESTUDIOS LABORATORIALES

Para la prestacién de estudios de diagnésticos laboratoriales, la Prestadora de Servicios deberd garantizar los centros laboratoriales de los sanatorios ofertados y (5) cinco centros laboratoriales
tercerizados reconocidos por su solvencia y calidad técnica, para garantizar los requerimientos del Anexo Técnico.

Seran considerados requisitos tales como:

« Certificado de Control de Calidad expedido por el Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social.
 Certificado de Control de Calidad expedido por la Asociacion de Bioquimicos del Paraguay.
e Sucursales para la comodidad en la atencién ambulatoria para los beneficiarios.

Los estudios laboratoriales requieren de orden médica y autorizacidn previa del Departamento Médico de la Prestadora de Servicios.
Los estudios laboratoriales para pacientes ambulatorios e internados, tienen cobertura total sin limites, por beneficiario por afio de contrato.

La presente lista es taxativa, por cuanto, quedan comprendidos todos aquellos estudios que hagan a las especialidades que forman parte del contrato y que se realicen dentro del territorio nacional.

* 17 Hidroxiprogesterona natal

® Acetilcolinesterasa Eritrocitaria, Sangre
* Acido Acetil Salicilico (AAS), Orina

* Acido Acetil Salicilico (AAS), Sangre

* Acido Citrico, Plasma Seminal

® Acido Fenilpiruvico

 Acido Félico, Glébulos Rojos

* Acido Félico, Sangre total

® Acido Félico, Suero
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 Acido L4ctico, Liquidos Bioldgicos

e Acido Lactico, L.C.R.

 Acido Léctico, Sangre

« Acido Urico, Depuracién (Clearance), Sangre y Orina
e Acido Urico, Liquido Synovial

o Acido Urico, Orina

o Acido Urico, Orina2 h

o Acido Urico, Orina4 h

o Acido Urico, Sangre

do Valproico, Sangre

 Acido Vanil Mandelico

® Acth (Corticotropina), PM Sangre

® Acth (Corticotropina), Sangre

* Adenovirus Anticuerpos IgG (IFl), Sangre
* Adenovirus Anticuerpos IgM (IFl), Sangre
* Anticuerpos Antigeno, Materiales Bioldgicos
* AFP (Alfafetoproteina), Sangre

* AFP (Alfafetoproteina), Sangre Materna
* Aglutininas A Anticuerpos, Sangre

* Aglutininas B Anticuerpos, Sangre

e Albumina, L.C.R.

o Albumina, Liquido Abdominal

e Albumina, Liquido Ascitico

o Albumina, Liquido de Drenaje

e Albumina, Liquido Pericardio

* Albumina, Liquido Peritoneal

e Albumina, Liquido Pleural

e Albumina, Orina

* Albumina, Sangre

® Aldolasa, Sangre

* Aldosterona, Sangre

® Alfa | Antitripsina, Sangre

o Alfa Feto Proteina

* Alfa Amilasa, Liquido Ascitico

 Alfa Amilasa, Liquido de Drenaje

 Alfa Amilasa, Liquido Duodenal

 Alfa Amilasa, Liquido Pancreético

o Alfa Amilasa, Liquido Pericardio

* Alfa Amilasa, Liquido Peritoneal

o Alfa Amilasa, Liquido Pleural

* Alfa Amilasa, Orina

® Alfa Amilasa, Sangre

* Aluminio, Orina

® Aluminio, Sangre

* Amilasa

* Amilasa O

« Amonio, Liquido Ascitico

* Amonio, Liquido Peritoneal

* Amonio, Sangre

* ANA (Antic. Nucleares) IGA, Sangre

* ANA (Antic. Nucleares) Polivalente

* ANA (Anticuerpos Anti. Nucleares), Muestras Variables
* ANA (Anticuerpos Anti. Nucleares), Sangre
* Anca-Mpo (Anticitoplasma de Neutrofilos, Mieloperoxidasa) Sangre
* Anca-Mpo (IFI) (Anticitoplasma de Neutrofilos, Mieloperoxidasa) Sangre
® Anca-Pr3 (Ac. anticitoplasma de Neutrofilos, Proteinasa 3), Sangre
* Anca-Pr3 (IFl) (Ac. anticitoplasma de Neutrofilos, Proteinasa 3), Sangre
* Andrégenos (5 Hormonas), Sangre

* Androstenediona, Sangre

* Anfetaminas Cualitativo, Orina

* Anticoagulante Lupico, Sangre

o Antiidatilico

® AnticHIV

® Antic. Antigiadina

 Antic. Antilisteria

® Antic. Microsomales

 Antic. Mitocondriales

® Antic. Anti Muscolo Liso
 Antic. Anti Tiroideo

® Anti Hesterofilos

* Anti Virus Sincicial Respiratorio

* Antigeno Hidatidico Anticuerpo, Sangre
* Antigenos Febriles, Sangre

* Apolipoproteinas A1, Sangre

* Apolipoproteinas B, Sangre

® Arsénico, Orina

 Arsénico, Sangre

® Aspergilosis

* Aspecto del Suelo

® Artritest

* Asto (Antiestreptolisina O), Sangre

* AT Il (Antitrombina Ill), Sangre

* Autovacuna, Varios Materiales

o AVM (Acido Vanil Mandelico), Orina

« AVM (Acido Vanil Mandelico), Orina Espontanea
® Azuc. Reductores (Benedict) (0)
Barbitdricos

Beta 2 Microglobulina, Orina

Beta 2 Microglobulina, Sangre
Bicarbonato (HCO3), Sangre Arterial
Bicarbonato (HCO3), Sangre Venosa
Bilirrubina Directa, Liquido Ascitico
Bilirrubina Directa, Liquido DE Drenaje
Bilirrubina Directa, Liquido Peritoneal
Bilirrubina Directa, Sangre

Bilirrubina Indirecta, Liquido Ascitico
Bilirrubina Indirecta, Liquido de Drenaje
Bilirrubina Indirecta, Liquido Peritoneal
Bilirrubina Total, Liquido Ascitico
Bilirrubina Directa, Liquido de Drenaje
Bilirrubina Directa, Liquido Peritoneal
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Bilirrubina Directa, Sangre

Bilis Cultivoy ATB

BNP (Péptido Natriuretico Tipo B), Sangre

Brucella Abortus 1gG

Brucella Abortus IgM

Brucelosis-Hudleson Anticuerpos, Sangre

Bun (Nitrégeno Ureico), Orina

Bun (Nitrégeno Ureico), Sangre

C3 (Complemento C3), Sangre

C4 (Complemento C4), Sangre

CA 125 Antigeno, Sangre

CA 15-3 Antigeno, Sangre

CA 199 Antigeno, Sangre

Cadmio, Orina

Cadmio, Sangre

Calcio Idnico, Liquido Dialisis

Calcio Iénico, Plasma

Calcio Idnico, Sangre

Calcio I6nico, Sangre total

Calcio Depuracién (Clearance), Sangre y Orina

Calcio, Orina

Calcio, Orina2h

Calcio, Orina4h

Calcio, Orina Espontanea

Calcio, Orina x Kg/Peso

Calcio, Sangre

Calcitonina, Sangre

Calculo Urinario

Capylobacter

Canabinoides

Carbamazepina Cuantitativo

Carboxihemoglobina Cuantitativo, Sangre
Cardiolipina Anticuerpos IgA, Sangre

Cardiolipina Anticuerpos IgG, Sangre

Cardiolipina Anticuerpos IgM, Sangre

Catecolamimas Metabdlitos, Orina

CCP (Péptido Citrulindado), Anticuerpos IgG, Sangre
CEA (Antigeno Carcino Embrionario), Sangre
Cetoacidosis

Cetonuria

CélulaLE

Centromero Anticuerpos, Sangre

Ceruloplsama, Sangre

Cetosteroides 17,0rina

Chagas AC

Chagas IGMIGG

Chlamydia Pneumoniae Antigeno, Varios materiales
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos IgA, Sangre
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos Igg, Sangre
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos IgM, Sangre
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Esperma
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Orina
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Sec. Cervical
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Sec. Conjuntival Derecho
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Sec. Conjuntival Izquierdo
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Sec. Faringea
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Sec. Nasal
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Sec. Purulenta
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Sec. Uretral
Chlamydia Trachomatis Anticuerpos, Sec. Vaginal
Chlamydophila Pneumoniae Anticuerpos IgG, Sangre
Chlamydophila Pneumoniae Anticuerpos IgM, Sangre
Chlamydophila Psitaci Anticuerpos IgG, Sangre
Chlamydophila Psitaci Anticuerpos IgM, Sangre

CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Amicacina
CIM (Concentracidn Inhibitoria Minima) Amplicilina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Amplicilina-Sulbactam
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Aztreonan
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Cefalotina
CIM (Concentracidn Inhibitoria Minima) Cefepime
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Cefotaxima
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Ceftazidima
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Ceftriazona
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Ciprofloxacina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Clindamicina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Cloranfenicol
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Eritromicina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Gatifloxacina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Centamicina
CIM (Concentracidn Inhibitoria Minima) Centamicina Alta Carga
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Imipenem
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Levofloxacina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Meropenem
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Moxifloxacina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Nitrofurantoina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Ofloxacina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Oxacilina

CIM (Concentracidn Inhibitoria Minima) Penicilina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Piperacilina
CIM (Concentracidn Inhibitoria Minima) Piperacilina Tazobactam
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Sreptomicina HIGH
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Tetraciclina
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Trimetropin Sulbactam
CIM (Concentracién Inhibitoria Minima) Vancomina
Citograma: Seccién Nasal

Citomegalovirus (CVM) Anticuerpos IgG, L.C.R.
Citomegalovirus (CVM) Anticuerpos IgG, Sangre
Citomegalovirus (CVM) Anticuerpos IgM, L.C.R.
Citomegalovirus (CVM) Anticuerpos IgM, Sangre
Citrato, Orina

CK (Creatininkinasa), Sangre
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CK Izoemzimas (CPK MM), Sangre

CKMB (Creatininkinasa MB), Sangre

Cloruros, L.C.R.

Cloruros, Orina

Cloruros, Saliva

Cloruros, Sangre

Clostridium Difficile, Toxina A+B, Antigeno, Heces
Coagulograma, Sangre

Cobre (Cu), Sangre

Cocaina

Cocciodina

Colesterol HDL, Sangre

Colesterol LDL (Solicitud Aislada), Sangre
Colesterol LDL, Sangre

Colesterol Total, Liquido Ascitico

Colesterol Total, Liquido de Drenaje

Colesterol Total, Liquido Pericardio

Colesterol Total, Liquido Peritoneal

Colesterol Total, Liquido Pleural

Colesterol Total, Liquido Synovial

Colesterol Total, Sangre

Colesterol VLDL (Solicitud Aislada), Sangre
Colesterol VLDL, Sangre

Colinesterasa, Sangre

Coloracién Azul de Toluidina, Varios Materiales
Coombs Directo, Sangre

Coombs Indirecto, Sangre

Coprofuncional (Prueba Funcional de Aparato Digestivo), Heces
Cortisol, Orina

Cortisol, 08:00 Horas, Sangre

Cortisol, 16:00 Horas, Sangre

Coxiella Burnetii Anticuerpos IgG, Sangre
Coxiella Burnetii Anticuerpos IgM, Sangre
Creatinina s/peso, Depuracuidn (Clearance), Sangrey Orina
Creatinina, Depuracuién (Clearance), Sangrey Orina
Creatinina, Liquido Ascitico

Creatinina, Liquido de Drenaje

Creatinina, Orina

Creatinina, Orina 2 horas

Creatinina, Orina 4 horas

Creatinina, Orina Espontanea

Creatinina, Sangre

Crioaglutininas, Titulacién, Sangre
Crioglobulinas, Sangre

Cryptospordium: Coccidios, Heces

Cuerpos Cetdnicos, Orina

Cuerpos Ceténicos, Sangre

Cultivo Autom. Aerdbico c¢/Inhibidor Adultos, Liq. Orina Pun. Sup. Pub.
Cultivo Autom. Aerdbico c/Inhibidor Nifios, L.C.R.
Cultivo Autom. Aerdbico c¢/Inhibidor Nifios, Lig. Ascitico
Cultivo Autom. Anaerébico ¢/Inhibidor, L.C.R.
Cultivo e Identificacién de Bacterias

Cultivo e Identificacién de Hongos

Cultivo en Aerdbiosis

Cultivo en Agar Telurito

Cultivo en Anaerdbicos

Cultivo en Catéteres

Cultivo en Lesiones

Cultivo en médula ésea

Cultivo p/Corynebacterium Diphtheriae
Cultivo p/Mycobacteria en Orina

Cultivo p/Mycobacteria L.B. ALV.

Cultivo p/Mycobacteria S. Varia

Cultivo para Baar

Cultivo para gérmenes comunes

Cultivo para Hongos

Cultivo para Listeria

Cultivo para Mycobacteria, Esputo

Cultivo para Mycobacteria, Fluido Gastrico
Cultivo para Mycobacteria, LCR

Cultivo para Mycobacteria, Liquido Pleural
Cultivo para Mycobacteria, S. Traqueal

Cultivo para vidrio Cholerae, Heces

Cultivo Varios

Cultivo, Esperma

Cultivo, Heces (Coprocultivo)

Cultivo, Yersenia

Dengue Anticuerpos IgG, Sangre

Dengue Anticuerpos IgM, Sangre

Dengue NSI Antigeno

Densidad en Orina

Didxido de Carbono

DHEA-S04 (Dehidroepiandrosterona Sulfato), Sangre
Digoxina Cuantitativo, Sangre

Dimero D, Sangre

DNA de Anticuerpos, Sangre

Doble Test (HCG Libre, PAPP-A), Sangre
Eschericha Coli Latex

Electroforesis de Hemoglobina, Sangre
Electroforesis de Lipoproteinas, Sangre
Electroforesis de Lipoproteinas, Liquido Synovial
Electroforesis de Lipoproteinas, Orina
Electroforesis de Proteinas, Sangre
Electroforesis de Proteinas Alta Resolucién I.C.R.
Electrolitos, Orina

Electrolitos, Orina Espontanea

Electrolitos, Plasma

Electrolitos, Sangre

Electrolitos, Sangre Total

Endomisio Anticuerpos IgA, Sangre

Endomisio Anticuerpos IgM, Sangre
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Enterococo Vanvonicina Resistente, Varios Materiales
Epstein Baar Virus Earl 1gG

Epstein Baar Virus Ebna-11gG

Epstein Baar Virus Ebna-1-1GG

Epstein Baar Virus- VCA-IGG

Epstein Baar Virus VCA-IGM

Eritrosedimentacidn, Sangre

Espermograma con morfologia de Kruger

Esputo col de Ziehl

Esputo cultivo p/Baar

Esputo Cultivo para Gérmenes Comunes

Esputo Examen Micologico, Frotis

Esputo Examen Microbiolégico Frotis

Esputo Eosindfilos-Mastocitos

Esteatocrito, Heces

Estradiol, Sangre

Estriol Libre, Sangre

Estriol Libre, Suero Materno

Estrégeno Totales

Estudio Metabdlico de Litiasis Renal Dia 1, Orina

Estudio Metabdlico de Litiasis Renal Dia 3, Sangre y Orina
Estudio Metabdlico de Litiasis Renal, Sangre y Orina
Estudio Metabdlico de Litiasis Dia 2, Sangre y Orina
Examen Directo Fresco

Examen mitoldgico: Frotis Fresco y Tincidn, esperma
Examen mitoldgico: Tincidn de Giemsa, Varios Materiales
Examen mitoldgico: Tincidn de Gram, Varios Materiales
Examen mitoldgico: Tincidn de Perls, Varios Materiales
Examen mitoldgico: Tincidn de Tzanck, Varios Materiales
Examen mitoldgico: Tincidn de Ziehl Nielssen, Varios Materiales
Examen mitoldgico Frotis: Fresco y Tincidn, Esperma
Examen mitoldgico Frotis: Fresco y Tincidn, Varios Materiales
Extendido de Tzanck

Factor de Crecimiento Tipo Insulinico 1

Factor IX Actividad, Sangre

Factor Reumatoideo Anticuerpos IgA IgG IgM, Sangre
Factor Reumatoideo Anticuerpos IgA, Sangre

Factor Reumatoideo Anticuerpos IgG, Sangre

Factor Reumatoideo Anticuerpos IgM, Sangre

Factor Reumatoideo Cuantitativo, Sangre

Factor Reumatoideo, Liquido Articular

Factor Reumatoideo, Sangre

FactorV Leyden Actividad, Sangre

Factor VIl Actividad, Sangre

Fenil Cetonuria

Fenilalanina, Sangre

Fenitoina / Difenilhintoina, Sangre

Fenobarbital Cuantitativo, Sangre

Ferritina, Sangre

Fibrinégeno, Sangre

Fibrinolisis

Flora Microbiana

Formula Leucocitaria, Sangre

Fosfatasa Acida Prostatica (PAP)

Fosfatasa Acida Prostatica, Sangre

Fosfatasa Acida Total, Sangre

Fosfatasa Acida, Liquido Synoval

Fosfatasa Acida, Plasma Seminal

Fosfatasa Alcalina, Sangre

Fésforo, Orina 2 horas

Fésforo, Depuracidn (Clearance), Sangrey Orina

Fésforo, Orina

Fésforo, Orina 4 horas

Fésforo, Sangre

Fragilidad de Hematies

Frotis de Sangre Periférica

Fructuosa, Plasma Seminal

Fructosamina, Sangre

FSH (Hormona Foliculo Estimulante), Sangre

FTA-abs (Anticuerpos IgG Treponema Pallidum), I.C.R.
FTA-abs (Anticuerpos IgG Treponema Pallidum), Sangre
FTA-abs (Anticuerpos IgM Treponema Pallidum), I.C.R.
FTA-abs (Anticuerpos IgM Treponema Pallidum), Sangre
FTI

G6PD (Glucosa 6 Fosfato Deshidrogenasa)

G6PD Deficiencia

Galactosa Neonatal

Galactosa, Sangre

Gamma GT (Gamma Glutamil Trasferasa), Liquido Synovial
Gamma GT (Gamma Glutamil Trasferasa), Sangre
Gasometria Arterial, Sangre

Gasometria Venosa, Sangre

Gastrina

GH Hormona del Crecimiento

Gliadina Anticuerpos IGA, Sangre

Gliadina Anticuerpos IGG, Sangre

Globulina, Liquido Abdominal

Globulina, Liquido Pleural

Globulina, Sangre

Glébulos Blancos, Sangre

Glébulos Rojos, Sangre

Glucosa Pre y Post Desayuno (2 det.), Sangre

Glucosa Prey Post Prandial (2 det.), Sangre

Glucosa Prueba de Tolerancia Oral (PTGO) (2 det.) Embarazadas, Sangre
Glucosa Prueba de Tolerancia Oral (PTGO) (2 det.), Sangre
Glucosa Prueba de Tolerancia Oral (PTGO) (3 det.), Sangre
Glucosa Prueba de Tolerancia Oral (PTGO) (4 det.) Adulto, Sangre
Glucosa Prueba de Tolerancia Oral (PTGO) (4 det.) Embarazadas, Sangre
Glucosa Prueba de Tolerancia Oral (PTGO) (4 det.) Nifios, Sangre
Glucosa Prueba de Tolerancia Oral (PTGO) (5 det.), Sangre
Glucosa, L.C.R.
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Glucosa, Liquido Pleural

Glucosa, Liquido Articular

Glucosa, Liquido Ascético

Glucosa, Liquido Pericardico

Glucosa, Liquido Pentoneal

Glucosa, Orina

Glucosa, Orina Espontdnea

Glucosa, Sangre

Glucosa, Secrecién Nasal

Glucosa, Test de O’ Sullivan (2 det.), Sangre
GOT (Aspartato Aminotransferasa), Liquidos
GOT (Aspartato Aminotransferasa), Sangre
GPT (Alanina Aminotransferasa), Liquidos
GPT (Alanina Aminotransferasa), Sangre
Haptoglobina, Sangre

HBA 1c (Hemoglobina Glicada), Sangre

HCG (Gonadotropona Coriénica Sub Unidad Beta) Cualitativo, Sangre
HCG (Gonadotropona Coriénica Sub Unidad Beta) Cuantitativo, Sangre
HCG Cualitativo, Orina

HCG Libre, Sangre

HCG-Beta Marcador Tumoral, Sangre

Heces Benedict

Heces Examen Micologico Frotis

Heces Flora Microbiana

Heces Frotis

Heces Hongos

Heces Microsc. Funcional

Heces Parasitario Fresco/1 dia

Heces Parasitario Ser./3 dias

Heces Parasitario Ser./5 dias

Heces Parasitario Ser./7 dias

Helicobacter Pylori Anticuerpos IgA, Sangre
Helicobacter Pylori Anticuerpos IgG, Sangre
Hematocrito Liquido Pleural

Hematocrito - Liquido Pericardico
Hematocrito, Sangre

Hemocultivo en Aerobiosis Adulto c/Inhibidor de ATB Automatizado
Hemocultivo en Aerobiosis Adulto s/Inhibidor de ATB Automatizado
Hemocultivo en Aerobiosis Pediatrico c/Inhibidor de ATB Automatizado
Hemocultivo en Anaerobiosis Automatizado
Hemoglobina Fetal (A.P.T.)

Hemoglobina, Sangre

Hemograma, Sangre

Hemosiderina

Hepatitis A (HAV) Anticuerpos IgG, Sangre
Hepatitis A (HAV) Anticuerpos IgM, Sangre
Hepatitis B Anticuerpos de Superficie (HBs-ac), Sangre
Hepatitis B Antigeno de Superficie (HBs ag), Sangre
Hepatitis B Core Anticuerpos IgM, Sangre
Hepatitis B Core Anticuerpos Total, Sangre
Hepatitis B Virus E Anticuerpos, Sangre
Hepatitis B Virus E Antigeno, Sangre

Hepatitis C (HCV) Anticuerpos IgG, Sangre
Hepatitis C (HCV) Anticuerpos IgM, Sangre
Hdelta

Hepatograma, Sangre

Herpes Antigeno Sec. Bucal

Herpes Antigeno Sec. Genital

Herpes Simple Tipo 1, Anticuerpos IgG, L.C.R.
Herpes Simple Tipo 1, Anticuerpos IgG, Sangre
Herpes Simple Tipo 1, Anticuerpos IgM, L.C.R.
Herpes Simple Tipo 1, Anticuerpos IgM, Sangre
Herpes Simple Tipo 2, Anticuerpos IgG, Sangre
Herpes Simple Tipo 2, Anticuerpos IgM, Sangre
Heterofilos Anticuerpos (Monotest), Investigacion, Sangre
Hidatidosis

Histoplasmosis

Hidroxi corticosteroides 17, Orina
Hidroxiindolacetico 5, Orina

Hidroxi progesterona 17, Sangre

Hierro Serico, Sangre

HIV 1 maés

HIV 2 Anticuerpos

HIV 1 AG mas HIV 1-2 AC

HLAB27

HLA-B5

Homo cisteina

Hongos Cultivo en Medio con ATB

Hongos Cultivo

Hongos Estudio Capilar

Hongos Examen en Fresco

Hormona de Crecimiento, Sangre

HPV

HPV-P 24

HTLV1-2,LCR

HTLV 1-2, Sangre

Identificacién de Parasitos

Identificacién de Saliva

Identificacién de Sangre Humana

IGA (Inmunoglobulinas A), Sangre

IGA Secretoria en Saliva

IGA, LCR

IGE (Inmunoglobulinas E), Sangre

IGF-1 (Factor Crec. Tipo Ins. 1)

IGG (Inmunoglobulinas G), Sangre

1GG Sub Clases

IGG, LCR

IGM (Inmunoglobulinas M), Sangre

IGM, LCR

indice a la Resistencia a la Insulina Homa
indice Pas. Librey Pas 3ra. Gen
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Influenza A Anticuerpos IgG (IFI), Sangre
Influenza A Anticuerpos IgG, Sangre
Influenza A Anticuerpos IgM (IFI), Sangre
Influenza A Anticuerpos IgM, Sangre
Influenza A Antigeno, Varios Materiales
Influenza B Anticuerpos IgG (IFl), Sangre
Influenza B Anticuerpos IgG, Sangre
Influenza B Anticuerpos IgM (IFI), Sangre
Influenza B Anticuerpos IgM, Sangre
Influenza B Antigeno, Varios Materiales
Inmunofijacién, LCR

Inmunofijacién, Orina

Inmunofijacién, Sangre
Inmunoglobulinas, LCR
Inmunoglobulinas, Sangre

INR (Razén Normalizada Internacional)
Insulina p/Test T. Glucosa

Insulina Pre y Post

Insulina, Sangre

Yodo en Orina

Jo 1, Anticuerpos, Sangre

Klesbiella Pneumonie

L.C.R. Citologia

L.C.R. Cultivo

L.C.R. Frotis

L.C.R. Hongos (Micosis)

L.C.R. Quimico

LA SSB Anticuerpo

Létex p/Cryptococcus Antigeno LCR
Latex p/Aspergillus Antigeno

Létex p/Candida Antigeno

Létex p/Cryptococcus Antigeno

Latex p/Haemophilus Influenzae B, Orina
Latex p/Neisseria Menin. B/E coli K1, Orina
Latex p/Neisseria Menin. B/E coli K1, L. PL
Latex p/Neisseria Menin. B/E coli K1 LCR
Létex p/Neisseria Menin. B/E coli K1, Sangre
Latex p/Neisseria Mening. Y/W 135 L. Pleura
Létex p/Neisseria Mening. Y/W 135 LCR
Latex p/Neisseria Mening. Y/W 135, Orina
Létex p/Neisseria Mening. Y/W 135, Sangre
Latex p/Neisseria Meningitidis A.L. Pleural
Létex p/Neisseria Meningitidis A LCR
Latex p/Neisseria Meningitidis A Orina
Létex p/Neisseria Meningitidis A Sangre
Latex p/Neisseria Meningitidis C.L. Pleural
Létex p/Neisseria Meningitidis C LCR
Latex p/Neisseria Meningitidis C, Orina
Létex p/Neisseria Meningitidis C, Sangre
Latex p/Pneumococo

Létex p/Strept. Grupo A

Latex p/Strept. Grupo B.L. Pleural

Léatex p/Strept. Grupo B LCR

Létex p/Strept. Grupo B, Sangre

Létex p/Streptococcus Agalacti. L Pleural
Latex p/Streptococcus Agalacti. LCR
Létex p/Streptococcus Agalacti., Sangre
Létex p/Streptococcus Grupo B, Orina
Létex p/Streptococcus Pneumoni. L. Pleural
Létex p/Streptococcus Pneumoni. LCR
Létex p/Streptococcus Pneumoni., Orina
Létex p/Streptococcus Pneumoni., Sangre
Létex para Legionella Pneumophila
Lavado Broncoalveolar Cultivo

Lavado Broncoalveolar Frotis

Lavado Gastrico, Frotis

Lavado Géstrico, Parasitos

Lavado Cultivo

Lavado Frotis

Lavado Pardsitos

LDH Liquido Ascitio

LDH Liquido de Drenaje

LDH Liquido Pericardico

LDH Liquido Peritoneal

LDH Liquido Sinovial

LDH (Lactico deshidrogenasa), Sangre
LDH, L.C.R.

LDH Liquido Pleural

Legionella Ag. Varios

Legionella Ag. En Aspiradotrastraqueal
Legionella Ag. En Esputo

Legionella Ag. En Lav. Broncoalveolar
Legionella Ag. En L.C.R.

Legionella Pneumophila IGG AC
Legionella Pneumophila IGM AC
Leishmaniasis Cuténea IGG
Leishmaniasis Cuténea IGM
Leishmaniasis Donovani Visceral
Leishmaniasis Visceral IGG mas IGM (RK39)
Leishmaniasis Visceral Canina

Leptospira IgG Antic. (Leptospirosis)
Lesion Cuero Cabelludo, Cultivo

Lesién Cuero Cabelludo, Frotis

Lesién de Piel Cultivo Gérmenes Comunes
Lesién de Piel, Frotis

Lesién de Piel, Cultivo para Hongos
Lesién de Ufias, Cultivo para Hongos
Lesion Descamativa de Abdomen, Cultivo
Lesién Descamativa de Abdomen, Frotis
Lesion Descamativa Térax, Cultivo

Lesién Descamativa Térax, Micologico
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Lesién Descamativa Toraxica, Frotis
Lesién Eritmatosa Descamativa Piel, Frotis
Lesién Eritmatosa Descamativa Piel, Cultivo
Lesién Genital, Campo Oscuro

Lesién Genital, Coloracién de Gram
Lesién Genital, Estudio Microbioldgico
Lesién Genital, Coloracién de Fontana
Lesién, Manchas Hipocromicas Piel. Cultivo
Lesién, Manchas Hipocromicas Piel. Frotis
Lesiones Cutaneas. Cultivo

Lesiones Cuténeas. Frotis

Lesiones Eritemotosas, Cultivo
Lesiones Eritemotosas, Frotis

LH (Hormona Luteinizante), Sangre
Linfa Cutanea, Coloracién de Ziehl
Lipasa Liquido Ascitico

Lipasa Liquido de Drenaje

Lipasa Liquido Peritoneal

Lipasa Liquido Pleural

Lipasa, Sangre

Lipidograma, Sangre

Lipidos totales, Sangre

Liquidos Gastroduodenal Pardsitos
Liquido Linfatico Citoldgico

Liquido Linfatico Quimico

Liquido Peritoneal Cultivo

Liquido Peritoneal Frotis

Liquido Pleural Citologia

Liquido Pleural Cultivo

Liquido Abdominal, Cultivo

Liquido Amnidtico, Cultivo

Liquido Amnidtico, Espectrofotometria
Liquido Amnidtico, Amniocentesis
Liquido Articular, Citologia

Liquido Articular, Cultivo

Liquido Articular, Frotis

Liquido Articular, Quimico

Liquido Ascitico, Citologia

Liquido Ascitico, Quimico

Liquido Ascitico, Cultivo

Liquido Ascitico, Frotis

Liquido Billar, Citoldgico

Liquido Billar, Cultivo

Liquido Billar, Frotis

Liquido Billar, Quimico

Liquido Gastrico, Cultivo

Liquido Géstrico, Frotis

Liquido Pericardico, Citoldgico

Liquido Pericardico, Quimico

Liquido Pericardico, Cultivo

Liquido Peritoneal, Citolégico

Liquido Peritoneal, Quimico

Liquido Pleural, Frotis

Liquido Pleural, Quimico

Liquido Sinovial, Citolégico

Liquido Sinovial, Quimico

Liquidos Bioldgico (Otros), Cultivo
Liquidos Bioldgico (Otros), Frotis
Liquidos, Citologia

Liquidos, Cultivo

Liquidos, frotis

Liquidos, Hongos

Liquidos, Quimica

Liquidos, Tinta China

Listeria Cultivo y Antibiograma

Litio, Sangre

Litio, Sangre Pre Post

LKMI Antic. (Reticulo Endoplast)
Magnesio, Orina

Magnesio, Sangre

Malaria AC Plasmodium falciparumy vivax
Malaria Antigeno (Plasmodium falciparum)
Marihuana (GC), Sangre

Marihuana Cualitativo, (Test Rapido), Orina
Marcadores de la Osteoporosis

Masaje Prostético

Mastocitos

Membrana Basal del Glomérulo AC
Mercurio, Orina

Mercurio, Sangre

Metahemoglobina

Metanefrina

Metotrexate

Microalbuminuria

Microalbuminuria, Orina Espontdnea
Microscopia Funcional, Coprofunsional
Microsomales Anticuerpos (TPO)
Mioglobin, Orina

Mioglobin, Sangre

Mielo cultivo

Mitocondriales Anticuerpos

Monotest

Morfina

Mucoproteinas

Muestras a ser Remitidas

Musculo Estriado AC

Musculo Liso (Asma)

Mycobacterium Tuberculosis IgA /1gG / 1gM
Mycoplasma Hominis

Mycoplasma Hominis Endocervix
Mycoplasma Hominis Hisopado Ocular Lacta
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Mycoplasma Hominis Orina
Mycoplasma Hominis Sec. Garganta Lactante
Mycoplasma Hominis Sec. Nasal
Mycoplasma Hominis Semen
Mycoplasma Hominis Uretral
Mycoplasma Hominis Vaginal
Mycoplasma Pneumoniae Anticuerpos IgG, Sangre
Mycoplasma Pneumoniae IGM AC
Neisseria Gonorreae

Neumonia Atipicos IGG

Neumonia Atipicos IGM

Opidceos, Orina

Orina ler. Chorro Cultivo

Orina Cultivo

Orina Cultivo ¢/Sonda

Orina Cultivo por Puncién

Orina Rutina

Orina Sl Infeccién

Orina, Frotis

Orina, Sedimento

Osmolalidad (Suero)

Osmolalidad, Orina

Osteocalcina

Otorrea del L.C.R. (Glucosa)

Oxalato en Orina

Oxalato, Semen

Oxiurus, Investigacion

P 24 (Wester Blot)

PAP Citologia

Papanicolau (PAP)

Papanicolau en Endocervix
Papanicolau en Esputo

Papanicolau en LCR

Papanicolau en Liquido Gastrico
Papanicolau en Liquido Pleural
Papanicolau en Secrecién Traqueal
Papanicolau en Semen

Paperas Anticuerpo IGG, Sangre
Paperas Anticuerpo IGM, Sangre
PAPP A (Proteina Asociada al Embarazo)
Parainfluenza 1, 2 y 3 Anticuerpos IgG (IFl), Sangre
Parainfluenza 1, 2y 3 Anticuerpos IgM (IFl), Sangre
Parainfluenza 2 AC1GG

Parainfluenza 2 ACIGM

Parainfluenza 2 AG

Parainfluenza 3ACIGG

Parainfluenza 3 ACIGM

Parainfluenza 3AG

Parainfluenza Serotipos 1,2y 3 Antigeno
Parasito Investigacion e Identificacion, Esperma
Parathormona, Sangre

PAS (Anti. Prost. Especifico)

PAS Libre antigeno Prost. Especifico)
PCR Cuantitativa

PCR Ultra Sensible

Perfil de Coagulacion

Péptidos C., Sangre

Péptidos C., Prey Post

pHL.C.R.

pH Liquido Ascitico

pH Liquido de Drenaje

pH Liquido Pericardico

pH Liquido Peritoneal

pH Liquido Pleural

pH Liquido Sinovial

PH en Heces

PH en Orina de 2 Horas

PH en Orina de 24 Horas

PH en Orina Espontanea

PH en Sec. Vaginal

Plaquetas Sangre

Plasma Seminal Bioquimica
Plasmodium Falciparium Ag (Malaria)
Plasmodium Falciparium y Vivax Ag Malaria
Plomo, Orina

Plomo, Sangre

PM1

Pneumocysti Jiroveci Antigeno
Potasio, Orina

Potasio, Orina Esponténea

Potasio Saliva

Potasio Sangre

PP5 (U.T.) Test Tuberculinico

Pre Albunimia

Progesterona, Sangre

Prolactina, Sangre (3 determinaciones)
Prolactina, Sangre

Prolactina, Sangre (2 determinaciones)
Prolactina, Suero Materno

Proteina C

Proteina C Reactiva (Latex)

Proteinas, Sangre

Proteinas de Bence-Jones, Orina
Proteinas Relacién A/G

Proteinas Totales, Liquido Ascitico
Proteinas Totales Liquido de Drenaje
Proteinas Totales, Liquido Pericérdico
Proteinas Totales, Liquido Peritoneal
Proteinas Totales, Liquido Sinovial
Proteinas Totales, Liquido Pleural
Proteinas Totales, Orina Espontanea
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Proteinas Totales, Orina
Proteinas Totales, Sangre
Proteinas, LCR

Protoporfirina

PPD

PDF

Prueba de Tzanck

Prueba del Lazo

Prueba Tolerancia a la Lactosa
PSA (p30) Sec. Anal

Punta de C. Umbilical Arterial
Punta de C. Via Venosa S Yugular Derecha
Punta de C. Via Venosa S Yugular Izquierda
Punta de Catéter Cultivo y Antibiograma
Punta de Catéter Umbilical Venosa
Pyrilinks D / NTX

Raspado de Lengua Cult. p/Hongo
Rast C10/Penicilina G

Rast C20/Penicilina V

Rast C203/Ampicilin

Rast C204/Amoxicilin

Rast C206/ACTH

Rast C70/Insulina Porcina

Rast C72/Insulina Humana

Rast CTl/Insulina Bovina

Rast D1/Dermatoph Pteronyssinu
Rast D2/ Dermatoph Farinae

Rast D201/Blomia Tropicalis

Rast D70M/Acarus Siro

Rast DP1M/Mezcla de Acarus

Rast E1/Epitelio de Gato

Rast E2/Epitelio de Perro

Rast E3/Caspa de Caballo

Rast E3/Caspa de Perro

Rast EP1/M. Epitelios/Prot. Animal
Rast F1/Clara de Huevo

Rast F105/Chocolate

Rast F13 /Mani

Rast F14/Soja

Rast F2/Leche

Rast F25/Tomate

Rast F26/Cerdo

Rast F27/Carne de Vaca

Rast F/Pescado

Rast F33/Naranja

Rast F4/Trigo

Rast F44/Frutilla

Rast F75/Yema de Huevo

Rast F76/Alfa Lacto Albdmina
Rast F77/Beta Lacto Albdmina
Rast F78/Caseina

Rast F79/Gluten

Rast F8/Maiz

Rast F83/Carne de Pollo

Rast FP3/Mezcla Alimentos (3)
Rast FP5/Mezcla Alimento (5)

Rast GP1/Mezcla Pastos (Gramineas)
Rast GP2/Mezcla Polen Pastos
Rast H1/Polvo de Casa

Rast HP1/Mezcla de Polvos

Rast 11/Abeja

Rast 13/Avispa

Rast 16/Cucaracha

Rast 170/Hormiga

Rast 171/Mosquito

Rast 1B1/Mezcla de Inalantes

Rast 1B3/Panel de Inalantes

Rast K82/Latex

Rast Leche de Vaca x 4 (proteinas mas leche entera)

Rast M3/Aspergillus Fumigatus
Rast M5/Candida Albicans

Rast MP1/Mezcla Mohos y Levaduras
Rast P1/Ascaris

Rast Prot. Leche de Vacax 3

Rast W10M/Lamb’s Squart (Hierbas)
Rast W1M/Cammon Rag (Hierbas)
Rast W2M/Wertern Rag (Hierbas)
Rast W3M/Giant Rag (Hierbas)

Rast Alergeno

Reaccidn de Waaler Rose

Reaccién de Hudleson

Reaccidn de Bunnel

Reaccién de Widal, Sangre
Recuento de Addis, Orina
Reticulina IGA, Anticuerpos
Reticulina IGG, Anticuerpos
Reticulocitos, Sangre

Retroc. Hemodialisis Yugular D.
Retroc. Hemodidlisis Yugular I.
Retroc. V. V. Central Yugular Derecho
Retroc. V. V. Central Yugular Izquierdo
Retrocultivo

Retrocultivo Via Venosa Central
Rinorrea del L.C.R. (Glucosa)

RNP Anticuerpo

RO SSA Anticuerpo

Rotavirus Heces

Rubéola Anticuerpos IGG, Sangre
Rubéola Anticuerpos IGM, Sangre
Saathot o Sudan Il (Grasas)

Saliva Citologia
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Sali

va Quimico

Sangre Oculta, Heces
Sarampién IGG AC
Sarampién IGM AC
SCL 70 Anticuerpos
StreptococosAy B
Streptosina

Sus

tancia Reductoras

Screnning Ena (Anti. Nuclea. Extractables)

Sec.

Sec.
Sec.
Sec.

Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec.
Sec
Sec
Sec
Secl
Sec
Secl
Sec
Secl
Sec
Sec
Sec
Secl

. (Otros) Cultivo y Antibiograma

Ulcera Corneal Ojo Derecho, Cultivo Hongos
Ulcera Corneal Ojo Derecho, Ex. Micolégico
Ulcera Corneal Ojo Izquierdo, Cultivo Hongos
. Ulcera Corneal Ojo Izquierdo, Ex. Micoldgico
. Ulcera Genital, Examen Micoldgico

. Ulcera Genital, Cultivo Aerdbiosis

. Ulcera Genital, Cultivo Hongos

. Anal p/St. Agalac. B Hemol. B

. Bucal Cultivoy ATB

. Bucal, Examen Micolégico, Fresco

. Cervicovaginal Cultivo para Gérmenes

. Conjuntiva Derecha, Cultivo para Hongos

. Conjuntiva Derecha, Examen Micoldgico

. Conjuntiva Derecha, Examen Microbioldgico
. Conjuntiva Derecha Cultivo Aerobio

. Conjuntiva Izquierda, Cultivo para Hongo

. Conjuntiva Izquierda, Examen Micoldgico

. Conjuntiva Izquierda Cultivo Aerdbiosis

. Cul. Thayer Martin/neis. Gonorroeae

. Endocervical Cultivo

. Endocervical Frotis

. Endocervical, Cultivo para Hongos

. Endocervical, Examen Micoldgico

. Faringea Cultivo en Aerdbiosis

. Faringea, Cultivo para Hongos

. Faringea, Examen Micolégico

. Faringea, Examen Microbioldgico

. Herida Operatoria Cultivo Aerdbiosis

. Herida Operatoria Cultivo para Hongos

. Herida Operatoria, Examen Microbioldgico

. Herida Operatoria, Examen Micoldgico

. Nasal Eosinof - Mastocitos

. Nasal Citologia

. Oido Derecho, Cultivo en Aerdbiosis

. Oido Derecho, Cultivo para Hongos

. Oido Derecho, Examen Micolégico

. Oido Derecho, Examen Microbioldgico

. Oido Izquierdo, Cultivo en Aerdbiosis

. Oido Izquierdo, Cultivo para Hongos

. Oido Izquierdo, Examen Micoldgico

. Oido Izquierdo, Examen Microbioldgico

. Otica Derecha, Cultivo en Aerdbiosis

. Otica Derecha, Cultivo para Hongos

. Otica, Examen Micoldgico

. Otica Derecha, Examen Microbiolégico

. Otica Izquierda, Cultivo en Aerdbiosis

. Otica Izquierda, Cultivo para Hongos

. Otica Izquierda, Examen Micoldgico

. Otica Izquierdo, Examen Microbioldgico

. Perianal p/ST. Agalac. B Hemol. B

. Perine p/ST. Agalac. B. Hemol. B

. Prostética s/Masaje, Examen Microbiolégico
. Purulenta, Cultivo en Aerdbiosis

. Purulenta, Cultivo para Hongos

. Purulenta, Examen Micoldgico

. Purulenta, Examen Microbiolégico

. Traqueal, Cultivo en Aerébiosis

. Ulcera Corneal, Ojo Derecho, Cultivo Aerébico

. Ulcera Corneal Ojo Derecho Examen Microbiolégico
. Ulcera Corneal Ojo Izquierdo, Cultivo Aerébiosis
. Ulcera Corneal Ojo Izquierdo, Examen Microbioldgico

. Ulcera Genital, Examen Microbioldgico
. Uretral Cultivo en Aerdbiosis

. Uretral sin Masaje, Examen Microbioldgico
. Uretral Cultivo, Thayer Martin

. Uretral, Frotis con Masaje

. Vagina p/ST. Agalac. B Hemol. B

. Vaginal, Examen Micoldgico, Frotis

. Vaginal, Cultivo para Gérmenes

. Vaginal, Cultivo para Hongos

. Vaginal, Examen Microbioldgico, Frotis
. Vaginal, Pardsitos

. Vaginal, Coloracién de Gram

. Vaginal, Si Infeccién

. Vaginal, Frescoy Gram

. Vulvo Vaginal, Cultivo

. Vulvo Vaginal, Examen Microbiolégico
. Vulvo Vaginal, Cultivo Hongos

. Vulvo Vaginal, Examen Micoldgico
recién Nasal, Cultivo para Gérmenes
recién Nasal, Cultivo para Hongos
recién Nasal, Examen Micoldgico

recién Nasal, Examen Microbiolégico
recién Prostatica, Examen Micolégico
recién Prostatica, Cultivo Aerébiosis
recién Prostatica, Cultivo para Hongos
recién Traqueal, Cultivo para Hongos
recién Traqueal, Examen Micoldgico
recién Traqueal, Examen Microbioldgico
recién Uretral, Cultivo para Hongos
recién Uretral, Examen Micoldgico
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® Secreciones (Otros) Frotis

® AHBG (Globulina Transp. Hormona Sexual)
® SIMS Hunner (Test Post Coital)

® SJ'GRERIS Anticuerpos

* SM RNP Anticuerpos

e SM, Anticuerpos, Sangre

* Sodio, Orina

* Sodio, Orina Esponténea

® Sodio, Sangre

e SWIMUP

® T.T.P.A,, Sangre

T3 Libre, Sangre

T3, Sangre

T4 Libre, Sangre

T4, Sangre

Teofilina

Test Dengue

Test del aire espirado para helicobacter
Test de Influenza

Test de O’ Sullivan

Test de Sims Humer

Test de Sudor

Test de Est. HGH con Ejercicio

Test de HGH con Glucosa

Test de Est. HGH Glucagon

Test de Est. HGH Propanolol

Test de Esterilidad, Ampollas

Test de Estimulacién Con Cortrosyn
Test de Estimulacion con TRH

Test de Estimulacién de hGH Post Suefio
Test de Estimulacién hGH con L-Dopa
Test de Estimulacién hGH, Farmaco + Ejercicio
Test de Estimulacion con LH RH

Test de HGH con Clonidina

Test de Hipoglucemia

Test de Inhb. Con Dexametasona
Test de Metoclopramida

Test de Migracién Espermatica

Test de Supresion de hGH

Test de Xilosa (Adultos)

Test de Xilosa (Nifios)

Test de Hidroxiprogesterona 17, Sangre
Test Post Coital

Testosterona Libre

Testosterona Total, Sangre

Tétano, Anticuerpos IGG

Tétano, Anticuerpos IGM

TIBC (Cap. De Fijac. De Hierro)

Tine Test

Timol

Tiempo de Protrombina (TP), Sangre
Tipificacidn (Grupo Sanguineo)
Tiroglobulina Anticuerpos, Sangre
Tiroglobulina, Sangre

Tiroperoxidasa Anticuerpo (TPO AC) Microsomales
Toxoplasma IGG AC. En LCR
Toxoplasma IGG Anticuerpo (IFI)
Toxoplasma IGG Anticuerpo
Toxoplasma IGMAC. En LCR
Toxoplasma IGM Anticuerpo (IFI)
Toxoplasma IGM Anticuerpo
Transferrina % Saturacién
Transferrina, Sangre
Transglutominasa Tisular AC, IGA
Transglutominasa Tisular AC, IGG
Triglicéridos Liquido de Drenaje
Triglicéridos Liquido Pericérdico
Triglicéridos Liquido Sinovial
Triglicéridos Liquido Ascitico
Triglicéridos Liquido Peritoneal

Triglicéridos Liquido Pleural

Triglicéridos Liquido de Drenaje
Triglicéridos, Sangre

Triple Test Informe

Tripsina Inmuno Reactiva Neonatal
Troponina Troponina T, Sangre

Troponina Troponina |, Sangre

® Trypanosoma Cruzi IGG Anticuerpo
Trypanosoma Cruzi IGM Anticuerpo

TSH Neonatal

TSH (Hormona Est. Del Toroide), Sangre
Ulcera Genital, Frotis

Ulcera Genital, Cultivo

Urea Liquido Ascitico

Urea Liquido Peritoneal

Urea, Depuracién (Clearance), Sangrey Orina
Urea, Orina

e Urea, Orina Espontanea

Urea, Sangre

Urobilina

Urobilinogeno

Ureaplasma Urealyticum

Ureaplasma Urealyticum Endocervix
Ureaplasma Urealyticum Hisopado Ocular L
Ureaplasma Urealyticum, Orina
Ureaplasma Urealyticum Sec. Garganta Lact.
Ureaplasma Urealyticum Sec. Nasofaringea
Ureaplasma Urealyticum, Semen
Ureaplasma Urealyticum, Uretral

e Vancomicina, Sangre

® Vancomicina, Sangre Prey Post

41/57



* Vam de Kamer

® Variante DU

« Varicella Zoster IGG AC

o Varicella Zoster IGM AC

* VDRL, LCR

* VDRL, Sangre

* Vibrio Cholerae, Cultivo

e Virocitos

* Virus Sincitial Respiratoria AG
 Virus Sincitial Respiratoria IGG AC
* Virus Sincitial Respiratoria IGM AC
e Vitamina B12, Sangre

 Vitamina D - Cobertura del 50 %

* Western Blot, Sangre

 Vicents Angina, Frotis

® Zinc, Sangre

* VSRAC

 Yersenia Cultivo

Si el paciente se encuentra imposibilitado de acudir al laboratorio, las muestras para dichas determinaciones seran retiradas del domicilio y realizadas por los laboratorios contratados por la Prestadora
de Servicios, debiéndose solicitar el mismo via telefénica, siendo dicho servicio a cargo de la Prestadora de Servicios.

5. SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

Los servicios complementarios incluyen la atencién de urgencia y/o emergencia prehospitalaria, el traslado en ambulancia y las visitas domiciliarias de adultos y nifios, a cargo de clinico y pediatra con
cobertura total. La atencién domiciliaria se efectuara contra prestacidn por parte del beneficiario de su tarjeta de identificacién. Dichos Servicios serdn sin cargo para los beneficiarios, las 24 horas,
incluyendo domingos y feriados.

Servicios P -

La Prestadora de Servicios brindard el Servicio de Ambulancia a través de 1 (una) empresa de reconocida capacidad y solvencia para el traslado dispuesto por el médico tratante o visitador, dentro de la
Capital y Gran Asuncién. La empresa deberd contar con las siguientes flotas de unidades méviles con:

Un minimo de 7 (siete) ambulancias, de las cuales 2 (dos) mdviles deberan estar equipados con UT.I, que cuente con la Certificacién Sanitaria de Habilitacidn y/o Registro otorgado por el Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social

La cobertura de servicios prehospitalarios comprende:

* Atencién de urgencia y/o emergencias.

* Traslados al Sanatorio derivados de la urgencia y/o emergencia.

 Traslado del Sanatorio al domicilio del paciente, segtin indicacién médica.

 Traslados desde el Sanatorio a los centros de diagnéstico.

e Traslados desde cualquier parte del pais hasta Asuncién en casos que requieran atencién de alta complejidad o siempre que exista un pedido médico justificado.

 Traslados desde cualquier punto del pais hasta el centro asistencial mas cercano con capacidad de dar la atencidn requerida. De no ser asi tomar las medidas pertinentes con la aseguradora para
proceder al traslado del paciente hasta Asuncién.

5.2. Visitas Domiciliarias

Para la utilizacidn de este servicio se debera coordinar con la Prestadora de Servicios las visitas domiciliarias programadas. En casos de urgencias, se debera solicitar, en todos los casos, el servicio de
ambulancias. El servicio de atencién en las visitas domiciliarias dentro de Asuncién y Gran Asuncién incluye:

® Electrocardiograma a domicilio.
* Medicamentos y descartables utilizados en la urgencia y/o emergencia.
¢ Consultas médicas a domicilio.

6. MATERNIDAD

La cobertura de maternidad para la titular o esposa del titular:

Honorarios médicos y que pertenezcan al staff de la Prestadora de Servicios.
Internacion.

* Nursery.

Derechos Operatorios.

Incubadora, Luminoterapia (hasta el tope de internacion en Terapia Intensiva).
Medicamentos y Descartables hasta el monto estipulado (G. 5.000.000.-)
Estudios Laboratoriales y obstétricos: segin contrato.

Durante los siguientes eventos:

o Control de embarazo.

« Aborto espontaneo.

® Legrado evacuador.

* Partonormal.

o Cesarea.

« Embarazo ectépico.

* Mola.

e Internaciones clinicas por patologias ligadas al curso de un embarazo (Ej.: eclampsia, diabetes gestacional, hiperémesis gravidica, etc.) hasta el tope estipulado.

Tendréan cobertura los hijos de titulares o cényuge del titular, nifios nacidos antes de las 37 semanas de gestacién. Entiéndase por cobertura a aquellos gastos relacionados al diagnéstico y tratamiento de
la prematurez: internaciones clinicas y/o quirdrgicas, luminoterapia, y otros servicios médicos contemplados en este anexo técnico.

La cobertura de maternidad no incluye a los adherentes ni a las hijas.

7. CENTROS ASISTENCIALES EN EL INTERIOR

Las coberturas en los centros asistenciales, en convenio con la prestadora, en el interior del pais para consultas e internaciones, estudios laboratoriales y radiolégicos tienen las mismas condiciones del
contrato (de acuerdo a la capacidad e infraestructura de cada centro), de vigencia inmediata con la sola presentacion del carnet y/o cédula de identidad que los habilita como asegurados de la Prestadora
de Servicios contratada por el Banco, no requiriéndose ningtin otro trdmite administrativo para la atencién de los beneficiarios titulares, incluyendo a su grupo familiar, con residencia permanente o
circunstancial en el interior del pais, en ciudades en los que el Banco tenga habilitadas Sucursales.

La PRESTADORA, brindard servicios de urgencias/emergencias por sistema de reembolso, también en los casos de internaciones, seglin aranceles y honorarios de galenos establecidos para estos casos,
salvo las ciudades del interior del pais donde la PRESTADORA cuenta con centros habilitados para la atencién de los beneficiarios, que serd a eleccién de los mismos.

Son consideradas urgencias y por lo tanto, ameritan la atencién local:

* Accidentes que comprometan los signos vitales del paciente.

El abdomen agudo quirdrgico debidamente documentado.

El traumatismo craneoencefélico con pérdida de conocimiento.

Las fracturas dseas.

Elinfarto agudo del miocardio.

Insuficiencia cardiorrespiratoria aguda.

Diversos estados de coma agudo o descompensacién aguda de un cuadro crénico.
Partos de urgencia.

Intoxicacion.

Los reembolsos, se efectuardn contra la presentacidn del comprobante legal de pago, a nombre de la prestadora el cual debe consignar el nombre del Beneficiario que utilizé dicho servicio y certificacion
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en el recetario del médico tratante del diagndstico y procedimientos realizados, estableciendo claramente el nombre del paciente y la fecha de atencién. Esta documentacién deberd ser presentada a la
PRESTADORA a través de la Divisién Servicio Social dependiente de la Gerencia Departamental de Administracién del Personal de la Gerencia de Area de Talento Humano del Banco Nacional de Fomento,
dentro de los primeros 10 (diez) dias habiles de ocurrido el evento y cuyo reembolso se hara efectivo dentro de los siguientes 10 (diez) dias habiles.

Los reembolsos serdn hasta un maximo de G. 3.500.000.- (Guaranies tres millones quinientos mil) para las intervenciones mayores y G. 1.000.000.- (Guaranies un millén) para las intervenciones detalladas
en el tercer parrafo del punto 7, donde se expresa: Son consideradas urgencias y por lo tanto, ameritan atencién local.

ANEXOQ TECNICO DE ALTA COMPLEJIDAD
8. SERVICIO DE ALTA COMPLEJIDAD CONDICIONES GENERALES DE PRESTACION Y BENEFICIOS.
8.1. De las Coberturas Médicas
Los beneficiarios gozaran de los servicios de Alta Complejidad médico-quirtrgica y cuya cobertura sera la siguiente:
8.1.1. Honorarios Médico - Quirtrgicos, cobertura del 50%

Solo se cubrirdn honorarios de los profesionales habilitados en la cartilla de prestadores habilitados para las siguientes especialidades: Cardiocirugia, Neurocirugia, Cirugia Vascular Periférica,
Hemodinamia Intervencionista.

Cardiocirugia

® Colocacién de Marcapasos, (incluye generador y electrodos) y reemplazo del mismo. Incluye el 50% del costo de marcapasos unicameral. El marcapaso bicameral se cubrird hasta el costo del
marcapaso unicameral. Cobertura del 100 % Materiales descartables, medicamentos utilizados durante el procedimiento. Control de dispositivos intracardiacos, externos o internos (marcapasos,
desfibriladores, re sincronizadores y otros) con 100 % de cobertura.

Colocacion de otros dispositivos intracardiacos (antitaquicardia, resincronizaciones, etc.)

Cirugia cardiaca con o sin circulacion extracorpdrea

Reemplazo y/o reparacién vélvula adrtica.

Reemplazo y/o reparacién vélvula mitral

Reemplazo por diseccion o aneurisma del cayado adrtico.

Revascularizacién miocérdica.

Drenaje pericardico.

Pericardiocéntesis.

Pericardiectomia.

Toilette mediastinal y esternal por infeccidn.

Embolectomia

Cierre de defectos septales

Fistula aorto-coronarias y cavidades cardiacas.

Extraccién de cuerpos extrafios en cavidades cardiacas.

Escision de tumores cardiacos.

Neurocirugia, tratamiento quirtrgico para:

* Abscesos cerebro espinales

Evacuacion de coleccidn epidural o subdural de médula y/o meninges.

Evacuacion de colecciones subdural y epidurales.

Evacuacion de hemorragias intracerebrales y ventriculares.

Extirpacion de lesiones intracerebrales: abscesos, en las intracerebrales: abscesos, en las siguientes localidades: region celar, fosa posterior, region de la pineal y tercer ventriculo.
Extirpacion de lesiones intracerebrales: abscesos en el resto de los hemisferios y ventriculos.

Craneotomia.

Lobectomia.

Clipado de los aneurismas de circulacidn anterior.

Aneurismas de la circulacién posterior.

Extraccién de proyectil.

Hematoma subdural agudo.

Extirpacién de lesiones intracerebrales: hematomas, en las siguientes localizaciones: regidn celar, fosa posterior, regidn de la pineal y tercer ventriculo.
Extirpacion de lesiones intracerebrales: hematomas en el resto de los hemisferios y ventriculos.

Hernia de Disco: Cervical 1 nivel.

Hernia de Disco: Cervical 2 0 mas niveles.

Hernia de Disco Lumbar 1 nivel.

Hernia de Disco Lumbar 2 0 més niveles.

Estenosis y estrechez del canal vertebral de uno o mas niveles, cervical, dorsal y lumbar.

Reseccidn de las malformaciones venosas o arterio venosas de cerebro.

Reseccion transesfenoidal de lesiones.

Malformacién arteriovenosas medular.

Extirpacién de tumores, malformacién vascular u otras lesiones orbitarias.

Encefalomeningocele.

Reparacién de fistulas de Liquido Céfalo Raquideo (L.C.R.).

Recambio de vélvula de L.C.R.

Tratamiento quirtrgico de la hidrocefalia con vélvula de derivacién ventriculo peritoneal.

Colocacion de catéter de PIC.

* Microcirugia de tumores cerebrales: Extirpacion de lesién tumoral craneana.

Extirpacion de lesién tumoral intracraneana (regidn celar, fosa posterior, regién de la pineal y tercer ventriculo).

Cirugia Vascular Periférica

« Acceso hemodiilisis: Colocacién de shunt permanente o temporal.

* Aneurismas de la aorta torécica.

® Aneurismas de la aorta infrarrenal.

* Aneurismas de las arterias viscerales (esplénica, hepéatica o renal).

* Aneurismas de la cardtida, subclavia, axilar o poplitea.

® Aneurismas de otros tipos y falsos aneurismas (Tto. Quirdirgico).

* Angioplastias con balén y/o Stent: Los honorarios profesionales tendran una cobertura de 50%. El costo de balén y/o stent segin el punto 8.2.

Endarterectomia carotidea, cualquier técnica.

Ligadura de cardtida o ramas interna o externa.

Puentes transcervicales.

Revascularizacién de troncos supraadrticos a partir de la aorta.

Revascularizacion arterial del miembro superior e inferior.

* Tumor carotideo. Tratamiento quirdrgico.

Revascularizacion visceral (Hipogastrica, mesentérica superior, renal unilateral., tronco celiaco.)

Revascularizacién (Bypass) de miembros inferiores: (profundoplastia, endarterectomia aorto iliaca, puente aorto femoral uni o bifemoral, puente aorto iliaco unilateral, puente axilo femoral uni o
bifemoral, puente femoro femoral, puente femoro popliteo con toma de injerto venoso, puente femorodistal.)

Cirugia con los Linfaticos (anastomosis linfovenosas, linfangioplastia, linfoedema reseccién parcial o total.)

Cirugia de Fistulas arteriovenosas adquiridas traumdticas (fistula aorto-cava, fistula reno-cava, fistula ilio-iliaca, fistula arterio - venosa intratoracica grandes vasos, fistula arterio venosa cervico
cefalica extracreaneana, fistula arterio venosa de los miembros.)

 Cirugia venosa (trombectomia venosa, hipertension portal: derivacion portocava, mesocava, esplenorenal, interrupcidn de vena cava inferior con clips o ligadura.)

Hemodinamia Intervencionista

* Cateterismo cardiaco: incluye honorarios médicos (cirujano y sus ayudantes, anestesista y transfusionista). Los materiales descartables, catéteres utilizados en el angidgrafo, medicamentos para
efectuar este procedimiento tendran una cobertura de 50% por evento.

* Angioplastias coronarias con o sin Stent (simple y complejas). Incluye honorarios médicos, cirujano y sus ayudantes, anestesista y transfusionistas). Los materiales descartables, catéteres utilizados
en el angidgrafo, medicamentos para efectuar este procedimiento seg(in lo establecido en el punto 8.2.

* Biopsias endomiocérdicas. Cateterismo periférico, y procedimiento para colocacion de stent, endoprotesis, o cualquier otro material para tratamiento de enfermedades de venas y arterias
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periféricas, con cobertura del 50% de los honorarios profesionales. Los materiales descartables, catéteres utilizados en el angidgrafo, medicamentos para efectuar este procedimiento segin lo
establecido en el punto 8.2.

Las coberturas para los episodios antes detallados, son exclusivamente y sin excepcién para todos los casos operados en Centros designados por la Prestadora de Servicios, por profesionales habilitados en
anexo y cualquiera sea el método utilizado.

La hemodinamia intervencionista sera realizada en el Centro designado por la Prestadora de Servicios. La cobertura de honorarios (50%) contempla los siguientes profesionales:

 Cirujano (de la especialidad).

* Ayudantes.

 Instrumentista.

o Transfusionista.

* Terapista Jefe de la Unidad.

 Cardiélogo.

* Neurdlogo.

® Anestesi6logo

* Uso de equipo de Hemodinamia (50%) de cobertura para cateterismo, angioplastia coronariay periférica.

8.1.2. Condiciones

Toda cirugia programada debera ser visada previamente en la oficina de la Prestadora de Servicios. Las coberturas deberan ser autorizadas por el Departamento de Auditoria Médica. La Prestadora de
Servicios debera autorizar estas intervenciones en un plazo no mayor de 48 horas.

En aquellos casos de extrema urgencia, los beneficiarios podran concurrir al centro asistencial mas cercano, debiendo comunicarse en forma inmediata o en la brevedad posible con la Prestadora de
Servicios, con el fin de disponer su traslado al lugar designado para estas intervenciones.

El traslado en ambulancia desde el interior del pais para los casos considerados de emergencia y/o urgencia, serd a cargo de la Prestadora de Servicios, para el titular y los beneficiarios del Contrato. La
comunicacién deberd ser realizada por el médico a cargo del paciente directamente ala Administracién de la Prestadora de Servicios.

En los casos de muerte cerebral, estado de coma y/o estado vegetativo de pacientes internados en la Unidad de Terapia Intensiva/Intermedia o en sala comuin, la cobertura del plan concluird cuando
se den las siguientes condiciones:

Para determinar pacientes con muerte cerebral se aplicara el protocolo de muerte cerebral establecido por el INAT.
La muerte cerebral o encefélica es un estado en donde hay una pérdida total e irreversible de las funciones cerebrales (conciencia + funciones vegetativas)
Paciente estado de coma y/o estado vegetativo persistente, cuya condicién supere las 4 semanas sin lograr recuperacidn total de conciencia:

El estado vegetativo persistente es una condicién clinica en que la persona no da ningtin signo evidente de conciencia de si o del ambiente, y parece incapaz de interactuar con los demds o de reaccionar a
estimulos adecuados.

El coma es un estado grave de pérdida de conciencia, constituye un sindrome y una expresién de un fuerte trastorno de las funciones cerebrales.

En estos casos quedard a cargo de familiares y/o responsables del paciente el traslado del mismo o asumir todos los gastos médicos sanatoriales que represente mantenerlo en el Sanatorio en estas
condiciones.

8.2. De las Internaciones de Alta Complejidad

Las internaciones se realizaran en habitaciones convencionales, que cuentan con: teléfono, aire acondicionado, TV color con sistema de cable, cama para el acompafiante y bafio privado. Incluye ademds,
la dieta oral convencional del paciente, servicio de enfermeriay médicos de guardia del sanatorio.

Internacién Clinica y Quirdrgica, en sala normal (hasta 20 dias) por beneficiario y por evento y en la Unidad de Terapia Intensiva (hasta 15 dias) por beneficiario y por evento con cobertura del 100% (cien por
ciento). Medicamentos y Materiales descartables por evento, y por beneficiario: cobertura hasta G. 15.000.000 (Guaranies quince millones). Una vez que el médico tratante emita el alta médica del episodio
de alta complejidad (por escrito), cobertura hasta G. 5.000.000.- (Guaranies cinco millones).

Derecho Operatorio.

Si el Beneficiario requiere por su condicién, internacién en la Unidad de Terapia Intensiva adultos o pediatrica, la cobertura incluye la unidad camay sus correspondientes equipos.
Son parte de la cobertura sanatorial de alta complejidad los siguientes materiales, hasta un tope de G. 10.000.000 (Guaranies diez millones).
Sonda de Balén de Contrapulsacion intra aortica.

Stent coronario medicado y no medicado (hasta 2 stent medicado y hasta 2 stent no medicados)

Prétesis valvulares y vasculares (bioldgicas y mecénicas).

Stent o endoprotesis para uso periférico: hasta 2 por episodio.

Oxigenador de membrana.

Clips vasculares.

Valvula de Derivacidn Ventriculo Peritoneal (Neurocirugia).

Catéter de Pic.

Materiales de osteosintesis y prétesis no contempladas en otros puntos: hasta G. 1.000.000 (Un millén de guaranies).

8.3. Otros Aspectos

En caso de que por cualquier motivo, alguno de los profesionales médicos integrantes de la lista de prestadores habilitados, manifestara su imposibilidad de atender a los beneficiarios del Contrato, la
Prestadora de Servicios, se compromete a reemplazarlo en el listado por otro profesional de la misma especialidad y de igual prestigio curricular a cargo de dicha Prestadora de Servicios.

Queda bien entendido que el Profesional Médico o las Instituciones Prestadoras asumen toda la responsabilidad médico-legal inherente a la prestacién de servicios médicos, no asumiendo la Prestadora
de Servicios, responsabilidad alguna por negligencia, imprudencia o impericia médica por parte del médico o de sus asistentes o de los profesionales de las Instituciones Prestadoras en su atencién a los
pacientes beneficiarios internados como de los ambulatorios.

9. FISCALIZACION DE LOS SERVICIOS PRESTADOS POR LA PRESTADORA.

Se realizard a través de la Divisién Servicio Social dependiente de la Gerencia Departamental de Administracién del Personal de la Gerencia de Area de Talento Humano del Banco Nacional de Fomento, con
el fin de verificar la infraestructura, equipamientos, centros de diagnésticos, etc., de los centros habilitados y de los servicios prestados, durante la vigencia del contrato.

El Contratista debera proveer mensualmente a la Division Servicio Social dependiente de la Gerencia Departamental de Administracién del Personal de Gerencia de Area de Talento Humano y a la Auditoria
Médica del BNF, con cardcter obligatorio, a fin de obtener datos estadisticos respecto a internaciones, consultas, intervenciones, analisis clinicos, internaciones, imagenes, utilizacién de servicios de
urgencias, emergencias y otros items que sean necesarios, en la planilla mensual de servicios prestados conforme a la planilla que se detalla a continuacién:

MES: ANO:
FECHA | NOMBREY | SEXO | EDAD | DIAGNOSTICO TIPO DE SERVICIO Descripcion
APELLIDO del Servicio
DEL Cubierto
BENEFICIARIO AMBULATORIO DIAS DE INTERNACION ESTUDIOS AUXILIARES DE DX

Consultorio | Urgencia Extra Sala Terapia Terapia Analisis | Imagen Test Otros
Hospitalaria Intermedia | Intensiva | Clinicos Diagnostico
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11. SERVICIOS SIN COBERTURA

Todos los gastos ocasionados por internacidn y tratamiento de:

11.1. Intento de autoeliminacién y sus secuelas ya sean fisicas o mentales. Autointoxicacion y/o lesiones auto infringidas.

11.2. Cirugia y/o tratamientos con fines meramente estéticos. Cirugias y tratamientos electivos y/o paliativos.

11.3. Enfermos mentales y/o alteraciones de la personalidad que requieran internacién.

11.4. Alcohdlicos crénicos.

11.5. Medicamentos de receta general (salvo los descuentos estipulados en farmacias habilitadas).

11.6. Tratamiento con fines de reproduccién mediante técnica de fertilizacién asistida y sus productos.

11.7. Lesiones sufridas como consecuencias de tatuajes y pearcing.

11.8. Formolizacién.

11.9. Acupuntura, homeoterapia y quiropraxia.

11.10. Lipoaspiracion.

11.11. Lesiones causadas por tratamientos, cirugias y/o procedimientos en etapas experimentales, no reconocidas por Instituciones Oficiales o Cientificas.
11.12. Trasplante de 6rganos.

11.13. Lesiones sufridas por transgresion de leyes de transito bajo el efecto de drogas, estupefacientes y/o alcohol.

11.14. Lesiones sufridas por participar en grescas, tumultos y rifias (No incluye casos fortuitos de lesiones por terceros o en defensa propia).
11.15. Todo hecho ocurrido en transgresién en leyes de transito vigentes.

11.16. Cualquier condicidn o tratamiento relacionado con el virus HIV positivo o del tratamiento del SIDA o del sindrome completo relativo al sida.
11.17. Guerra Internacional y Guerra Civil.

11.18. Acciones bélicas.

11.19. Lluvia radiactiva.

11.20. Terrorismo.

Obligaciones del Contratista:

El plantel médico ofrecido estard a disposicién de los Grupos Beneficiarios en forma permanente, asi como los servicios de las prestadoras adheridas (sanatorios, laboratorios, institutos de
imagenes, etc.), sin que puedan alegarse razones reglamentarias de ordenamiento interno, (Turnos, Guardias, Médicos de Semanas y Otros) y en ninglin caso se alegaran razones de orden financiero
(atrasos en los pagos a los profesionales médicos del listado y a Prestadores adheridos a la Empresa adjudicada) que impidan la atencién por parte de cualquiera de los profesionales y servicios
médicos ofrecidos, salvo causas de indisponibilidad fundadas en las Leyes Laborales de la Repiblica.

La Administracién de la Contratista, contard con un personal permanente con el suficiente poder de decisidn para la atencién de los beneficiarios, durante y fuera de los horarios administrativos en

dias inhdbiles inclusive.

El Contratista deberd gestionar la contratacién de los profesionales solicitados por el BNF, a satisfaccién de los empleados.

El Contratista deberé proveer mensualmente a la Division de Servicio Social dependiente de la Gerencia Departamental de Administracién del Personal de la Gerencia de Area de Talento Humanoy a
la Auditoria Médica contratada por el BNF, con caracter obligatorio, a fin de obtener datos estadisticos respecto a internaciones, consultas, intervenciones, andlisis clinicos, internaciones, imagenes,

utilizacién de servicios de urgencias, emergencias y otros items que sean necesarios, en la planilla mensual de servicios prestados a los EMPLEADOS del Banco Nacional de Fomento.

Diariamente, a la mafiana, al inicio de jornada, debera proveer el listado de empleados y familiares del BNF internados en la Prestadora y Sanatorios adheridos, con las hojas de coberturas médicas
de manera a facilitar las auditorias de los servicios respectivos.

Las Empresas sub-contratadas por el Contratista, brindaran los servicios bajo las mismas condiciones requeridas en el Contrato. La eleccidn serd de libre decisidn del beneficiario titular, sin que sea
requisito previo recurrir al Contratista excepto para las visaciones (Apartado 3.1 de la Seccién Il de las Especificaciones Técnicas)

El Contratista proporcionaré a todos los grupos beneficiarios los carnets identificatorios, copia del Contrato suscripto, ademéas del listado del Plantel de Médicos y otros profesionales a su servicio,
con indicacién de especialidades, consultorios y teléfonos actualizados, dentro de 10 (diez) dias de la firma del Contrato. Dicho carnet identificatorio sera vélido para su utilizacién en todos los
Sanatorios habilitados en el territorio Nacional, junto con la cédula de identidad del beneficiario.

El Contratista se compromete a aceptar la nominacién o el listado de beneficiario/s que proveera el BNF, tanto de titulares, cuadro de familiares y adherentes que ya se han incorporado al momento
de la adjudicacidn respectiva, las incorporaciones de nuevos adherentes se regiran por lo estipulado en la cldusula de beneficiarios de este contrato, y las incorporaciones y las exclusiones cuando
correspondan.

El Contratista se compromete a proporcionar a los Auditores Médicos, Administrativos y Juridicos designados por el BNF, todas las informaciones y documentaciones que soliciten para el normal
desempefio de sus funciones. Los Auditores designados acompafiaran los eventos en forma permanente.

El Contratista podra modificar el listado de Sanatorios y Profesionales Médicos aprobados, previa autorizacién del BNF.

Cualquiera sea la causa de rescision, el Contratista, seguira ofreciendo el servicio médico, objeto de este Contrato, a los beneficiarios por un plazo de 1 (un) mes calendario, a partir de la fecha de
comunicacién. Estos servicios serdn abonados por el BNF en las mismas condiciones de los precios establecidos en este Contrato, independientemente de cualquier reclamo de indemnizacién.

* Otras obligaciones establecidas en las Especificaciones Técnicas.

Responsabilidades de la Contratante:

ELl BNF tendrd a su cargo el seguimiento, la asistencia a los beneficiarios, comunicacién de altas y bajas, reclamos por la via administrativa y verificacion e informe de las liquidaciones y facturas que éstas
remitan en los periodos pactados.
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Ademas, a través de la Gerencia de Area de Talento Humano Divisién Servicio Social, deberé realizar lo siguiente:

 Solicitar la sustitucion de facultativos, cuyos servicios no resulten satisfactorios.

12. PORCENTAJE DE DESCUENTO A SER OTORGADO POR LA ASEGURADORA

Completar los siguientes datos de beneficios y descuentos especiales:

Medicamentos, descuentos especiales a través de Farmacia

* Medicamentos nacionales, % descuento.
* Medicamentos importados, % descuento.

Articulos 6pticos, Optica

, de acuerdo a la siguiente escala:

Mantener reuniones con el contratista, las veces que resulte necesario, con el fin de asegurar el correcto cumplimiento del presente Contrato.

 Designar el/los profesional/es que desempefiard/n las funciones de Médico Auditor, Auditor Administrativo y dispondra del Servicio de Asistencia Social para los beneficiarios.

Proporcionar la identificacidn del beneficiario en el que constaran, nombres y apellidos, grado de parentesco con el Titular, fecha de nacimiento, niimero de cddigo del funcionario, a través de la
Divisién Servicio Social dependiente de la Gerencia Departamental de Administracién del Personal de la Gerencia de Area de Talento Humano.

Comunicara al Contratista, las incorporaciones y/o exclusiones dentro de los 10 (diez) primeros dias habiles de cada mes, los posteriores avisos seran tenidos en cuenta a partir del mes siguiente.

: Lentes de Contacto, descuento del % Yy anteojos de receta y sol con descuentos del %.

* Nombre, cargo y la dependencia de la Institucién de quien solicita el llamado a ser publicado: Gerente de Area de Talento Humano, Manuel Enrique Ayala Vera; Gerente Departamental

Administracién del Personal, Nathalie Elizabeth Samudio Lezcano.

¢ Justificacién de la necesidad que se pretende satisfacer mediante la contratacién a ser realizada: Se pretende satisfacer las necesidades imprescindibles del cuidado de la salud de los
funcionarios de la institucién y de su grupo familiar basico.

 Justificacién de la planificacién: Es un llamado que se realiza de manera sucesiva teniendo en cuenta lo imprescindible de dicho servicio para nuestra institucion.

e Justificacién las especificaciones técnicas establecidas: Se elaboraron las especificaciones técnicas considerando los servicios necesarios para la atencion de salud de los funcionarios del
Banco Nacional de Fomento.

Plan de entrega de los bienes

La entrega de los bienes se realizard de acuerdo con el plan de entrega y cronograma de cumplimiento, indicados en el presente apartado. Asi mismo, de los documentos de embarque y otros que deberd
suministrar el proveedor indicados a continuacién:

No Aplica.

item Descripcion del Cantidad Unidad de Lugar donde los Fecha(s) final(es) de ejecuci6n de
servicio medida de los servicios seran los servicios
servicios prestados
Seguro Médico , . . Desde la suscripcién del contrato de
1 X Segun Segln Directamente a los R
Sanatorial para A A . forma Inmediata en todos los
Especificaciones Especificaciones beneficiarios. -
Empleados P P servicios
Técnicas Técnicas

Bl lisefi

Para la presente contratacion se pone a disposicion los siguientes planos o disefios:

No Aplica

Embalajes y documentos

El embalaje, la identificacién y la documentacion dentro y fuera de los paquetes serdn como se indican a continuacion:

No Aplica
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Inspecciones y pruebas

Las inspecciones y pruebas seran como se indican a continuacién:

El Banco Nacional de Fomento a través de la Subgerencia Departamental de Evaluacién de Ofertas y/o Divisién Servicio Social, se reserva el derecho de verificar la veracidad de la
informacién proporcionada por el Oferente, y a realizar la verificacién In Situ de la infraestructura requerida en este Pliego de Bases y Condiciones.

1. El proveedor realizara todas las pruebas y/o inspecciones de los bienes, por su cuenta y sin costo alguno para la contratante.

2. Las inspecciones y pruebas podran realizarse en las instalaciones del proveedor o de sus subcontratistas, en el lugar de entrega y/o en el lugar de destino final de entrega de los bienes, o en otro lugar en este
apartado.

Cuando dichas inspecciones o pruebas sean realizadas en recintos del proveedor o de sus subcontratistas se le proporcionaran a los inspectores todas las facilidades y asistencia razonables, incluso el acceso a los
planos y datos sobre produccién, sin cargo alguno para la contratante.

3. La contratante o su representante designado tendra derecho a presenciar las pruebas y/o inspecciones mencionadas en la clausula anterior, siempre y cuando éste asuma todos los costos y gastos que ocasione
su participacién, incluyendo gastos de viaje, alojamiento y alimentacién.

4. Cuando el proveedor esté listo para realizar dichas pruebas e inspecciones, notificard oportunamente a la contratante indicandole el lugar y la hora. El proveedor obtendra de una tercera parte, si corresponde, o
del fabricante cualquier permiso o consentimiento necesario para permitir a la contratante o a su representante designado presenciar las pruebas o inspecciones.

5. La contratante podrd requerirle al proveedor que realice algunas pruebas y/o inspecciones que no estdn requeridas en el contrato, pero que considere necesarias para verificar que las caracteristicas y
funcionamiento de los bienes cumplan con los cédigos de las especificaciones técnicas y normas establecidas en el contrato. Los costos adicionales razonables que incurra el proveedor por dichas pruebas e
inspecciones seran sumados al precio del contrato, en cuyo caso la contratante debera justificar a través de un dictamen fundado en el interés piblico comprometido. Asimismo, si dichas pruebas y/o inspecciones
impidieran el avance de la fabricacién y/o el desempefio de otras obligaciones del proveedor bajo el contrato, deberan realizarse los ajustes correspondientes a las Fechas de Entrega y de Cumplimiento y de las
otras obligaciones afectadas.

6. El proveedor presentard a la contratante un informe de los resultados de dichas pruebas y/o inspecciones.

7. La contratante podra rechazar algunos de los bienes o componentes de ellos que no pasen las pruebas o inspecciones o que no se ajusten a las especificaciones. El proveedor tendra que rectificar o reemplazar
dichos bienes o componentes rechazados o hacer las modificaciones necesarias para cumplir con las especificaciones sin ninglin costo para la contratante. Asimismo, tendra que repetir las pruebas o inspecciones,
sin ninglin costo para la contratante, una vez que notifique a la contratante.

8. El proveedor acepta que ni la realizacién de pruebas o inspecciones de los bienes o de parte de ellos, ni la presencia de la contratante o de su representante, ni la emision de informes, lo eximiran de las garantias
u otras obligaciones en virtud del contrato.

Indicadores de Cumplimiento

El documento requerido para acreditar el cumplimiento contractual sera:

El documento requerido para acreditar el cumplimiento contractual sera: Informe mensual.
Sera presentado 12 (doce) informes
Frecuencia: mensual

Planificacién de indicadores de cumplimiento:

INDICADOR

TIPO

FECHA DE PRESENTACION PREVISTA

(seindica la fecha que debe presentar segin el PBC)

Nota de Remisién / Acta de recepcién 1

Nota de Remisién / Acta de recepcién

Nota de Remisién / Acta de recepcién 2

Nota de Remisién / Acta de recepcién

Nota de Remisién / Acta de recepcién 3

Nota de Remisién / Acta de recepcién

Nota de Remisién / Acta de recepcién 4

Nota de Remisién / Acta de recepcién

Nota de Remisién / Acta de recepcién 5

Nota de Remisién / Acta de recepcién

Nota de Remisién / Acta de recepcién 6

Nota de Remisién / Acta de recepcién

Nota de Remisién / Acta de recepcién 7

Nota de Remisién / Acta de recepcién

Nota de Remisidn / Acta de recepcidn 8

Nota de Remisidn / Acta de recepcién

Nota de Remisidn / Acta de recepcidn 9

Nota de Remisidn / Acta de recepcién

Nota de Remisidn / Acta de recepcién 10 Nota de Remisidn / Acta de recepcién

Nota de Remisidn / Acta de recepcidn 11 Nota de Remisidn / Acta de recepcién

Nota de Remisidn / Acta de recepcidn 12 Nota de Remisidn / Acta de recepcién

De manera a establecer indicadores de cumplimiento, a través del sistema de seguimiento de contratos, la convocante deberd determinar el tipo de documento que acredite el efectivo cumplimiento de la ejecucién del contrato, asi como planificar la cantidad de
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indicadores que deberan ser presentados durante la ejecucion. Por lo tanto, la convocante en este apartado y de acuerdo al tipo de contratacion de que se trate, debera indicar el documento a ser comunicado a través del médulo de Seguimiento de Contratos y la

cantidad de los mismos.

La convocante adjudicard el contrato al oferente cuya oferta haya sido evaluada como la mas baja y cumpla sustancialmente con los requisitos de las bases y condiciones, siempre y cuando la convocante
determine que el oferente est4 calificado para ejecutar el contrato satisfactoriamente.

1. La adjudicacion en los procesos de contratacidn en los cuales se aplique la modalidad de contrato abierto, se efectuara por las cantidades o montos maximos solicitados en el llamado, sin que ello
implique obligacidn de la convocante de requerir la provisidn de esa cantidad o monto durante la vigencia del contrato, obligdndose si respecto de las cantidades o montos minimos establecidos.

2. En caso de que la convocante no haya adquirido la cantidad o monto minimo establecido, debera consultar al proveedor si desea ampliarlo para el siguiente ejercicio fiscal, hasta cumplir el minimo.

3. Almomento de adjudicar el contrato, la convocante se reserva el derecho a disminuir la cantidad requerida, por razones de disponibilidad presupuestaria u otras razones debidamente justificadas. Estas
variaciones no podran alterar los precios unitarios u otros términos y condiciones de la oferta y de los documentos de la licitacion.

En aquellos llamados en los cuales se aplique la modalidad de contrato abierto, cuando la convocante deba disminuir cantidades o montos a ser adjudicados, no podra modificar el monto o las cantidades
minimas establecidas en las bases de la contratacién.

La comunicacién de la adjudicacién a los oferentes sera como sigue:

1. Dentro de los cinco (5) dias corridos de haberse resuelto la adjudicacidn, la convocante comunicard a través del Sistema de Informacién de Contrataciones Pdblicas, copia del informe de evaluacién y del
acto administrativo de adjudicacidn, los cuales serdn puestos a disposicion publica en el referido sistema. Adicionalmente el sistema generara una notificacion a los oferentes por los medios remotos de
comunicacién electrénica pertinentes, la cual ser reglamentada por la DNCP.

2. En sustitucién de la notificacién a través del Sistema de Informacién de Contrataciones Publicas, las convocantes podran dar a conocer la adjudicacién por cédula de notificacidn a cada uno de los
oferentes, acompafiados de la copia integra del acto administrativo y del informe de evaluacién. La no entrega del informe en ocasidn de la notificacion, suspende el plazo para formular protestas hasta
tanto la convocante haga entrega de dicha copia al oferente solicitante.

3. En caso de la convocante opte por la notificacién fisica a los oferentes participantes, debera realizarse (inicamente con el acuse de recibo y en el mismo con expresa mencién de haber recibido el informe
de evaluacién y la resolucién de adjudicacion.

4. Las cancelaciones o declaraciones desiertas deberan ser notificadas a todos los oferentes, segin el procedimiento indicado precedentemente.

5. Las notificaciones realizadas en virtud al contrato, deberén ser por escrito y dirigirse a la direccién indicada en el contrato.

Una vez notificado el resultado del proceso, el oferente tendra la facultad de solicitar una audiencia a fin de que la convocante explique los fundamentos que motivan su decisién.
La solicitud de audiencia informativa no suspendera ni interrumpira el plazo para la interposicidn de protestas.
La misma debera ser solicitada dentro de los dos (2) dias habiles siguientes en que el oferente haya tomado conocimiento de los términos del Informe de Evaluacién de Ofertas.

La convocante debera dar respuesta a dicha solicitud dentro de los dos (2) dias habiles de haberla recibido y realizar la audiencia en un plazo que no exceda de dos (2) dias hébiles siguientes a la fecha de respuesta al oferente.

C - id la firma del

Luego de la notificacién de adjudicacién, el proveedor deberd presentar en el plazo establecido en las reglamentaciones vigentes, los documentos indicados en el presente apartado.

1. Personas Fisicas / Juridicas

a) Certificado de no encontrarse en quiebra o en convocatoria de acreedores expedido por la Direccién General de Registros Publicos;

b) Certificado de no hallarse en interdiccién judicial expedido por la Direccién General de Registros Piblicos;

¢) Constancia de no adeudar aporte obrero patronal expedida por el Instituto de Previsién Social;

d) Certificado laboral vigente expedido por la Direccidn de Obrero Patronal dependiente del Viceministerio de Trabajo, siempre que el sujeto esté obligado a contar con el mismo, de conformidad a la
reglamentacién pertinente - CPS;

e) En el caso que suscriba el contrato otra persona en su representacion, acompafiar poder suficiente del apoderado para asumir todas las obligaciones emergentes del contrato hasta su terminacion.
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f) Certificado de Cumplimiento Tributario vigente a la firma del contrato.

2. Documentos. Consorcios

a) Cada integrante del consorcio que sea una persona fisica o juridica deberd presentar los documentos requeridos para oferentes individuales especificados en los apartados precedentes.

b) Original o fotocopia del consorcio constituido.

c) Documentos que acrediten las facultades del firmante del contrato para comprometer solidariamente al consorcio.

d) En el caso que suscriba el contrato otra persona en su representacién, acompafiar poder suficiente del apoderado para asumir todas las obligaciones emergentes del contrato hasta su terminacién.
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CONDICIONES CONTRACTUALES

Esta seccion constituye las condiciones contactuales a ser adoptadas por las partes para la ejecucién del contrato.

I -

Interpretacién
1. Si el contexto asf lo requiere, el singular significa el plural y viceversa; y "dia" significa dia calendario, salvo que se haya indicado expresamente que se trata de dias habiles.
2. Condiciones prohibidas, invalidas o inejecutables

Si cualquier provisidn o condicién del contrato es prohibida o resultase invalida o inejecutable, dicha prohibicidn, invalidez o falta de ejecucidn no afectara la validez o el cumplimiento de las otras
provisiones o condiciones del contrato.

3. Limitacién de Dispensas:

a) Toda dispensa a los derechos o facultades de una de las partes en virtud del contrato, deberé ser documentada por escrito, indicar la fecha, estar firmada por un representante autorizado de la parte que
otorga dicha dispensa, deberd especificar la obligacién dispensada y el alcance de la dispensa.

b) Sujeto a lo indicado en el inciso precedente, ningln retraso, prérroga, demora o aprobacién por cualquiera de las partes al hacer cumplir algtin término y condicién del contrato o el otorgar prérrogas por
una de las partes a la otra, perjudicard, afectard o limitara los derechos de esa parte en virtud del contrato. Asimismo, ninguna prérroga concedida por cualquiera de las partes por un incumplimiento del
contrato, servira de dispensa para incumplimientos posteriores o continuos del contrato.

Sul ..

El porcentaje permitido para la subcontratacién sera de:

No Aplica

La subcontratacién del contrato debera ser realizada conforme a las disposiciones contenidas en la Ley, el Decreto Reglamentario y la reglamentacién que emita para el efecto la DNCP.

Derechos intelectuales

1. . Los derechos de propiedad intelectual de todos los planos, documentos y otros materiales conteniendo datos e informacién proporcionada a la contratante por el proveedor, seguiran siendo salvo
prueba en contrario de propiedad del proveedor. Si esta informacién fue suministrada a la contratante directamente o a través del proveedor por terceros, incluyendo proveedores de materiales, los
derechos de propiedad intelectual de dichos materiales seguira siendo de propiedad de dichos terceros.

2. Sujeto al cumplimiento por parte de la contratante del parrafo siguiente, el proveedor indemnizard y liberard de toda responsabilidad a la contratante, sus empleados y funcionarios en caso de pleitos, acciones o
procedimientos administrativos, reclamaciones, demandas, pérdidas, dafios, costos y gastos de cualquier naturaleza, incluyendo gastos y honorarios por representacion legal, que la contratante tenga que incurrir
como resultado de la transgresién o supuesta transgresion de derechos de propiedad intelectual como patentes, dibujos y modelos industriales registrados, marcas registradas, derechos de autor u otro derecho de
propiedad intelectual registrado o ya existente en la fecha del contrato debido a:

a. Lainstalacién de los bienes por el proveedor o el uso de los bienes en la Repiblica del Paraguay; y
b. La venta de los productos producidos por los bienes en cualquier pais.

Dicha indemnizacién no procedera si los bienes o una parte de ellos fuesen utilizados para fines no previstos en el contrato o para fines que no pudieran inferirse razonablemente del contrato. La indemnizacién
tampoco cubrird cualquier transgresién que resultara del uso de los bienes o parte de ellos, o de cualquier producto producido como resultado de asociacién o combinacién con otro equipo, planta o materiales no
suministrados por el proveedor en virtud del contrato.

3. Si se entablara un proceso legal o una demanda contra la contratante como resultado de alguna de las situaciones indicadas en la cldusula anterior, la contratante notificard prontamente al proveedor y éste por
su propia cuenta y en nombre de la contratante responderd a dicho proceso o demanda, y realizara las negociaciones necesarias para llegar a un acuerdo de dicho proceso o demanda.

4. Si el proveedor no notifica a la contratante dentro de treinta (30) dias a partir del recibo de dicha comunicacién de su intencién de proceder con tales procesos o reclamos, la contratante tendra derecho a
emprender dichas acciones en su propio nombre.

5. La contratante se compromete, a solicitud del proveedor, a prestarle toda la asistencia posible para que el proveedor pueda contestar las citadas acciones legales o reclamaciones. La contratante sera
reembolsada por el proveedor por todos los gastos razonables en que hubiera incurrido.

6. La contratante debera indemnizar y eximir de culpa al proveedory a sus empleados, funcionarios y subcontratistas, por cualquier litigio, accién legal o procedimiento administrativo, reclamo, demanda, pérdida,
dafio, costo y gasto, de cualquier naturaleza, incluyendo honorarios y gastos de abogado, que pudieran afectar al proveedor como resultado de cualquier transgresion o supuesta transgresién de patentes, modelos
de aparatos, disefios registrados, marcas registradas, derechos de autor, o cualquier otro derecho de propiedad intelectual registrado o ya existente a la fecha del contrato, que pudieran suscitarse con motivo de
cualquier disefio, datos, planos, especificaciones, u otros documentos o materiales que hubieran sido suministrados o disefiados por la contratante o a nombre suyo.

Transporte

La responsabilidad por el transporte de los bienes serd seg(in se establece en los Incoterms.

Si no esta de acuerdo con los Incoterms, la responsabilidad por el transporte debera ser como sigue:

No Aplica
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1. No deberd darse a conocer informacién alguna acerca del anlisis, aclaracidn y evaluacidn de las ofertas ni sobre las recomendaciones relativas a la adjudicacién, después de la apertura en publico de las
ofertas, a los oferentes ni a personas no involucradas en el proceso de evaluacién, hasta que haya sido dictada la Resolucién de Adjudicacion.

2. La contratante y el proveedor deberdn mantener confidencialidad y en ningin momento divulgaran a terceros, sin el consentimiento de la otra parte, documentos, datos u otra informacién que hubiera
sido directa o indirectamente proporcionada por la otra parte en conexién con el contrato, antes, durante o después de la ejecucion del mismo. No obstante, el proveedor podrd proporcionar a sus
subcontratistas los documentos, datos e informacion recibidos de la contratante para que puedan cumplir con su trabajo en virtud del contrato. En tal caso, el proveedor obtendra de dichos
subcontratistas un compromiso de confidencialidad similar al requerido al proveedor en la presente cldusula.

3. La contratante no utilizara dichos documentos, datos u otra informacién recibida del proveedor para ningln uso que no esté relacionado con el contrato. Asi mismo el proveedor no utilizaré los documentos, datos u otra informacién recibida de la contratante
para ningtn otro propésito diferente al de la ejecucién del contrato.

4. La obligacién de las partes arriba mencionadas, no aplicaré a la informacién que:
a) La contratante o el proveedor requieran compartir con otras instituciones que participan en el financiamiento del contrato;

b) Actualmente o en el futuro se hace de dominio ptiblico sin culpa de ninguna de las partes;

c) Puede comprobarse que estaba en posesién de esa parte en el que fue di y no fue previ obtenida directa o indirectamente de la otra parte; o
d) Que de otra manera fue legalmente puesta a la disponibilidad de esa parte por un tercero que no tenia obligacién de confidencialidad.
5. Las disposiciones precedentes no modificaran de ninguna manera ningtin compromiso de confidencialidad otorgado por cualquiera de las partes a quien esto compete antes de la fecha del contrato con respecto a los suministros o cualquier parte de ellos.

6. Las disposiciones de esta cldusula permaneceran vélidas después del cumplimiento o terminacién del contrato por cualquier razén.

Obligatoriedad de declarar informacién del personal del contratista en el SICP

1. El proveedor deberd proporcionar los datos de identificacidn de sus subproveedores, asi como de las personas fisicas por medio de las cuales propone cumplir con las obligaciones del contrato, dentro de
los treinta dias posteriores a la obtencién del c6digo de contratacién, y con anterioridad al primer pago que vaya a percibir en el marco de dicho contrato, con las especificaciones respecto a cada una de
ellas. A ese respecto, el contratista deberd consignar dichos datos en el Formulario de Informacién del Personal (FIP) y en el Formulario de Informe de Servicios Personales (FIS), a través del SIPE.

2. Cuando ocurra algiin cambio en la némina del personal o de los subcontratistas propuestos, el proveedor o contratista esta obligado a actualizar el FIP.

3. Como requerimiento para efectuar los pagos a los proveedores o contratistas, la contratante, a través del procedimiento establecido para el efecto por la entidad previsional, verificard que el proveedor o
contratista se encuentre al dia en el cumplimiento con sus obligaciones para con el Instituto de Previsién Social (IPS).

4. La contratante podra realizar las diligencias que considere necesarias para verificar que la totalidad de las personas que prestan servicios personales en relacién de dependencia para la contratista y eventuales
subcontratistas se encuentren debidamente individualizados en los listados recibidos.

5. El proveedor o contratista debera permitir y facilitar los controles de cumplimiento de sus obligaciones de aporte obrero patronal, tanto los que fueran realizados por la contratante como los realizados por el IPS,
y por funcionarios de la DNCP. La negativa expresa o tacita se considerard incumplimiento del contrato por causa imputable al proveedor o contratista.

6. En caso de detectarse que el proveedor o contratista o alguno de los subcontratistas, no se encontraran al dia con el cumplimiento de sus obligaciones para con el IPS, deberan ser emplazados por la contratante
para que en diez (10) dias habiles cumplan con sus obligaciones pendientes con la previsional. En el caso de que no lo hiciera, se considerard incumplimiento del contrato por causa imputable al proveedor o
contratista.

£ lici I

El adjudicado para solicitar el pago de las obligaciones deberd presentar la solicitud acompafiada de los siguientes documentos:
1. Documentos Genéricos:
a. Nota de remision u orden de prestacién de servicios segtn el objeto de la contratacién;

b. La factura de pago, con timbrado vigente, la cual deberdn expresar claramente por separado el Impuesto al Valor Agregado (IVA) de conformidad con las disposiciones tributarias aplicables. En ningtin caso el
valor total facturado podra exceder el valor adjudicado o las adendas aprobadas;

c. REPSE (registro de prestadores de servicios) todos los que son prestadores de servicios;
d. Certificado de Cumplimiento Tributario;
e. Constancia de Cumplimiento con la Seguridad Social;

f. Formulario de Informe de Servicios Personales (FIS).

Otras formas y condiciones de pago al proveedor en virtud del contrato seran las siguientes: Los proveedores adjudicados deberan habilitar una cuenta en el Banco Nacional de Fomento, a fin de
realizar la acreditacién del pago correspondiente y asi agilizar el proceso de liquidacién de cancelacién de obligaciones del Banco, para el efecto serdn exonerados los requisitos de mantenimiento de Cajas
de Ahorros, consistente en el depdsito inicial y saldo promedio minimo requerido; ademas deberdn presentar documentos requeridos por la SEPRELAD segtin el Articulo 33 de la Resolucién 70/2019 politica
de Conozca a su proveedor formulario Anexo 2 Perfil del cliente. Asi mismo, se deberd adjuntar al legajo documentario copia de la nota de notificacién de adjudicacién emitida por la Gerencia
Departamental Operativa de Contrataciones.

2. La contratante efectuard los pagos, dentro del plazo establecido en este apartado, sin exceder sesenta (60) dias después de la presentacidn de una factura por el proveedor, y después de que la contratante la
haya aceptado. Dicha aceptacién o rechazo, deberd darse a mas tardar en quince (15) dias posteriores a su presentacion.

3. De conformidad a las disposiciones del Decreto N° 7781/2006, del 30 de Junio de 2006 y modificatoria, en las contrataciones con Organismos de la Administracin Central, el proveedor debera habilitar su
respectiva cuenta corriente o caja de ahorro en un Banco de plaza y comunicar a la Contratante para que ésta gestione ante la Direccién General del Tesoro Pblico, la habilitacién en el Sistema de Tesoreria (SITE).

Solicitud d i6n de la eiecucién d
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Si la mora en el pago por parte de la contratante fuere superior a sesenta (60) dias, el proveedor, consultor o contratista, tendra derecho a solicitar por escrito la suspensién de la ejecucién del contrato por
causas imputables a la contratante.

La solicitud deberd ser respondida por la contratante dentro de los 10 (diez) dias calendario de haber recibido por escrito el requerimiento. Pasado dicho plazo sin respuesta se considerara denegado el
pedido, con lo que se agota la instancia administrativa quedando expedita la via contencioso administrativa.

Solicitud de Pago de Antici

El plazo dentro del cual se solicitard el anticipo serd (en dias corridos) de:

No Aplica

Reajuste

El precio del contrato estard sujeto a reajustes. La férmula y el procedimiento para el reajuste serdn los siguientes:

El precio del contrato estard sujeto a reajustes. EL PROVEEDOR solicitard por escrito a La contratante el reajuste de precios exponiendo la causa del mismo.

La contratante reconocera un reajuste en los costos de los servicios, en la medida en que durante su vigencia, exista una variacién sustancial de precios en la economia nacional y ésta se vea reflejada en el
indice de los precios de consumo, publicado por el Banco Central del Paraguay, en un valor igual o mayor al 15% (quince) por ciento, sobre la inflacién oficial esperada para el mismo periodo. Los reajustes
se aplicaran de la siguiente manera:

V1= Px1.1.BCP

15%

P= Precio del Servicio
II. BCP= indice de Inflacién emitido por el Banco Central del Paraguay
15%= Minimo necesario para reajuste del precio

Los precios reajustados, solo tendran incidencia sobre los servicios atin no ejecutados; y, no tendran ningln efecto retroactivo respecto a los servicios que fueron ejecutados antes de la verificacién del
reajuste.

Para tal efecto, EL PROVEEDOR deberd solicitar por escrito a LACONTRATANTE.

Porcentaje de multas

Elvalor del porcentaje de multas que serd aplicado por el atraso en la entrega de los bienes, prestacién de servicios seré de:

0,50 %

La contratante podrd deducir en concepto de multas una suma equivalente al porcentaje del precio de entrega de los bienes atrasados, por cada dia de atraso indicado en este apartado. La contratante podra
rescindir administrativamente el contrato cuando el valor de las multas supere el monto de la Garantia de Cumplimiento de Contrato.

La aplicacién de multas no libera al proveedor del cumplimiento de sus obligaciones contractuales.

Tasa de interés por |

En caso de que la contratante incurriera en mora en los pagos, se aplicara una tasa de interés por cada dia de atraso, del:

0,10

La mora sera computada a partir del dia siguiente del vencimiento del pago y no incluye el dia en el que la contratante realiza el pago.

Si la contratante no efectuara cualquiera de los pagos al proveedor en las fechas de vencimiento correspondiente o dentro del plazo establecido en la presente clausula, la contratante pagard al proveedor interés
sobre los montos de los pagos morosos a la tasa establecida en este apartado, por el periodo de la demora hasta que haya efectuado el pago completo, ya sea antes o después de cualquier juicio.

Impuestos y derechos

En el caso de bienes de origen extranjero, el proveedor serd totalmente responsable del pago de todos los impuestos, derechos, gravamenes, timbres, comisiones por licencias y otros cargos similares que sean
exigibles fuera y dentro de la Republica del Paraguay, hasta el momento en que los bienes contratados sean entregados al contratante.

En el caso de origen nacional, el proveedor sera totalmente responsable por todos los impuestos, gravamenes, comisiones por licencias y otros cargos similares incurridos hasta el momento en que los bienes
contratados sean entregados a la contratante.
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El proveedor sera responsable del pago de todos los impuestos y otros tributos o gravdmenes con excepcidn de los siguientes:

No Aplica

La contratante podrd acordar modificaciones al contrato conforme al articulo N° 63 de la Ley N° 2051/2003.

1. Cuando el sistema de adjudicacién adoptado sea de abastecimiento simultaneo las ampliaciones de los contratos se regiran por las disposiciones contenidas en la Ley N° 2051/2003, sus modificaciones y
reglamentaciones, que para el efecto emita la DNCP.

2. Tratandose de contratos abiertos, las modificaciones a ser introducidas se regiran atendiendo a la reglamentacién vigente.

3. La celebracién de un convenio modificatorio conforme a las reglas establecidas en el articulo N° 63 de la Ley 2051/2003, que constituyan condiciones de agravacién del riesgo cuando la Garantia de Cumplimiento
de Contrato sea formalizada a través de pdliza de caucidn, obliga al proveedor a informar a la compafiia aseguradora sobre las modificaciones a ser realizadas y en su caso, presentar ante la contratante los endosos
por ajustes que se realicen a la pdliza original en razén al convenio celebrado con la contratante.

Limitacién d bilidad

Excepto en casos de negligencia grave o actuacién de mala fe, el proveedor no tendrd ninguna responsabilidad contractual de agravio o de otra indole frente a la contratante por pérdidas o dafios
indirectos o consiguientes, pérdidas de utilizacién, pérdidas de produccién, o pérdidas de ganancias o por costo de intereses, estipuldndose que esta exclusidn no se aplicara a ninguna de las obligaciones
del proveedor de pagar a la contratante las multas previstas en el contrato.

F bilidad del |

El proveedor deberd suministrar todos los bienes o servicios de acuerdo con las condiciones establecidas en el pliego de bases y condiciones.

Fuerza mayor

El proveedor no estard sujeto a la ejecucién de su Garantia de Cumplimiento, liquidacién por dafios y perjuicios o terminacién por incumplimiento en la medida en que la demora o el incumplimiento de sus
obligaciones en virtud del contrato sea el resultado de un evento de Fuerza Mayor.

-

. Para fines de esta clausula, "Fuerza Mayor" significa un evento o situacién fuera del control del proveedor que es imprevisible, inevitable y no se origina por descuido o negligencia del mismo. Tales eventos
pueden incluir sin que éstos sean los tnicos actos de la autoridad en su capacidad soberana, guerras o revoluciones, incendios, inundaciones, epidemias, pandemias, restricciones de cuarentena, y embargos
de cargamentos.

. El proveedor deberd demostrar el nexo existente entre el caso notorio y la obligacién pendiente de cumplimiento. La fuerza mayor solamente podra afectar a la parte del contrato cuyo cumplimiento
imposible fue probado.

. No se consideraran casos de Fuerza Mayor los actos o acontecimientos que hagan el cumplimiento de una obligacién tnicamente mas dificil o més onerosa para la parte correspondiente.

Si se presentara un evento de Fuerza Mayor, el proveedor notificara por escrito a la contratante sobre dicha condicién y causa, en el plazo de siete (7) dias calendario a partir del dia siguiente en que el

proveedor haya tenido conocimiento del evento o debiera haber tenido conocimiento del evento. Transcurrido el mencionado plazo, sin que el proveedor o contratista haya notificado a la convocante la

situacidn que le impide cumplir con las condiciones contractuales, no podra invocar caso fortuito o fuerza mayor. Excepcionalmente, la convocante bajo su responsabilidad, podré aceptar la notificacién del
evento de caso fortuito en un plazo mayor, debiendo acreditar el interés ptblico comprometido.

. La fuerza mayor debe ser invocada con posterioridad a la suscripcion del contrato y con anterioridad al vencimiento del plazo de cumplimiento de las obligaciones contractuales.

. Amenos que la contratante disponga otra cosa por escrito, el proveedor continuard cumpliendo con sus obligaciones en virtud del contrato en la medida que sea razonablemente préctico, y buscara todos los
medios alternativos de cumplimiento que no estuviesen afectados por la situacién de fuerza mayor existente.

N

> w

o w

1. Terminacién por Incumplimiento

a) La contratante, sin perjuicio de otros recursos a su disposicién en caso de incumplimiento del contrato, podrd terminar el contrato, en cualquiera de las siguientes circunstancias:
i. Si el proveedor no entrega parte o ninguno de los bienes dentro del periodo establecido en el contrato, o dentro de alguna prérroga otorgada por la contratante;

ii. Si el proveedor no cumple con cualquier otra obligacidn en virtud del contrato;

iii. Si el proveedor, a juicio de la contratante, durante el proceso de licitacidn o de ejecucidn del contrato, ha participado en actos de fraude y corrupcion;

iv. Cuando las multas por atraso superen el monto de la Garantia de Fiel Cumplimiento de Contrato;

v. Por suspensién de los trabajos, imputable al proveedor o al contratista, por mas de sesenta dias calendarios, sin que medie fuerza mayor o caso fortuito; o

vi. En los demas casos previstos en este apartado.

2. Terminacién por insolvencia o quiebra

La contratante podra rescindir el contrato mediante comunicacién por escrito al proveedor si éste se declarase en quiebra o en estado de insolvencia.

3. Terminacién por conveniencia.
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a) La contratante podrd en cualquier momento terminar total o parcialmente el contrato por razones de interés publico debidamente justificada, mediante notificacién escrita al proveedor. La notificacién
indicara la razén de la terminacidn asi como el alcance de la terminacidn con respecto a las obligaciones del proveedor, y la fecha en que se hace efectiva dicha terminacién.

b) Los bienes que ya estén fabricados y estuviesen listos para ser enviados a la contratante dentro de los treinta (30) dias siguientes a la fecha de recibo de la notificacién de terminacién del contrato
deberdn ser aceptados por la contratante de acuerdo con los términos y precios establecidos en el contrato. En cuanto al resto de los bienes la contratante podra elegir entre las siguientes opciones:

i. Que se complete alguna porcidn y se entregue de acuerdo con las condiciones y precios del contrato; y/o

ii. Que se cancele la entrega restante y se pague al proveedor una suma convenida por aquellos bienes que hubiesen sido parcialmente completados y por los materiales y repuestos adquiridos
previamente por el proveedor.

Otras causales de terminacién del contrato

Ademas de las ya indicadas en la cldusula anterior, otras causales de terminacidn de contrato son:

No Aplica

Las partes se someteran a Arbitraje:

No

En caso que la convocante adopte el arbitraje como mecanismo de resolucidn de conflicto, la cldusula arbitral que regira a las partes es la siguiente:

"Todas las controversias que deriven del presente contrato o que guarden relacién con éste seran resueltas definitivamente por arbitraje, conforme con las disposiciones de la Ley N° 2051/03 "De Contrataciones
Publicas", de la Ley N° 1879/02 "De arbitraje y mediacién" y las condiciones del Contrato. El procedimiento arbitral se llevara a cabo ante el Centro de Arbitraje y Mediacién del Paraguay (en adelante, "CAMP"). El
tribunal estard conformado por tres arbitros designados de la lista del cuerpo arbitral del CAMP, que decidira conforme a derecho, siendo el laudo definitivo y vinculante para las partes. Se aplicard el reglamento
respectivo y demas disposiciones que regule dicho procedimiento al momento de ser requerido, declarando las partes conocer y aceptar los vigentes, incluso en orden a su régimen de gastos y costas,
considerdndolos parte integrante del presente contrato. Para la ejecucidn del laudo arbitral, o para dirimir cuestiones que no sean arbitrables, las partes se someterdn a la jurisdiccion de los tribunales de la ciudad
de Asuncidn, Replblica del Paraguay".

Eraude v Corrupcié

1. La convocante exige que los participantes en los procedimientos de contratacién, observen los mas altos niveles éticos, ya sea durante el proceso de licitacién o de ejecucién de un contrato. La
convocante actuara frente a cualquier hecho o reclamacion que se considere fraudulento o corrupto.

2. Si se comprueba que un funcionario publico, o quien acttie en su lugar, y/o el oferente o adjudicatario propuesto en un proceso de contratacién, hayan incurrido en practicas fraudulentas o corruptas, la
convocante debera:

(i) En la etapa de oferta, se descalificara cualquier oferta del oferente y/o rechazard cualquier propuesta de adjudicacion relacionada con el proceso de adquisicién o contratacién de que se trate; y/o
(i) Durante la ejecucién del contrato, se rescindird el contrato por causa imputable al proveedor;

(i) Se remitiran los antecedentes del oferente o proveedor directamente involucrado en las practicas fraudulentas o corruptivas, a la Direccién Nacional de Contrataciones Publicas, a los efectos de la
aplicacidn de las sanciones previstas;

(iv) Se presentara la denuncia penal ante las instancias correspondientes si el hecho conocido se encontrare tipificado en la legislacion penal.
Fraudey corrupcion comprenden actos como:
(i) Ofrecer, dar, recibir o solicitar, directa o indirectamente, cualquier cosa de valor para influenciar las acciones de otra parte;

(ii) Cualquier acto u omisién, incluyendo la tergiversacion de hechos y circunstancias, que engafien, o intenten engafiar, a alguna parte para obtener un beneficio econémico o de otra naturaleza o para
evadir una obligacién;

(i) Perjudicar o causar dafio, 0 amenazar con perjudicar o causar dafio, directa o indirectamente, a cualquier parte o a sus bienes para influenciar las acciones de una parte;
(iv) Colusién o acuerdo entre dos 0 mas partes realizado con la intencidn de alcanzar un propésito inapropiado, incluyendo influenciar en forma inapropiada las acciones de otra parte;
(v) Cualquier otro acto considerado como tal en la legislacién vigente.

3. Los oferentes deberan declarar que por si mismos o a través de interpésita persona, se abstendrdn de adoptar conductas orientadas a que los funcionarios o empleados de la convocante induzcan o
alteren las evaluaciones de las propuestas, el resultado del procedimiento u otros aspectos que les otorguen condiciones mas ventajosas con relacién a los demas participantes (Declaratoria de Integridad).
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MODELO DE CONTRATO

Este modelo de contrato, constituye la proforma del contrato a ser utilizado una vez adjudicado al proveedor y en los plazos dispuestos para el efecto por la normativa vigente.

EL MODELO DE CONTRATO SE ENCUENTRA EN UN ARCHIVO ANEXO A ESTE DOCUMENTO.

55/57



FORMULARIOS

Los formularios dispuestos en esta seccién son los estandar a ser utilizados por los potenciales oferentes para la preparacidn de sus ofertas.

ESTA SECCION DE FORMULARIOS SE ENCUENTRA EN UN ARCHIVO ANEXO A ESTE DOCUMENTO, DEBIENDO LA CONVOCANTE MANTENERLO EN FORMATO EDITABLE A FIN DE QUE EL OFERENTE LO PUEDA UTILIZAR

EN LA PREPARACION DE SU OFERTA.
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