Instituto de Prevision Social Acta N° 090/2024 de fecha 05 de noviembre de 2024

Consejo de Administracién ,
RESOLUCION C.A. N° 090-017/2024

POR LA QUE SE APRUEBA LA MODIFICACION PARCIAL AL PLIEGO DE BASES
Y CONDICIONES DE LA LICITACION PUBLICA NACIONAL - SBE N° 58/2023
“ADQUISICION DE INSUMOS DECLARADOS DESIERTOS EN LA LPN N° 70/21' Y
OTROS PARA EL IPS - SOLPED N° 11400001837, Y LA MODIFICACION DE LOS
DATOS ' CARGADOS EN EL SISTEMA DE INFORMACION DE LAS
CONTRATACIONES PUBLICAS (SICP), CON ID N° 422.595.

VISTOS: El Expediente Digital identificado como CA/N° 2342/2024 recepcionado en la
Secretaria del Consejo de Administracion, en fecha 22 de octubre de'2024, el cual contiene la
Providencia de la Gerencia de Abastecimiento y Logistica, que ‘remiti6 el Memorando
DOP/DLI1/N® 0946/2024, de fecha 18 de octubre de 2024, del Departamento de Licitaciones —
Seccion Gestion de Ofertas de la Direccion Operativa de Conifataciones, por la que se eleva a
consideracion de la Méxima Autoridad, la aprobacién de“la\modificacion parcial del Pliego de
Bases y Condiciones de la Licitacién Pablica Naciongb- SBE 58/2023 “ADQUISICION DE
INSUMOS DECLARADOS DESIERTOS EN LA IPN"N° 70/21 Y OTROS PARA EL IPS -
SOLPED N° 1140000183, y la modificaciopsde"los Datos Cargados en el Sistema de
Informacion de las Contrataciones Publicas (SIEPR), con ID N° 422.595;

El Expediente Digital identificado como CA/N° 2342/2024 — Anexo I, recepcionado en la
Secretaria del Consejo de Administracién, en fecha 01 de noviembre de 2024, el cual contiene
la Providencia de la Gerencia d&Abastecimiento y Logistica, que remitié el Memorando
DOP/DLI1/N® 1006/2024, de fecha'31 de octubre de 2024, del Departamento de Licitaciones —
Seccién Gestion de Ofertas déda Direccién Operativa de Contrataciones, por el que se eleva a
consideracién de la Maxinfa\Autoridad, el informe solicitado a través de la Nota Interna CA/N°
088-1030/2024, de .feCha® 29 de octubre de 2024, de la Secretaria del Consejo de
Administracion, y

CONSIDERANDO: Que, la Modificacién Parcial, representan modificaciones realizadas
sobre las bases’y condiciones del respectivo Pliego; ello a raiz de las Observaciones de la
DirecciomNacional de Contrataciones Publicas, y la Resolucion DNCP/N® 2752/2024, de fecha
25 d€ ketiembre de 2024, y las modificaciones suministradas (remitidas a través de Correo
Electrénico Institucional), son exclusiva responsabilidad de la Direccion de Logistica de
Suministros de Salud; "

FDO.: DR. JORGE MAGNO BRITEZ ACOSTA, PRESIDENTE
DR. CARLOS ALBERTO PEREIRA OLMEDO / ECON. JOSE EMILIO ARGANA CONTRERAS
*" LIC. VICTOR EDUARDO INSFRAN DIETRICH / SR. JOSE JARA ROJAS
-\ MIEMBROS DEL CONSEJO DE ADMINISTRACION
~ ABG. ANA MARIA ANGELICA CASTRO AQUINO. Secretaria del Consejo de Administracién

\ e {G0RSE)
B .. 2 ":; -

AR 22

El presente instrumento es de cardcter piblico, garantizando la transparencia de la gestion publica. Se podra acceder al mismo de forma libre,
conforme a la reglamentacion legal vigente que rige la materia, en atencion al principio de publicidad de la administracion piiblica, con cxcepcion
de aquellos documentos que por su naturaleza, su acceso se encuentre restringido por la Ley. 1/4



Instituto de Prevision Social Acta N° 090/2024 de fecha 05 de noviembre de 2024

Consejo de Administracién ,
RESOLUCION C.A. N° 090-017/2024

Que, en atencién a lo expuesto anteriormente solicitamos la aprobacion de la modificacion de
los datos cargados en el Sistema de Informacion de las Contrataciones Publicas (SICP), acorde
a la planilla adjunta, teniendo en cuenta que la planilla de precios ya no es publicada como
parte del Pliego de Bases y Condiciones (PBC), sino que la misma es descargada del Sistema
de Informacién de las Contrataciones Publicas (SICP) para ser presentada con el formulario
correspondiente;

Que, por Nota Interna CA/N° 088-1030/2024, de fecha 29 de octubre de 2024, la Secretaria del
Consejo de Administracién, manifestd cuanto sigue: "Cumplo eminformar que la Maxima
Autoridad, en Sesién N° 088/24, de fecha 29 de octubre de 2024, luego de analizar y dejar
pendiente el expediente identificado en esta Secretaria como-CA'N° 2342/2024 “Propuesta
para aprobar la Modificacién Parcial al PBC y la Modificacion de los datos cargados en el
SICP, en el marco de la LPN - SBE N° 58/23 “Adquisiciénde insumos declarados desiertos en
la LPN N° 70/21 y otros para el IPS - SOLPED N° 1140000183 ", ha dispuesto encomendar a
través de la Gerencia de Abastecimiento y ., LOgistica, a la Direccion Operativa de
Contrataciones y por su intermedio a las dreas{denicas competentes, proceda a realizar las
actividades que correspondan a los efectos deyexpedirse respecto a la siguiente observacion:
“Se verifica que en el Portal de la DNCP 3e‘encuentra publicado el Dictamen UOC N® 58-
1/2023 del 16/08/2023; con un total de 11 Ntems actualmente impugnados, sin embargo en el
expediente adjunto para su estudio se verifica el Dictamen UOC N° 58-7/2023 del 1 6/10/2024,
con 110 items a ser modificados, 1§ qué no coincide con las modificaciones a ser realizadas en
el proceso licitatorio, tanto encantidades y montos publicados en el Sistema de Informacién de
Contrataciones Publicas (SICR).,

Que, por Memorando IJOP/DLII/N® 1006/2024, de fecha 31 de octubre de 2024, el Dpto. de
Licitaciones — SecciéomGestion de Ofertas, de la Direccion Operativa de Contrataciones, en
respuesta a la Notaéitada precedentemente, refiri6 cuanto sigue: “...Que, en el SICP, el ultimo
dictamen de precios publicado en fecha 26/09/2024, es el Dictamen UOC N° 58-6/2023 del
17/10/2023,. con 110 items y por un monto de Gs. 62.302.130.568, que fuera aprobado por
Resolucién C A. N° 065-014/2024, de fecha 29 de agosto de 2024, en el Art 12° SE APRUEBA
LA MODIFICACION DE LOS DATOS CARGADOS EN EL SICP DE LA LICITACION
PUBISYCA NACIONAL - SBE N° 58/23, ADQUISICION DE INSUMOS DECLARADOS
DESIERTOS EZX\ LA LPN N° 70/21 Y OTROS PARA EL IPS - SOLPED N° 1140000/83, ID N°

FDO.: DR. JORGE MAGNO BRITEZ ACOSTA, PRESIDENTE
DR. CARLOS ALBERTO PEREIRA OLMEDO / ECON. JOSE EMILIO ARGANA CONTRERAS
- LIC. VICTOR EDUARDO INSFRAN DIETRICH// SR, JOSE JARA ROJAS
& MIEMBROS DEL CONSEJO DE ADMINISTRACION
2 ABG. ANA MARIA ANGELICA CASTRO AQUINO. Secretaria del Consejo de Administracién
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El presente instrumento es de cardcter publico, garantizando la transparencia de la gestién publica. Se podra acceder al mismo de forma libre,
conforme a la reglamentacion legal vigente que rige la materia, en atencion al principio de publicidad de la administracion piblica, con excepcion
de aquellos documentos que por su naturaleza, su acceso se encuentre restringido por la Ley. 2/4




Instituto de Prevision Social Acta N° 090/2024 de fecha 05 de noviembre de 2024

Consejo de Administracion .
RESOLUCION C.A. N° 090-017/2024

422.595, donde se excluia el item 34, cinta adhesiva, cédigo SIH N° 5858, y publicado en el
sistema de gobernanza el 30 de agosto de 2024.

Que, si bien se publicé en fecha 26/09/2024, a las 17:13, el Dictamen UOC N° 58-6/2023 en el
Portal, las modificaciones realizadas al Pliego de Bases y Condiciones y los datos cargados
del SICP, aprobadas por la misma resolucion mencionada precedentemente, no fueron
publicadas, debido a que fueron retenidas por observaciones de la DNCP.

Que, en el expediente identificado como CA N° 2342/2024, se glevé a consideracion la
aprobacién de la Modificacion Parcial del Pliego de Bases y Condiciones, y la Modificacion
de los Datos Cargados en el SICP, a raiz de las observaciongs\dé la Direccién Nacional de
Contrataciones Publicas, y la Resolucién DNCP N° 2752/24, por Memordndum DOP/DLI/N®
0946/2024, de fecha 18 de Octubre de 2024, adjuntando el\Dictamen UOC N° 58-7/2023, del
16/10/24, con 110 items, por un monto de Gs. 62.344.224.3186.

Que, en fecha 26/09/2024, el llaniado fue cambiadodestado SUSPENDIDO por la DNCP, por
protestas. ‘

Que, al aprobarse dicho expediente y publicarse acto administrativo mediante, serd remitido a
la Direccién Nacional de Contratacionés Piublicas para su levantamiento, debido a que en el
mismo, se da cumplimento a la ReSolucion DNCP N° 2752/24 ",

Por tanto, en uso de sus atribuciones;

EI>CONSEJO DE ADMINISTRACION DEL
INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL

RESUELVE:

1°)  Aprobar la Modificacién Parcial, al Pliego de Bases y Condiciones de la Licitacion
Pablica Nacional - SBE N° 58/2023 “ADQUISICION DE INSUMOS DECLARADOS
DESIERTOS EN LA LPN N° 70/21 Y OTROS PARA EL IPS - SOLPED N°
11400001837, ID N° 422.595, en todos sus términos, conforme al Anexo el cual se
encuentra refrendado por la Secretari‘a} del Consejo de Administracion, y las Areas

~

FDO.: DR. JORGE MAGNO BRITEZ ACOSTA, PRESIDENTE

DR. CARLOS ALBERTO PEREIRA OLMEDO / ECON. JOSE EMILIO ARGANA CONTRERAS
LIC. VICTOR EDUARDO INSFRAN DIETRICH / SR. JOSE JARA ROJAS

MIEMBROS DEL CONSEJO DE ADMINISTRACION

ABG. ANA MARIA ANGELICA CASTRO AQUINO. Secretaria del Consejo de Administracién

El presente instrumento es de cardcter piiblico, garantizando la transparencia de la gesti()npxuca. Se podré acceder al mismo de forma libte,
conforme a la reglamentacién legal vigente que rige la materia, en atencién al principio de publicidad de la administracién piiblica, con excepeion
de aquellos documentos que por su haturaleza, su acceso se encuentre restringido por la Ley. 3/4



Instituto de Prevision Social Acta N° 090/2024 de fecha 05 de noviembre de 2024

Consejo de Administracion .
RESOLUCION C.A. N° 090-017/2024

Técnicas respectivas que consta de 13 (trece) fojas y se adjunta a la presente
Resolucion.

2°)  Aprobar la Modificacién de los Datos Cargados en el Sistema de Informacién de las
Contrataciones Pablicas (SICP), en el marco de la Licitacion Publica Nacional - SBE N°
58/2023 “ADQUISICION DE INSUMOS DECLARADOS DESIERTOS EN LA LPN
N° 70/21 Y OTROS PARA EL IPS - SOLPED N° 1140000183 ID N° 422.595, en
todos sus términos, conforme al Anexo el cual se encuentra refreridado por la Secretaria
del Consejo de Administracion, y las Areas Técnicas respgetivas que consta de 11
(once) fojas y se adjunta a la presente Resolucion.

Establecer que la Gerencia de Abastecimiento y Logistica y la Direccion Operativa de
Contrataciones, son las responsables de la infegridad del expediente fisico y su
coherencia con la versién digital registrada parg’el tratamiento por parte del Consejo de

Administracién.
4°)  Comunicar a quienes corresponda y arghivar-------z--->
SC/rr/pb.- P

I —

FDO.: DR. JORGE MAGNO BRITEZ ACOSTA, PRESIDENTE

©*  DR.CARLOS ALBERTO PEREIRA OLMEDD" ECON. JOSE EMILIO ARGANA CONTRERAS

LIC. VICTOR EDUARDO INSFRAN DIETRICH / SR. JOSE JARA ROJAS
MIEMBROS DEL CONSEJO DE ADMINISTRACION

‘ o ABG. ANA MARIA ANGELICA CASTRO AQUINO. Secretaria del Consejo de Administracién

El presente instrumento es de cardcter publico, garantizando la transparencia de la gestién piblica. Se podré acceder al mismo dec forma libre,
conforme a la reglamentacion legal vigente que rige la materia, en atencién al principio de publicidad de la administracion publica, con excepcion
de aquellos documentos que por su naturaleza, su acceso se encuentre restringido por la Ley. 4/4
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LICITACION PUBLICA NACIONAL SBE N° 58/23
“ADQUISICION DE INSUMOS DECLARADOS DESIERTOS EN LA LPN N°70/21 Y OTROS PARA
EL IPS - SOLPED N° 1140000183 ID N° 422.595”

MODIFICACION PARCIAL

1-  Enla Seccion Datos de la Licitacién — Muestras, se realiza la siguiente modificacion:

Donde dice:

Para el Comité de Evaluacion:
Se debera presentar 1 (una) muestra de cada item ofertado.

Las mejores 3 (tres) ofertas econdmicas, indefectiblemente deberan presentar su muestra hasta
el siguiente dia habil de la apertura de sobres, la falta de presentacion del mismo seréd causal de
descalificacion.

La muestra deberd presentarse en el 5° Piso del Edificio Facundo Insfran en la Rire¢cion de
Logistica de Suministros de Salud, situado en Luis Alberto de Herrera entre™Brasil y
Constitucion, desde las 08:00 hs del dia marcado para la apertura de sobres ofertas hasta las
14:15 Horas del dia habil siguiente.

Para las demds ofertas posicionadas posteriormente, la comision evaluadera notificara para la
presentacion de muestra, la cual contara con un plazo de 1 dia habil patarla presentacion, la falta
del mismo serd causal de descalificacion.

Excepcionalmente la Maxima Autoridad de la convocante-podrd solicitar la presentacion de las
muestras aun transcurridas los plazos sefialados.

Debe decir:

Para el Comité de Evaluacion:

Se debera presentar 1 (una) muestra'de ¢ada item ofertado, la falta de presentacién de la misma
sera causal de descalificacién.

Las muestras deberan preséntarse en el 5° Piso del Edificio Facundo Insfran en_la Direccion de
Logistica de Suministros de Salud, situado en Luis Alberto de Herrera e Brasil v Constitucion,
desde las 08:00 del diamatcado para la apertura de sobres ofertas hasta las 16:00 Horas del dia

habil siguiente.
Cuando los oferentes no presenten las muestras en el plazo seiialado la Convocante debera

requerir_su(présentacion, otorgando un plazo de 24 (veinte y cuatro) horas contados desde Ia
recepcion/por el oferente del requerimiento.

La no presentacion de las muestras en los periodos seitalados sera causal de descalificacion en ¢l
Item.

Excepcionalmente la Maxima Autoridad de la Convocante podra solicitar la presentacion de las
muestras, ain transcurridos los plazos previamente indicados.

2-En la Seccidn Requisitos de Calificacién y Criterios de Evaluacion — Experiencia Requerida, se realiza la
siguiente modificacidn:

Donde dice:

Demostrar la experiencia en INSUMOS DESCARTABLES, CONSUMIBLES Y
REUTILIZABLES con Contratos y/o Facturas a instituciones publicas o privadas por un
‘monto equivalente al 50 % como minimo del monto total ofertado en la presente licitaei
dentro de los ulty

rataciones
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En caso de lograr el porcentaje requerido, en uno o en mds afios, que correspondan a los
afios establecidos en el presente punto, el mismo serd considerado como valedero para la

participacion

Oferente en consorcio:

porcentaje requerido, en uno o en mds
afios, que correspondan a los afios|
establecidos en el presente punto, el
mismo serd considerado como valedero

para la participacion.

Requisitos Minimos Socio Lider | Cada Socio T(gl;iﬁ;:;;es
Demostrar la experiencia en INSUMOS
DESCARTABLES, CONSUMIBLES Y|
REUTILIZABLES con Contratos y/o
Facturas a instituciones publicas o
privadas por un monto equivalente al 50 El consorcio en su
% como minimo del monto total ofertado| 40 % como | 10 % como . .

e, . . conjunto deberd

en la presente licitacion, dentro de los| minimo del | minimo del cumplir con el 100
ultimos: 5 (cinco) (2019-2020-2021-| porcentaje | porcentaje % del Jorcentaje
2022-2023) afios. En caso de lograr el solicitado solicitado olicitado

Teniendo en cuenta que el proceso es por Contrafo\Abierto por Cantidades Minimas y
Cantidades Mdximas, el porcentaje requerido debérdycubrir la Cantidad Maxima de cada

item ofertado.

Para la evaluacion deberdn ajustarse a los réquerimientos solicitados para todos los items.

Debe decir:

Demostrar la experiencia en PROVISION DE INSUMOS MEDICOS con Contratos y/o Facturas

a instituciones publicas 6 ptivadas por un monto equivalente al 50 % como minimo del monto
total ofertado en la présente licitacion, dentro de los dltimos: 5 (cinco) (2019-2020-2021-

2022-2023) afios.

En caso de lagrar el porcentaje requerido, en uno o en mds afios, que correspondan a los
afios estableCidos en el presente punto, el mismo serd considerado como valedero para la

participqCion.

Oferente en consorcio:

Todas las partes

ey
- SY

Requisitos Minimos Socio Lider | Cada Socio )
Combinadas
Demostrar la experiencia en PROVISION
DE INSUMOS MEDICOS con Contratos|
o Facturas a instituciones publicas o
ok rzvadas por un monto equivalente al 50 40 % como | 10 % como El consorcio en su
7% como minimo del monto total ofertado| " ,”. .. conjunto deberd
- o minimo del | minimo del . :
en la presente licitacion, dentro de los porcentaje | porcentaje cumplir con el 100
itimos: ' -2020- - . . 2 : '
ultimos: 5 (cinco) (2019-2020-2021 solicitado solicitado % del porcentaje

2022-2023) afios. En caso de lograr el
|porcentqje requerido, en uno o en mds
lafios, que correspondan a los afios
establecidos en elpresente punto, el

solicitado.
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mismo serd considerado como valedero
para la participacion.

Teniendo en cuenta que el proceso es por Contrato Abierto por Cantidades Minimas y
Cantidades Mdximas, el porcentaje requerido deberd cubrir la Cantidad Mdxima de cada
item ofertado.

Para la evaluacion deberdn ajustarse a los requerimientos solicitados para todos los ilems.

3- En la Seccion Requisitos de Calificacion y Criterios de Evaluacion — Requisitos documentales
para la evaluacion de la experiencia, se realiza la siguiente modificacion:

Donde dice:

2. Presentacion como minimo de 3 (tres) Certificados o Actas de Recepcion Final de la INSUMOS
DESCARTABLES, CONSUMIBLES Y REUTILIZABLES donde conste el desempefio satisfactorio del
oferente, expedidos por Instituciones Plblicas o Privadas dentro de los Gltimos 05 (cinca).afips (2019-2020-
2021-2022-2023). (Dicho documento debera estar debidamente sellado y firmado pef el réSponsable que lo
emitio).

Debe decir:

2. Presentacién como minimo de 3 (tres) Certificados o Actas de Redepcion Final de la PROVISION
DE INSUMOS MEDICOS donde conste el desempefio satisfactorio del oferente, expedidos por
Instituciones Publicas o Privadas dentro de los dltimos 05 _(cifieoYafios (2019-2020-2021-2022-2023).
(Dicho documento debera estar debidamente sellado y firmadopor el responsable que lo emitio).

4-En la Seccidn Requisitos de Calificacion y Criterios de Evaluacion - Capacidad Técnica, se
elimina la documentacion del punto 8, por lo que ¥ealiza la siguiente modificacion:

Donde dice:

1. Autorizacion del Fabricante

a. Si el oferente es fabricante del producto que oferta, debera presentar el documento que lo acredite
como tal.

b) Si el oferente es representante o distribuidor del producto que oferta, debera presentar la
autorizacion de fabricantg.

c) Si el oferente es Distribuidor del Representante Local del Fabricante, debera presentar un poder o
autorizacion otorgado,por ¢ste ultimo. No obstante, se debera acompaiiar copia de la Autorizacion del
Fabricante otorgada.al Representante Local.

La docurfigntacion requerida es el formulario incluido en la Seccion Formularios. Este formulario
podra sef, reemplazado por la documentacion que pruebe fehacientemente que el oferente es
Representante o Distribuidor autorizado del bien que oferta.

:13

Asi mismo, la documentacion podra ser presentada en copia simple, no obstante, para la firma del
Contrato la misma deberd estar inscripta en el Registro Publico de Comercio. '

rectori . AN LA,
va de Contratacion
n

2- Resolucion de Apertura:

a. Para el Oferente: Copia Autenticada de la Resolucion de Apertura Vigente para fabricar,
-omercializar y/o importar Dispositivos Médicos segin corresponda, expedida por la Direccion
¥Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).

7 b. En caso de oferentes, distribuidoras que representan a otras empresas (importadoras o de
productos nacionales) En caso de oferentes, distribuidoras que representan a otras empresas
(importadoras o de productos nacionales) debera presentar copia autenticada de la resolucion de
apertura vigente de ambos, para fabricar, comercializar o importar Dispositivos Médicos, seglin
corresponda, expedida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).

¢. En el caso de que el oferente no sea el fabricante del producto En el caso de que el oferente no sea

[vouy

Operatt

Hreceidn
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de Apertura vigente (producto nacionales), para fabricar, comercializar o importar Dispositi
‘médicos, segin cgrgsponda, expedida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sagtept
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(DINAVISA).

En caso de que la documentacion se encuentra vencida debera acompaiiar la Constancia emitida por
la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el En caso de que la
documentacion se encuentra vencida debera acompaiiar la Constancia emitida por la Direccion
Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el mismo se encuentra en tramite de
Renovacién, y que este Ente certifique que interin, el/los producto/s pueden seguir siendo
comercializados y/o importados. mismo se encuentra en tramite de Renovacion, y que este Ente
certifique que interin, el/los producto/s pueden seguir siendo comercializados y/o importados.

3- CERTIFICADO DE BUENAS PRACTICAS: De Fabricacion y/o Almacenamiento Vigente segiin
corresponda, expedido por la Direccidon Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA), el cual deberd
mantener su vigencia durante toda la duracién del contrato.

Los oferentes que no sean el fabricante del producto ofertado deberan presentar el Certificado de
Buenas Practicas del Oferente Vigente, expedido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria
(DINAVISA), el cual debera mantener su vigencia durante toda la duracion del contrato.

Para los Productos Nacionales: Se debera presentar el Certificado de Buenas Practicas.del Fabricante
Vigente, expedido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).

Para los Productos Importados: Se debera presentar el Certificado de, Buenas Practicas de
Almacenamiento Vigente.

Ambos deberan mantener su vigencia durante toda la duracion del contrato.

Los oferentes que no cuenten con Deposito propio deberan presentar el Contrato de Alquiler con la
Empresa Depositaria el Certificado de Buenas Practicas de Almacenamiento Vigente de la Empresa
Titular del Deposito expedido por la Direccion Nacional déWVigilancia Sanitaria (DINAVISA), el cual
debera mantener su vigencia durante toda la duracion del.Contrato.

4- Fotocopia autenticada del Certificado de Registro Sanitario vigente, expedido por la
Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).

En caso de que la documentacion se engtientra vencida, debera acompaiiar la Constancia
emitida por la Direccion Nacional de, Vigilancia Sanitaria Constancia emitida por la
Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el mismo se encuentra en
tramite de Renovacion, y que‘este Ente certifique que interin, el/los producto/s pueden
seguir siendo comercializados y/o importados.

5- Certificado de cumplimiento de normas de calidad en procesos de produccion de
produccion BNF/GMPyotorgada por la Autoridad Sanitaria competente el pais de origen. O
en su defecto Certificados ISO o CE o UL o FDA o TUVF otorgado por la entidad
certificadora de-grigen. Traducido al espafiol

6- Planilla-de datos garantizados de cada item ofertado, en la que se debera detallar todos los
datos y especificaciones técnicas del producto ofertado, presentacion, embalaje, etc.,
conforme

al modelo adjunto.

7- Certificado de Esterilidad de origen para todos los productos ofertados que soliciten dicha 3¢
presentacion en las EE. TT debidamente autenticados. y

AL
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Certificados de garantia de Calidad de origen de los items en _que se requieran por el
Wpartamento de Control de Calidad de Productos Médicos, debidamente autenticados.

N
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SP- Catélogo de lo ofertado: Se deben presentar catalogos técnicos ilustrativos y hojas
ol técnicas del bien ofertado, traducido al espafiol. Con el catalogo se verificara si lo ofertado
corresponde

y se ajusta al producto solicitado, en cuanto a especificaciones técnicas, origen, marca,
. fabricante, presentacion, etc., que deberd estar de acuerdo a los documentos obrantes en

Dir§céi9Q Oper:
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10- Documentos que avalen la Provision de Insumos Médicos en el mercado, como minimo 2 (dos),
copias de Facturas de ventas anteriores a Instituciones Publicas o Privadas, de los altimos 3 (tres) afios,
o contratos de provision de los mismos.

11-Certificado analitico correspondiente al lote. Se determinara cuantitativamente en el Laboratorio
de Control de Calidad. Para los items que se requieran por el Departamento de Control de Calidad de
Productos Médicos, debidamente autenticados.

12-Declaracion Jurada en donde conste que el item y/o items de la oferta, no cuentan con
denuncias por inconvenientes en la utilizacion de los mismos, tramitadas ante el Sistema
Nacional de Farmacovigilancia/Tecnovigilancia dependiente de la Direccion Nacional de
Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) La comision Evaluadora podra cotejar con el ente
mencionado, y en caso de que la misma cuente con reporte adverso, sera causal de
descalificacion.

13- Declaracion jurada del proveedor que posee capacidad de mantener en sus depositos
stock suficiente para la entrega programada segin necesidad del IPS., conforme@espacio y
disponibilidad del Departamento de Administracién de Suministros Médidos(DASM).

14- Declaracion jurada donde el oferente asume poseer capacidad de Suministro en tiempo y
forma.

15- Declaracion jurada donde el oferente conoce y acepta el-Pliego de Bases y Condiciones
16- Planilla de precios en Excel en medios magnéticos
Debe decir:

1. Autorizacion del Fabricante

a. Si el oferente es fabricante del producte.que,oferta, debera presentar el documento que lo acredite
como tal.

b) Si el oferente es representante o distribuidor del producto que oferta, debera presentar la
autorizacion de fabricante.

¢) Si el oferente es Distribuidor‘deb Representante Local del Fabricante, debera presentar un poder o
autorizacion otorgado por €ste ultimo. No obstante, se debera acompaiiar copia de la Autorizacion del
Fabricante otorgada al Representante Local.

La documentacion requerida es el formulario incluido en la Seccion Formularios. Este formulario
podra ser reemplazado por la documentacion que pruebe fehacientemente que el oferente es
Representante o”Distribuidor autorizado del bien que oferta.

Asi mismo;1a documentacion podra ser presentada en copia simple, no obstante, para la firma del
Contrato la misma debera estar inscripta en el Registro Publico de Comercio.

2- Resolucion de Apertura:
a. Para el Oferente: Copia Autenticada de la Resolucion de Apertura Vigente para fabricar, TS
comercializar y/o importar Dispositivos Médicos segtin corresponda, expedida por la :ggiﬁ%f
Direccién i
Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).

b. En caso de oferentes, distribuidoras que representan a otras empresas (importadoras o de
productos nacionales) En caso de oferentes, distribuidoras que representan a otras empresas 3
(importadoras o de productos nacionales) debera presentar copia autenticada de la resolucion 3«
de apertura vigente de ambos, para fabricar, comercializar o importar Dispositivos Médicos,
segun corresponda, expedida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria
(DINAVISA).

c. En el caso de que el oferente no sea el fabricante del producto En el caso de que el
oferente no sea el fabricante del producto deberan presentar oferente y fabricante, copia
| autenticada de la Resolucion de Apertura vigente (producto nacionales), para fabrica
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Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).

En caso de que la documentacion se encuentra vencida deberd acompaiiar la Constancia
emitida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el En caso de
que la documentacion se encuentra vencida debera acompailar la Constancia emitida por la
Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el mismo se encuentra en
tramite de Renovacion, y que este Ente certifique que interin, el/los producto/s pueden
seguir siendo comercializados y/o importados. mismo se encuentra en tramite de
Renovacidn, y que este Ente certifique que interin, el/los producto/s pueden seguir siendo
comercializados y/o importados.

3-CERTIFICADO DE BUENAS PRACTICAS: De Fabricacion y/o Almacenamiento Vigente segiin
corresponda, expedido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA), el cual debera
mantener su vigencia durante toda la duracion del contrato.

Los oferentes que no sean el fabricante del producto ofertado deberan presentar el Certificado de
Buenas Practicas del Oferente Vigente, expedido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria
(DINAVISA), el cual debera mantener su vigencia durante toda la duracién del contfato:

Para los Productos Nacionales: Se debera presentar el Certificado de Buenas Pfacticas del Fabricante
Vigente, expedido por la Direccidén Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAWISA).

Para los Productos Importados: Se debera presentar el Certificido{de Buenas Practicas de
Almacenamiento Vigente.

Ambos deberan mantener su vigencia durante toda la duracion del ¢ontrato.

Los oferentes que no cuenten con Depdsito propio deberanvpresentar el Contrato de Alquiler con la
Empresa Depositaria el Certificado de Buenas Practi€as de/ Almacenamiento Vigente de la Empresa
Titular del Deposito expedido por la Direccion Nagiondl-de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA), el cual
debera mantener su vigencia durante toda la duracion del Contrato.

4- Fotocopia autenticada del Certificadoyde’ Registro Sanitario vigente, expedido por la
Direccién Nacional de VigilanciaSanitaria (DINAVISA).

En caso de que la documentaciémse.€ncuentra vencida, deberd acompaiiar la Constancia
emitida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria Constancia emitida por la
Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el mismo se encuentra en
tramite de Renovacion,y que este Ente certifique que interin, el/los producto/s pueden
seguir siendo comercializados y/o importados.

5- Certificado de.cumplimiento de normas de calidad en procesos de produccion de
produccién BNE/GMP otorgada por la Autoridad Sanitaria competente el pais de origen. O
en su defecto Certificados ISO o CE o UL o FDA o TUVF otorgado por la entidad
certificadora-de origen. Traducido al espaiiol

6- Planilla de datos garantizados de cada item ofertado, en la que se debera detallar todos los
datos y especificaciones técnicas del producto ofertado, presentacion, embalaje, etc.,
conforme

al modelo adjunto.

&L .
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7- Certificado de Esterilidad de origen para todos los productos ofertados que soliciten dicha
presentacion en las EE. TT debidamente autenticados.

ade C

il
e

8- Catalogo de lo ofertado: Se deben presentar catalogos técnicos ilustrativos y hojas
técnicas del bien ofertado, traducido al espafiol. Con el catalogo se verificara si lo ofertado
corresponde

y se ajusta al producto solicitado, en cuanto a especificaciones técnicas, origen, marca,
fabricante, presentacigm,etc., que debera estar de acuerdo a los documentos obrantes en el

‘pefatiy
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9- Documentos que avalen la Provision de Insumos Médicos en el mercado, como minimo 2 (dos),
copias de Facturas de ventas anteriores a Instituciones Publicas o Privadas, de los ultimos 3 (tres) afios,
o contratos de provision de los mismos.

10- Certificado analitico correspondiente al lote. Se determinara cuantitativamente en el Laboratorio
de Control de Calidad. Para los items que se requieran por el Departamento de Control de Calidad de
Productos Médicos, debidamente autenticados.

11-Declaracion Jurada en donde conste que el item y/o items de la oferta, no cuentan con
denuncias por inconvenientes en la utilizacion de los mismos, tramitadas ante el Sistema
Nacional de Farmacovigilancia/Tecnovigilancia dependiente de la Direccion Nacional de
Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) La comision Evaluadora podra cotejar con el ente
mencionado, y en caso de que la misma cuente con reporte adverso, serd causal de
descalificacion.

12- Declaracion jurada del proveedor que posee capacidad de mantener en sus depositos
stock suficiente para la entrega programada segin necesidad del IPS., conforte @ espacio y
disponibilidad del Departamento de Administracion de Suministros Médic¢es’ (DASM).

13- Declaracion jurada donde el oferente asume poseer capacidad de Suministro en tiempo y
forma.

14- Declaracion jurada donde el oferente conoce y acepta elRliego de Bases y Condiciones
15- Planilla de precios en Excel en medios magnéticos

5- En la Seccion Requisitos de Calificacion y Criterios-de Evaluacion - Requisito documental para
evaluar la capacidad técnica se elimina la documentacion del punto 8, por lo que realiza la
siguiente modificacion:

Donde dice:

1. Autorizacion del Fabricante

a. Si el oferente es fabricante del,producto que oferta, debera presentar el documento que lo acredite
como tal.

b) Si el oferente es representante o distribuidor del producto que oferta, debera presentar la
autorizacion de fabricarite.

¢) Si el oferente es.Distribuidor del Representante Local del Fabricante, debera presentar un poder o
autorizacion otergado por éste ultimo. No obstante, se debera acompaiiar copia de la Autorizacion del
Fabricante otergada al Representante Local.

La documentacion requerida es el formulario incluido en la Seccion Formularios. Este formulario
podra ser reemplazado por la documentacion que pruebe fehacientemente que el oferente es
Representante o Distribuidor autorizado del bien que oferta.

Asi mismo, la documentacion podra ser presentada en copia simple, no obstante, para la firma del
Contrato la misma debera estar inscripta en el Registro Publico de Comercio.

2- Resolucion de Apertura:
a. Para el Oferente: Copia Autenticada de la Resolucion de Apertura Vigente para fabricar,
comercializar y/o importar Dispositivos Médicos segiin corresponda, expedida por la Direccion
Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA). ‘
b. En caso de oferentes, distribuidoras que representan a otras empresas (importadoras o de
productos nacionales) En caso de oferentes, distribuidoras que representan a otras empresas
(importadoras o de productos nacionales) debera presentar copia autenticada de la resolucion de
apertura vigente de ambos, para fabricar, comercializar o importar Dispositivos Médicos, segiin
corresponda, expedida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).
. ¢. En el caso de que el oferente no sea el fabricante del producto En el caso de que el oferente no sga
| el fabricante del producto deberan presentar oferente y fabricante, copia autenticada de la Resolucign
de Apertura vigente (progucto nacionales), para fabricar, comercializar o importar Dispositivos
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médicos, segin corresponda, expedida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria
(DINAVISA).

En caso de que la documentacion se encuentra vencida debera acompaiiar la Constancia emitida por
la Direccién Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el En caso de que la
documentacion se encuentra vencida debera acompaiiar Ja Constancia emitida por la Direccion
Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el mismo se encuentra en tramite de
Renovacioén, y que este Ente certifique que interin, el/los producto/s pueden seguir siendo
comercializados y/o importados. mismo se encuentra en tramite de Renovacion, y que este Ente
certifique que interin, el/los producto/s pueden seguir siendo comercializados y/o importados.

3- CERTIFICADO DE BUENAS PRACTICAS: De Fabricacion y/o Almacenamiento Vigente seguin
corresponda, expedido por la Direccién Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA), el cual debera
mantener su vigencia durante toda la duracion del contrato.

Los oferentes que no sean el fabricante del producto ofertado deberan presentar el Certificado de
Buenas Practicas del Oferente Vigente, expedido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria
(DINAVISA), el cual debera mantener su vigencia durante toda la duracion del contrato.

Para los Productos Nacionales: Se debera presentar el Certificado de Buenas Préaeti¢as-del Fabricante
Vigente, expedido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA):

Para los Productos Importados: Se debera presentar el Certificado. de Buenas Practicas de
Almacenamiento Vigente.

Ambos deberan mantener su vigencia durante toda la duracién del contrato.

Los oferentes que no cuenten con Depdsito propio deberan-presentar el Contrato de Alquiler con la
Empresa Depositaria el Certificado de Buenas Practicas de ‘Almacenamiento Vigente de la Empresa
Titular del Deposito expedido por la Direccién Nacionahde-Vigilancia Sanitaria (DINAVISA), el cual
debera mantener su vigencia durante toda la duraeion del Contrato.

4- Fotocopia autenticada del Certificado de Registro Sanitario vigente, expedido por la
Direccién Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).
En caso de que la documentacigni se ‘encuentra vencida, debera acompaiiar la Constancia
emitida por la Direccién Nacionalde'Vigilancia Sanitaria Constancia emitida por la Direccion
Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el mismo se encuentra en tramite de
Renovacion, y que este Ente certifique que interin, el/los producto/s pueden seguir siendo
comercializados y/o importados.
5- Certificado de .complimiento de normas de calidad en procesos de produccion de
produccion BNE/GMP otorgada por la Autoridad Sanitaria competente el pais de origen. O
en su defecte €ettificados ISO o CE o UL o FDA o TUVF otorgado por la entidad
certificadorade’origen. Traducido al espafiol

6- Planilla de datos garantizados de cada item ofertado, en la que se debera detallar todos los
datos y especificaciones técnicas del producto ofertado, presentacidon, embalaje, etc.,
conforme al modelo adjunto.

presentacion en las EE. TT debidamente autenticados.

8- Certificados de garantia de Calidad de origen de los items en que se requieran por el
e Departamento de Control de Calidad de Productos Médicos, debidamente autenticados.
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5S# 9- Catalogo de lo ofertado: Se deben presentar catalogos técnicos ilustrativos y hojas técnicas
del bien ofertado, traducido al espaiiol. Con el catdlogo se verificard si lo ofertado corresponde -
y se ajusta al producto solicitado, en cuanto a especificaciones técnicas, origen, marca,
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10- Documentos que avalen la Provision de Insumos Médicos en el mercado, como minimo 2 (dos),
copias de Facturas de ventas anteriores a Instituciones Piblicas o Privadas, de los dltimos 3 (tres) afios,
o contratos de provision de los mismos.

11-Certificado analitico correspondiente al lote. Se determinara cuantitativamente en el Laboratorio
de Control de Calidad. Para los ftems que se requieran por el Departamento de Control de Calidad de
Productos Médicos, debidamente autenticados.

12-Declaracion Jurada en donde conste que el item y/o items de la oferta, no cuentan con
denuncias por inconvenientes en la utilizacion de los mismos, tramitadas ante el Sistema
Nacional de Farmacovigilancia/Tecnovigilancia dependiente de la Direccion Nacional de
Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) La comisiéon Evaluadora podra cotejar con el ente
mencionado, y en caso de que la misma cuente con reporte adverso, serd causal de
descalificacion.

13- Declaracion jurada del proveedor que posee capacidad de mantener en sus depdsitos stock
suficiente para la entrega programada segin necesidad del IPS., conforme~a espacio y
disponibilidad del Departamento de Administracion de Suministros Médicos' (DASM).

14- Declaracion jurada donde el oferente asume poseer capacidad de ‘Sumninistro en tiempo y
forma.

15- Declaracion jurada donde el oferente conoce y acepta el-Pliego de Bases y Condiciones
16- Planilla de precios en Excel en medios magnéticos

Debe decir:

1. Autorizacion del Fabricante

a. Si el oferente es fabricante del producto_que oferta, debera presentar el documento que lo acredite
como tal.

b) Si el oferente es representant¢” o distribuidor del producto que oferta, deberd presentar la
autorizacion de fabricante.

¢) Si el oferente es Distribuidor{del Representante Local del Fabricante, debera presentar un poder o
autorizacion otorgado por €ste Gltimo. No obstante, se deberd acompafiar copia de la Autorizacion del
Fabricante otorgada al Représentante Local.

La documentacion tequerida es el formulario incluido en la Seccion Formularios. Este formulario
podra ser reemplazado por la documentacion que pruebe fehacientemente que el oferente es
Representante‘o’Distribuidor autorizado del bien que oferta.

Asi miSmo;-la documentacion podra ser presentada en copia simple, no obstante, para la firma del
Contrato la misma debera estar inscripta en el Registro Publico de Comercio.

2- Resolucion de Apertura:

a. Para el Oferente: Copia Autenticada de la Resolucion de Apertura Vigente para fabricar,
comercializar y/o importar Dispositivos Médicos segin corresponda, expedida por la
Direccién

Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).

b. En caso de oferentes, distribuidoras que representan a otras empresas (importadoras o de

c. En el caso de que el oferente no sea el fabricante del producto En el caso de que el
oferente no sea el fabricante del producto deberan presentar oferente y fabricante, copia

autenticada de la Resolucién de Apertura vigente (producto nacionales), para fabricar, &
comercializar o importgf Pispositivos médicos, segun corresponda, expedida por la
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Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).

En caso de que la documentacion se encuentra vencida deberd acompafiar la Constancia
emitida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el En caso de
que la documentacion se encuentra vencida debera acompaiiar la Constancia emitida por la
Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) de que el mismo se encuentra en
tramite de Renovacion, y que este Ente certifique que interin, el/los producto/s pueden
seguir siendo comercializados y/o importados. mismo se encuentra en tramite de
Renovacion, y que este Ente certifique que interin, el/los producto/s pueden seguir siendo
comercializados y/o importados.

3-CERTIFICADO DE BUENAS PRACTICAS: De Fabricacion y/o Almacenamiento Vigente segin
corresponda, expedido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA), el cual debera
mantener su vigencia durante toda la duracion del contrato.

Los oferentes que no sean el fabricante del producto ofertado deberan presentar el Certificado de
Buenas Practicas del Oferente Vigente, expedido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria
(DINAVISA), el cual debera mantener su vigencia durante toda la duracion del contfate:

Para los Productos Nacionales: Se debera presentar el Certificado de Buenas Ptacticas del Fabricante
Vigente, expedido por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAMISA).

Para los Productos Importados: Se debera presentar el Certificddolde Buenas Practicas de
Almacenamiento Vigente.

Ambos deberan mantener su vigencia durante toda la duracion del gentrato.

Los oferentes que no cuenten con Deposito propio deberampresentar el Contrato de Alquiler con la
Empresa Depositaria el Certificado de Buenas Practicas‘de"Almacenamiento Vigente de la Empresa
Titular del Deposito expedido por la Direccion Naeionalde Vigilancia Sanitaria (DINAVISA), el cual
debera mantener su vigencia durante toda la duracidn del Contrato.

4- Fotocopia autenticada del Certifi¢ado*de Registro Sanitario vigente, expedido por la
Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria (DINAVISA).
En caso de que la documentacién_se encuentra vencida, debera acompafiar la Constancia
emitida por la Direccion Nacional de Vigilancia Sanitaria Constancia emitida por la Direccién
Nacional de Vigilancia Safiitaria (DINAVISA) de que el mismo se encuentra en tramite de
Renovacion, y que este- Enfe certifique que interin, el/los producto/s pueden seguir siendo
comercializados y/o importados.
5- Certificado de\cumplimiento de normas de calidad en procesos de produccion de
produccion BNE/GMP otorgada por la Autoridad Sanitaria competente el pais de origen. O
en su defeeto.Certificados ISO o CE o UL o FDA o TUVF otorgado por la entidad
certificddora-de origen. Traducido al espafiol

6- Planilla de datos garantizados de cada item ofertado, en la que se debera detallar todos los
datos y especificaciones técnicas del producto ofertado, presentacion, embalaje, etc.,
conforme

al modelo adjunto.

7- Certificado de Esterilidad de origen para todos los productos ofertados que soliciten dicha
presentacion en las EE. TT debidamente autenticados.

8- Catalogo de lo ofertado: Se deben presentar catalogos técnicos ilustrativos y hojas técnicas
del bien ofertado, traducido al espafiol. Con el catalogo se verificara si lo ofertado corresponde
y se ajusta al producto solicitado, en cuanto a especificaciones técnicas, origen, marca,
fabricante, presentacion, etc., que debera estar de acuerdo a los documentos obrantes en el
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9- Documentos que avalen la Provision de Insumos Médicos en el mercado, como minimo 2 (dos),
copias de Facturas de ventas anteriores a Instituciones Piblicas o Privadas, de los Gltimos 3 (tres) afios,
o contratos de provision de los mismos.

10- Certificado analitico correspondiente al lote. Se determinara cuantitativamente en el Laboratorio
de Control de Calidad. Para los ftems que se requieran por el Departamento de Control de Calidad de
Productos Médicos, debidamente autenticados.

11-Declaracion Jurada en donde conste que el item y/o items de la oferta, no cuentan con
denuncias por inconvenientes en la utilizacion de los mismos, tramitadas ante el Sistema
Nacional de Farmacovigilancia/Tecnovigilancia dependiente de la Direccion Nacional de
Vigilancia Sanitaria (DINAVISA) La comision Evaluadora podrd cotejar con el ente
mencionado, y en caso de que la misma cuente con reporte adverso, serd causal de
descalificacion.

12- Declaracion jurada del proveedor que posee capacidad de mantener en sus depositos stock
suficiente para la entrega programada segun necesidad del IPS., conformhe~a espacio y
disponibilidad del Departamento de Administracién de Suministros Médicos' (DASM).

13- Declaracion jurada donde el oferente asume poseer capacidad deé'suministro en tiempo y
forma.

14- Declaracion jurada donde el oferente conoce y acepta el-Pliego de Bases y Condiciones
15- Planilla de precios en Excel en medios magnéticos

6-En la Seccion Suministros Requeridos - Espetificaciones Técnicas, se realizan las siguientes

modificaciones:

Donde dice:

UNIDAD
DE PRESENTACION
MEDIDA

CODIGO
CATALOGO
(DNCP)

PRESENTACION
ENTREGA

CANTIDAD

DESCRIPCION DEL] N
MiNIMA

ARTICULG,

CANTIDAD
MAXIMA

coPIGO
SIH

. ESPECIFICACION
ITEM MATERIAL TECNICA

BAJO TENOR DE
IMPUREZAS. 1.5 A2 MT.
DE LONGITUD. BLANCO,
USO HOSPITALARIO.
PAQUETE/ROLLO

BAJO TENOR DE
IMPUREZAS, 1.5 A2 MT.
DE LONGITUD. BLANCO,

USQ HOSPITALARIQ.
N° 20 CON AGUJA
ATRAUMATICA DE

ACERQ INOXIDABLE 172

CIRCULO CON AGUJA

DE (38 A 40 MM) Y
HEBRA DE {60 A 75 CM}
UNION AGUJA HILO

ALGODON LAMINADO:
ALGAQDON\LAMINADO 10
™

4 3888 11215 42312301002 UNIDAD UNIDAD PAQUETE /ROLLO 24.250 48.500

ENVASEX 6
UNIDADES DE
ROLLOS COMO
MINIMO.

ALGODON
LAMINADO:ALGODON
LAMINADO 15 CM

5 3889 11001216 42312301002, UNIDAD. UNIDAD 45,100 90.200

53 7050

1001747

42312201004

HILO PARA SUTURA ACIDO
POLIGLICOLICO: HILO
PARA SUTURA DE ACIDO
POLIGLICOLICQ

FUERTEMENTE
ADHERIDO. RELACION
DE DIAMETRO AGUJA

/HILO DEBE SER 1/1. LOS

ENSAYOS Y
PROCEDIMIENTOS DE
VERIFICACION SEGUN

DESCRIPCION DE LA
FARMACOPEA
AMERICANA (USP 39 NF
34 O EDICIONES
POSTERIORES)

UNIDAD

UNIDAD

CAJA X 6 UNIDAD
COMO MINIMO

2.500

S000

54 2651

11001721

42312201003

HILO PARA SUTURA
ALGODON :SUTURA
QUIRURGICA DE ALGODON
N° 3/0 S/AGUJA

SIN AGUJA. DE MINIMO
10 HEBRAS X 75 CM..
TRENZADO,
RESISTENTE. ESTERIL.
LOS ENSAYOS Y
PROCEDIMIENTOS DE
VERIFICACION SEGUN
DESCRIPCION DE LA
FARMACOPEA
AMERICANA (USP 39 NF
34 O EDICIONES
POSTERIORES) ENVASE

INDIVIDUAL

UNIDAD.

UNIDAD

CAJA X 6 UNIDAD
COMO MINIMO

1,200

2,400

386 Cont

ratacio

AA LA LA AN A A kA



ER WY | PARAGUAIL ( ’“} GUBIEKNGO b
REKU + PARAGUAY
u’*ﬁ Y 1 . P GUA®
INETVTUTO OF PREWNSION SOCIAL
ABSORBIBLE. ESTERIL.
LONGITUD MINIMO DE
HEBRA 60 CM CON
AGUJA PUNTA
_CILINDRICA 172
CIRCULO. LA AGUJA
DEBE SER FUERTE Y
CON BUEN FILO. DE
ACERO INOXIDABLE.
HILO PARA SUTURA LOS EXTREMOS DE
POLIGLACTINA:SUTURA | UNION DE LAS AGUJAS
QUIRURGICA DE ACIDO Y EL HILO DEBEN CAJA X 6 UNIDADES "
59 2696 11001699 | 42312201005 | oo O N0 | ESTAR FUERTEMENTE | UNIDAD. UNIDAD COMO MINIMO. 12,000 24000
C/AGUIADE25CM.  |ADHERIDOS. RELACION
VARIACION +- | MM DE DIAMETRO AGUIA
/HILO DEBE SER 1/1. LOS
ENSAYOS Y
PROCEDIMIENTOS DE
VERIFICACION SEGUN
DESCRIPCION DE LA
FARMACOPEA
AMERICANA (USP 39 NF
34 O EDICIONES
POSTERIORES)
TUBO FLEXIBLE. PVC CAJAX 10
ENDOTRAQUEAL:SONDA |  SILICONADA CON . 145 p
7] 10160 11001543 | 42271903001 ENDOTRAQUEAL N4 BALON. RADIGPACA, | UMIDAD. | ENVASE ESTERIL UNuiqA]zrlzhsﬂ (c)omo 45 690
C/BALON ESTERIL DESCARTABLE
TUBO FLEXIBLE. PVC CAIAX 10
ENDOTRAQUEAL:SONDA |  SILICONADA CON 5 &
9% 10161 1001545 | 422719034008 | “mo AQUEAL N"45 | BALON. RADIGPACA. UNIDAD. | ENVASE ESTERIL UNlriAAlzf; gomo 675 1.350
C/BALON ESTERIL DESCARTABLE] :
TUBO FLEXIBLE. PVC CAIAX 16
ENDOTRAQUEAL:SONDA |  SILICONADA CON ,
95 10162 11001547 | 42271903001 ENDOTRAQUEAL N° 5 BALON. RADIOPACA. UNIDAD. | ENVASE ESTERIL. UNI%[;!E;SOMO 500 1000
C/BALON ESTERIL DESCARTABLE|
TUBO FLEXIBLE. PVC CAIAX 10
ENDOTRAQUEAL:SONDA SILICONADA, o
9% 6615 11001350 | 42271903001 | “p\ by Eal N 55 | RADIOPACA. ESTERIL, | UNIDAD. | ENVASE ESTERIL UNI[LJ;\II;}IE;SOMO 455 910
C/BALON, DESCARTABLE :
ENDOTR AE{J%E(;L,SOND 4 [FLEXIBLE. PVC ESTERIL, CAIA R
98 6616 11001552 | 42271903001 ‘ SILICONADA. UNIDAD. | ENVASE ESTERIL | UNIDADES COMO 735 1.470
ENDOTRAQUEAL N° 6
RADIOPACA MINIMO.
C/BALON
TUBO .
FLEXIBLE, PVC ESTERIL. ,
ENDOTRAQUEAL:SONDA " g U ACE FCT] CAIAX 10
; )
99 6617 HOOISS3 | 42271903000 | b AQUEAL N°6.5 sulﬁg}::cn:_ UNIDAD. | ENVASE ESTERIL. | NIDADES. 2400 4800
C/BALON RAD -
Debe decir:
CODIGO UNIDAD
: CODIGO DESCRIPCION DEL ESPECIFICACION PRESENTACION | CANTIDAD | CANTIDAD
ITEM | gy | MATERIAL | CATALOGO ARTICULO TECNICA by PRESENTACION ENTREGA MINIMA | MAxiMA
(DNCP) MEDIDA
BAJO TENOR DE
ALGODON LAMINADO: | IMPUREZAS. 1} A2 MT.
4 3888 11001215 | 42312301002 | ALGODON LAMINADO 10 |DE LONGITUD. BRANCO.| UNIDAD ROLLO ROLLO 24.250 18500
™ USO HOSPITALARIO.
PAQUETE/ROLLO
paooon N RREsAS. 1 azmT UNIDADES bt
5 3889 11001216 42312301007 L»\LA:II\I:XI&DA%(A)I](S}OCL:AON DE LONGITUD. BLANCO. UNIDAD. ROLLO ROLLOS COMO 45.100 90.200
USO HOSPITALARIO, MINIMO.
N° 2-0 CON AGUJA
ATRAUMATICA DE
ACERO INOXIDABLE 1/2
CIRCULO CON AGUIA
DE (38 A40MM) Y
HEBRA DE (60 A 75 CM)
UNION AGUJA HILO
HILO PARA SUTURA ACIDO FUERTEMENTE
POLIGLICOLICO: HLO | ADHERIDO. RELACION CAJA X 6 UNIDAD »
5 N V; 25 3,000
53 050 L0047 | MR III0Y | o e DF ACIDO | DE DIAMETRO AGUIA | UNIDAD COMO MINIMO 00 5,000
POLIGLICOLICO /HILO DEBE SER /1. LOS
ENSAYOS Y
PROCEDIMIENTOS DE
VERIFICACION SEGUN
DESCRIPCION DE LA
FARMACOPEA
AMERICANA (USP 39 NF
34 O EDICIONES
POSTERIORES)
SIN AGUJA. DE MINIMO
10 HEBRAS X 75 CM.,
TRENZADO.
RESISTENTE. ESTERIL.
HILO PARA SUTURA LOS ENSAYOS ¥
ALGODON :SUTURA | PROCEDIMIENTOS DE CAJA X 6 UNIDAD
3 .
54 2651 HOIT2L | 42312201003 |/ ypvinGiCA DE ALGODON VERIFICACION SEGUN | UNIDAD. posivisraiiie 1.200 2400
N° 310 JAGUIA DESCRIPCION DE LA
FARMACOPEA
AMERICANA (USP 39 NF
34 O EDICIONES
POSTERIORES) ENVASE
INDIVIDUAL

12
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ABSORBIBLE. ESTERIL.
LONGITUD MiNIMO DE
HEBRA 60 CM CON
AGUJA PUNTA
CILINDRICA 112
CIRCULO. LA AGUJA
DEBE SER FUERTE Y
CON BUEN FILO. DE
ACERO INOXIDABLE.
HILO PARA SUTURA LOS EXTREMOS DE
POLIGLACTINA:SUTURA | UNION DE LAS AGUJAS
QUIRURGICA DE ACIDO Y EL HILO DEBEN CAJA X 6 UNIDADES " o
59 2% 11001689 | 42312201005 | o) 16y ACTINAN® 40 | ESTAR FUERTEMENTE COMO MINIMO. 12000 200
C/AGUIADE25CM. | ADHERIDOS. RELACION
VARIACION +- 1 MM DE DIAMETRO AGUJA
/HILO DEBE SER 1/1. LOS
ENSAYOS Y
PROCEDIMIENTOS DE
VERIFICACION SEGUN
DESCRIPCION DE LA
FARMACOPEA
AMERICANA (USP 39 NF
34 O EDICIONES
POSTERIORES)
AN | 1(.2[{1%0 LsoNDA | SILIGONADA CON CAJAX 10
AQUEAL: Al i
92 10160 11001543 9998 ENDOTRAQUEAL N° 4 BALON, RADIOPACA. UNlD&rﬁlx;:a SOMO 345 690
C/BALON ESTERIL.DESCARTABLE| :
KN ENDOTRATO%BEOAL SONDA | STLICORABA CON CAIAX 10
b Py e C ) kR
93 10161 11001545 9998 ENDOTRAQUEAL N°4.5 | BALON, RADIOPACA. UNI%I;?&((SOMO 673 1350
C/BALON ESTERIL DESCARTABLE| :
SN | TRAUEAL'SONDA | SILICONADA CON CAIAX 10
95 10162 11001547 9998 ENDOTRAQUEAL N° 5 BALON. RADIOPACA. UNI%E{?& SOMO 500 1.000
C/BALON ESTERIL.DESCARTABLE ;
42271903~ TRA-I(-)UBEO o F;EXCI(B)LE. PVC CAJAX 10
~oo0x | ENDO UEAL :SONDA ICONADA, <
96 6615 11001550 9998 ENDOTRAQUEAL N°5.5 | RADIOPACA. ESTERIL UN%A&E& SOMO 455 91y
C/BALON, DESCARTABLE )
42271903- TUBO ] -
L | ENDOTRAQUEAL SONDA FLEXIBLE, PVC ESTERIL. CAJA X 10
98 6616 11001552 998 SILICONADA, UNIDADES COMO 735 1470
ENDOTRAQUEAL N°6 RADIOPACA MINIMO
C/BALON '
2271903- TUBO .
FLEXIBLE. PVC ESTERIL. .
ENDOTRAQUEAL:SONDA g CAIAN 10
9 1 6617 1ooisss | /1 9993 ENDOTRAQUEAL N° 6.5 oA UNIDADES. 24w +800
) C/BALON )
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PLANILLA DE PRECIOS A SER CARGADA EN EL SISTEMA DE INFORMACION DE LAS CONTRATACIONES PUBLICAS (SICP)

Donde dice:
, UNIDAD PRECIO
CODIGO DE A . . | CANTIDAD | CANTIDAD | UNITARIO PRECIO
ITEM | Cotiio e DESCRIPCION DEL ARTICULO MARCA PROCEDENGIA || DE | PRESENTACION | Uit | ki N TOTAL
INCLUIDO
AEROCAMARA AEROCAMARA ESPACIADORA FACIAL PARA AEROSOL
1| a2191501-001 R EPACIADORA UNIDAD KIT 39.250 78.500 40,836 3.205.626.000
3| 42142523000 AGUJAS HIPODERMICAS DESCARTABLE.AGUJA 27G A 28G X 172 UNIDAD | ENVASE ESTERIL | _ 96000 193,000 (75 33600.000
3 [ 42312301001 ALGODON HIDROFILO-ALGODON HIDROFILO GRAMO PAQUETE 30250000 |_40.500.000 a4 T.782.000.000
4 [ 42312301002 ALGODON LAMINADO:. ALGODON LAMINADO 10 CM UNIDAD ROLLO. 24350 48,500 2995 145.257.500
5| 42312301002 ALGODON LAMINADO-ALGODON LAMINADO 15 CM UNIDAD ROLLO 45.100 90,200 3.548 320.029.600
6 | 41114509-005 | APARATO DE PRESION:APARATO DE PRESION ANEROIDE PARA NINOS UNIDAD KIT 300 600 341,000 204.600.000
7 | 41114509-005 APARATO DE PRESIONAPARATO D S ON ARTERIAL ANEROIDE UNIDAD KIT 1250 2.500 166,667 916.667.500
APARATO DE PRESION:APARATO DE PRESION ARTERIAL ANEROIDE
- 2.965
8 | 41114509-005 Rk Rt UNIDAD KIT 1.150 2300 414333 952.965.900
9 | #181515:009 | BANDEJA PARA TOMA DE MUESTRA: BANDEJA P/ TOMA DE MUESTRA UNIDAD UNIDAD 500 1800 396,000 712,800,000
10| 42272504001 BOLSA DE ANESTESIA; BOLSA RESPIRATORIA 1/2 LITRO UNIDAD UNIDAD. 78 156 94,750 14.781.000
BOLSA PARA COLOSTOMIA: BOLSA P/ COLOSTOMIA CON APOSITO Z
1| 42295453-004 S o HIDROCOLOIDE MEORT AR DAEMABLE (PEDIATRICO) UNIDAD UNIDAD. 10.775 21550 27395 590.362.250
BOLSA PRESURIZADORA BOLSA PRESURIZADORA P/ PRESION ARTERIAL
12 | 42221704-001 A A O e UNIDAD | ENVASE ESTERIL 1.300 2,600 474.000 1.232.400.000
3| 42122402003 CANULA ARTERIAL DE 8 FRENCH AORTICA UNIDAD | ENVASE ESTERIL 120 340 595000 147,800,000
14 | 42142402-006 | CANULADE TRAQUEOSTOMIANE(;E g%LAagNCANmA DE TRAQUEQNMIA UNIDAD | ENVASE ESTERIL 400 800 391.137 312.909.600
15 | 42142402006 | CANULADETRAQUEOSTOMIA CON BALON.CANULA DE TRAQUEGSTOMIA UNIDAD | ENVASE ESTERIL 500 1.000 391.137 391.137.000
16 | 42142402001 | CANULADE TRAQUEOSTOMIQDS:’;&%ﬁ%i‘d‘wm DEIRAQUEOSTOMIA UNIDAD | ENVASE ESTERL 90 180 348950 62.811.000
17| 43142402007 CANULA OROFARINGEA:CANULA OROFARINGEA N° 0 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 1% 350 7200 7,800,000
18| 42142402007 CANULA OROFARINGEA:CANULA ORQEARINGEA N° | UNIDAD | ENVASE ESTERIL 50 130 7.200 1.296.000
19| 42142202007 CANULA OROFARINGEA.CANULA OROFARINGEA N° 3 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 500 1000 7.200 7.200.000
20 | 42072011001 | CATETER DEASPIRACION :CATETER DE SUCEIQITR” 12 CON CONTROL DE UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 24500 49.000 1870 91.630.000
20 | a20m011001 | CATETER DEASPIRACION: CATETER DE SUCCIONN® 14 CON CONTROL DE UNIDAD | ENVASE ESTERIL. |  35.500 71,000 1.870 132.770.000
2 | 42272011001 | CATETER DE ASPIRACION.CATETER DE SUCCIONNT 16 CON S;’NTROL DE Al ENVASE ESTERIL. 36.000 1.870 67.320.000
33| 42203402001 CATETER DE FOGARTY P/ EMBOLECTOMIA NoZ 364 562,000 138.368.000
54| 42203402001 J= CATETER DE FOGARTY P/ EMBOLECTOMIAR/G 144 562.000 80.928.000
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« UNIDAD PRECIO
CODIGO DE , , . CANTIDAD | CANTIDAD | UNITARIO PRECIO
mem | SOPI00 DE DESCRIPCION DEL ARTICULO MARCA PROCEDENCIA | DE | PRESENTACION | “Uial® | Ui A TOTAL
INCLUIDO
CATETER EPICUTANEO.CATETER EPICUTANEO CAVA DE SILICONA,
25 | 42221501001 DIANETRO. 037 MUK 058 Wi UNIDAD KIT 2,550 5.100 292.500 1,491 750.000
CATETER INTRAVENOSA PARA VIA VENOSA CENTRAL
2 - . . A 3
26| 42221503-006 | ppry A TRICO.CATETER P/ VIA VENOSA CENTRAL DOBLE LUMEN 4,5 A 5 FR. UNILARQ KiT 1675 3.350 218910 733.348.500
CATETER INTRAVENOSO PARA VIA CENTRAL PEDIATRICO: CATETER P/ VIA
bl - ’
27 | 42221503-006 TENOSA CENTRAL 3 5 FRENCE 2 HOAEN UNIDAD KIT 1.250 2,500 245.863 614.657.500
CATETER INTRA VENOSO PERIFERICO-CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO
- i 73
28 | 42221504-003 B B e T TR T OSO PERE UNIDAD | ENVASE ESTERIL. |  575.500 1.151.000 5.389 6.202.739.000
29 | 4214250700 CATETER PARA PUNCION CON ALAS.EQ. PERICRANEAL N° 19 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 3674 7348 155 3343340
30| 42142507001 CATETER PARA PUNCION CON ALAS-EQ. PERICRANEAL N° 23 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 13.463 26.9%6 453 12.197.478
- . ENVASE ESTERIL
31| 42221506-001 CATETER UMBILICAL ARTERIAL: CATETER UMBILICAL ARTERIAL UNIDAD | INDIVIDUAL EN 1.200 2.400 88.000 211,200,000
UNILUMEN
ORIGEN
» — ENVASE ESTERIL
33 | 42221506-002 | CATETER UMBILICAL VENOSO: CATETER UMBILICAL VENOSO DOBLE UNIDAD | INDIVIDUAL EN 1.200 2.400 320.400 768.960.000
LUMEN ORIGEN
33| 42311708-003 CINTA ADHESIVA: CINTA ADHESIVA QUIRURGICA DE 2.5 CM UNIDAD ROLLO 43560 §5.000 15628 1328.380.000
34 42311708003 CINTA ADHESIVA.CINTA ADHESIVA QUIRURGICA DE 5 CM UNIDAD ROLLO 120.000 240.000 8.139 1.953.360.000
35 | 42292904-001 CLIPADORA: CLIPADORA AUTOMATICA UNIDAD KIT 340 680 1.955.000 1.329.400.000
CLORHEXIDINA + ALCOHOL ISOPROPILICO SOLUCION LIMPIADORA -
APLICADOR ESTERIL DESCARTABLE DE SOLUCION DE GLUCONATO DE
36| 5102707003 | oy GRHEXIDINA AL 2% + ALCOHOL ISOPROPILICO AL 70%. CON TINTE PARA UNIDAD KIT 1:000 2000 126.000 252.000.000
VISUALIZAR EL AREA DE PIEL TRATADA. 10.5 ML,
CLORHEXIDINA + ALCOHOL ISOPROPILICO SOLUCION LIMPIADORA
:APLICADOR ESTERIL DESCARTABLE DE SOLUCION DE GLUCONATO DE
37| 5102707003 | o/ GRHEXIDINA AL 2% + ALCOHOL ISOPROPILICO AL 70%, CON TINTE PARA, UNIDAD KIT 1.000 2000 23219 50.438.000
VISUALIZAR EL AREA DE PIEL TRATADA. 3 ML.
3 | DL CUBRE CALZADOS: CUBRE CALZADOS QUIRURGICO UNIDAD UNIDAD 500.000 1.000.000 1475 1.475.000.000
39 | 42272503005 EQUIPO DOBLE T DE BARAKA. EQUIPO DOBLE "T" DE BARAKA UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 350 700 121.000 §4.700000
EQUIPO PARA MEDIR PRESION VENOSA CENTRAL-EQUIPO P/ MEDIR LA -
2727 - A 3
40 | 42222301-006 R e CENTRAL UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 500 1.000 35.000 35.000.000
EQUIPO PARA TRANSFUSION DE SANGRE INYECTOR P/ TRANSEUSION DE
22 -
a1 | 42222301-001 NRGES N UNIDAD | ENVASE ESTERIL 3.400 6.800 11672 79.369 600
42| 4230(506-001 ESTETOSCOPIO BI'AURICULAi:g[SJTLEEOSCOPIO BIARRIJULAR PARA UNIDAD UNIDAD. 1.686 1372 371,000 1.251.012.000
43 | 42272001004 | FOQUITOPARA LARTNGOSCI?OPﬁigSELTA%S PoRy LARINGOSCOPIO DE UNIDAD UNIDAD 2.000 4,000 66.000 264.000.000
4 | 4301511000 GASA HIDROFILA: GASA HIDROFILA NO ESTERIL 10 X I0CM (*- 1) UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 1.440.000 | 2.880.000 344 590.720.000
4 [ 4230511001 GASA HIDROFILA. GASA HIDROFILA NOESTERIL 75 X 7.5 CM (G - 1) UNIDAD UNIDAD. 1200.000 | 2.400.000 34 825.600.000
46 | 42131611002 GORRO QUIRURGICO: GORROS QUIRURGICOS NO ESTERILES UNIDAD UNIDAD. 750.000 1.500.000 306 459.000.000
47 | 42205123-001 | HEMOSUCTOR QUIRURGICO ADULTOS:HEMOSUCTOR QUIRURGICO 16 A 18 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 1.900 3.800 71.000 269.800.000
FR. ADULTOS
FEETRSOIR
48 9999 POLIDIOXANONA 5/0 CON AGUJA DE 1/2 CIRCULO MM +- 3 MM UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 780 1,560 50.000 78.000.000

HILO DE SUTURA DE POLID[OXANONAiSUTURA/QBgKyKGICA DE
1

de Abastecimiento y.Logistica.
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. UNIDAD PRECIO
CODIGO DE . - . CANTIDAD | CANTIDAD | UNITARIO PRECIO
imem | OISO BE DESCRIPCION DEL ARTICULO MARCA PROCEDENCIA DB | PrESEYTacion | GO | G i i
INCLUIDO
49 | 42312201-010 HILO PARA SUTURA ACERO&SI';{%SR%EC%RSCH”ER 1.5 MM EN ACERO UNIDAD |NENVASE ESTERIL. 600 1.200 81.745 98.094.000
50 | 42312201010 HILO PARA SUTURA ACEROS?JE{OSR%EC%RSC] INER 2.0 MM EN ACERO UNIDADN ENVASE ESTERIL. 180 360 81.745 29.428 200
HILO PARA SUTURA ACEROSUTURA QUIRURGICA DE ACERO N° 1 C/AGUJA
st | 42312201010 A R QR URGICA DE ACERO UNIBAD | ENVASE ESTERIL. 800 1.600 97.163 155.460.800
52 | 42312201-010 | HILO PARA SUTURA ACERO:SUTI]JI\?&S%?RGICA DE ACERO N°2 C/AGUIA, UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 360 720 97.163 69.957.360
53 | 42312201-004 | HILO PARA SUTURA ACIDO P%%EIL&E%%E%&“LO PARA SUTURA DE ACIDO UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 2.500 5.000 11619 58.095.000
s4 | 42312201003 | TILOPARA SUTURA ALGODON :Séﬁg*fﬁAQU‘RURG [CA DE ALGODON N° 3/0 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 1.200 2.400 10.695 25.668.000
HILO PARA SUTURA ALGODONSUTURA QUIRURGICA DE ALGODON N 0
- ) .
ss | 42312201003 CIAGUIADE 3.5 M VARIACION: £ 01 Ot UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 5.670 11.340 13.730 155.698.200
HILO PARA SUTURA ALGODON SUTURA QUIRURGICA DE ALGODON N°2/0
2201 - A
56 | 42312201003 CAGUIA DB 25 M. VARIACION: &3 Mt UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 4800 9.600 13.730 131.808.000
HILO PARA SUTURA POLIAMIDA:SUTURA QUIRURGICA DE POLIAMIDA
57 | 42312201006 NS0 AU vy JIEURGICA DE UNIDAD | ENVASEESTERIL. |  14.500 29.000 12.138 152.002.000
HILO PARA SUTURA POLIESTER:SUTURA QUIRURGICA DE POLIESTER N° 270
2 o . p
58 | 42312201008 R AGUIAS DE 2 CM 172 CIRCULO COn (PTEEY S ARIACION: .2 MM, UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 4900 9.800 50.078 490.764.400
- HILO PARA SUTURA POLIGLACTINA-SUTURA QUIRURGICA DE ACIDO
59 | 42312201005 POLIGLACTINA No 40 CAGUIA D 2.5 O YA RIACION 11 M UNIDAD | ENVASEESTERIL. | 12000 24.000 13.203 316.872.000
60 | 41122407002 | _HOJA DE BISTUR] DE ACERO INOXIDABLE:HOJA DE BISTUR] RECTA N° 20 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 36.000 73.000 1308 94.176.000
61 | 42t42609-00) | JERINGA DESECHABLE CON AG‘ZJ{AG’JF}IHEA DESECHABLE 20 CC C/AGUJA UNIDAD | ENVASEESTERIL. |  720.000 1.440.000 973 1.401.120.000
62 | 42142609001 | JERINGA DESECHABLE CON AG‘;{%J}?‘}%GA DESECHABLE 20 CC C/AGUJA, UNIDAD | ENVASEESTERIL. |  800.000 1.600.000 973 1.556.800.000
63 | 41121805008 | LAMINA ESMERILADAS:LAM[Sg"M%%YLIEgg) PORTA OBJETO CON BOpSRE UNIDAD UNIDAD. 87.850 175.700 398 69.928.600
64| 41104102003 LANCETA DESECHABLE: LANCETAS P/ TOMA DE SANGRE UNIDAD | ENVASE ESTERIL | 55000 110.000 523 57.530.000
65 | 42272001001 | LARINGOSCOPIO PEDIATRICO-JUEGO DE LARINGOSCOPIO PEDIATRICO UNIDAD KIT 75 150 3.300.000 330.000.000
66 | 46181811002 LENTES O GAFAS PROTECTORAS.LENTE DE PROTECCION OCUEAR UNIDAD UNIDAD 1250 2500 25550 63.875.000
67 | 42221612001 LLAVE DE 3 VIAS: LLAVE DE 3 VIAS DESECHABLE UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 645.000 1250000 1825 7354.250.000
68| 42141607002 ORINAL DE PLASTICO MASCULING:ORINAL DERLASTICO UNIDAD UNIDAD 1,300 2,600 18.000 46.800.000
PASTA P/ ELEC TROENCEFALOGRAFTA-
2182 - <4
69 | 42182308-001 e T . O UNIDAD POTE 7 146 370,000 54.020.000
vl -
70 | e SONDA KEHR:SONDA DE KEHRN*T6 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 1620 3.240 9.290 30.099.600
SONDA NASOGASTRICA PEDIATRICO SONDAINASOGASTRICA TIPO "R 30 :
9 -
71| 42231701001 RO SO, UNIDAD | ENVASE ESTERIL 8.500 17.000 4.088 69.496.000
SONDA NASOGASTRICA PEDIATRICO. SONDA NASOGASTRICA TIPG/K" 31
22 - 3 2
72 | 4223170100 o RISiaNDA )’ UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 7,500 15.000 3351 50.265.000
SONDA NASOGASTRICA PEDIATRICO:SONDA NASOGASTRICAIPO "K" 33
2 - 2 5
73 | 42231701001 aIRICOSONDA /7‘ UNIDAD | ENVASEESTERIL. |  27.600 55.200 3351 184.795.200
74 [ 42393603-007 SONDA PEZZER SONDA PEZZER N3L” 7 UNIDAD UNIDAD 100 2200 8.000 17,600,000
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ITEM gg?ﬁ%gg DESCRIPCION DEL ARTICULO MARCA PROCEDENCIA DE PRESENTACION Cﬁggllm]) Cﬁ&?ﬁ) UNK,’?‘ARIO [;%ET%)
MEDIDA INCLUIDO
SONDA TRASPILORICA PARA ALIMENTACION ENTERAL: SONDA
75 | 42231502-001 AN O oA UNIDAD | “ENVASE ESTERIL. 2.640 5.280 164.463 868.364.640
76| 42293603-002 SONDA VESICAL DOBLE VIA-SONDA FOLEY N° 10 C/BALON 5 CC UNIDADw| ENVASE ESTERIL, 1300 3.000 7150 21.450.000
77| 42293603-002 SONDA VESICAL DOBLE VIA:SONDA FOLEY N° 20 C/ BALON 30 CC UNIDAD |) ENVASE ESTERIL . 1.600 3.200 6.300 20.160.000
78| 42203603-001 SONDA VESICAL: SONDA NELATON N° 20 UNIDAD®| ENVASE ESTERIL 360 720 6.776 4.878.720
791 42292904006 SUTURA MECANICA CIRCULAR DE_33 MM, DE DIAMETRO UNIDAD UNIDAD 168 336 25615.000 878,640,000
80 | 42292004006 SUTURA MECANICA CIRCULAR DE 20 MM. DE DIAMETRO , + - | MM. UNIDAD UNIDAD 168 336 4.229.000 1.420.944.000
81 | 42143103-002 T DE COBRE.DISPOSITIVO INTRAUTERINO (T DE COBRE) UNIDAD | ENVASE ESTERIL 500 1200 14.506 17.407.200
82 | 42182206-001 TERMOMETRO DIGITAL - TERMOMETRO CLINICO AXILAR UNIDAD UNIDAD 8.100 16.200 30.750 398.150.000
TOALLA HIGIENICA S/ ALAS : APOSITO POS-PARTO (MEDIDA MINIMA 30 X10
83 | s3131615-002 M LRGOY oy (¢ UNIDAD | ENVASEESTERIL |  40.000 80.000 5.000 400,000,000
81 | 42142710002 TUBO DE DRENAJE PLEURAL: TROCAR P/PUNCION PLEURAL 8 FR UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 240 480 86,805 41.666.400
85 | 42142710-002 TUBO DE DRENAJE PLEURAL: TROCAR P/PUNCION PLEURAL N° 6 FR. UNIDAD | ENVASE ESTERIL, 375 750 30.680 23.010.000
86 | 42271903-002 TUBO ENDOTRAQUEAL CON REFUERZQ EN ESPIRAL N° 8 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 168 336 88.000 29.568 000
87 | 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL SONDA ENDOTRAQUEAL N° 2 S/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL 195 390 9,000 3.861.000
88 | 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL-SONDA ENDOTRAQUEAL N° 2.5 S/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 450 900 9.908 8.917.200
89 | 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL -SONDA ENDOTRAQUEAL N° 3 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 445 890 9.008 8.318.120
90 | 42271603-001 TUBO ENDOTRAQUEAL. SONDA ENDOTRAQUEAL N° 3.5 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 240 480 9.908 4755 840
91| 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL . SONDA ENDOTRAQUEAL N° 3.5 S/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 885 .70 9.908 17.537.160
92 | 42271903001 TUBO ENDOTRAQUEAL SONDA ENDOTRAQUEAL N° 4 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL, 345 690 9.008 6.836.520
93 | 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N°4,5 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL, 75 1.350 5.508 13.375.800
94 | 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL-SONDA ENDOTRAQUEAL N° 4.5 S/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 1.090 2180 9.908 21.599.440
95| 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL . SONDA ENDOTRAQUEAL N° 5 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 500 1.000 9,908 9.908.000
96| 42271503-001 TUBO ENDOTRAQUEAL; SONDA ENDOTRAQUEAL N° 5.5 C/BALON. UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 455 910 9.008 9.016.280
97 [ 42271903001 TUBO ENDOTRAQUEAL-SONDA ENDOTRAQUEAL N°6 S/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 310 820 14.658 12.019.560
98 | 42271903-001 TUBG ENDOTRAQUEAL . SONDA ENDOTRAQUEAL N° 6 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 735 1470 14.658 21.547.260
99 [ 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL SONDA ENDOTRAQUEAL N° 6.5 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 7,400 1800 14,658 70.358.400
100 | 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL SONDA ENDOTRAQUEAL N° 7 SIN BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 195 950 14.658 14.511.420
101_| 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL-SONDA ENDOTRAQUEAL N° 8 C/BALON. UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 7680 9360 14.658 137.198.880
102 | 42142710003 TUBO PARA DRENAIJE PENROSE: DREN DE PENROSE 1 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 1600 3.200 11.683 37385600
103_| 42142710-003 TUBO PARA DRENAJE PENROSE. DREN DE PENROSE /4 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 1,405 2310 8.850 24.868.500
104 | 42142710-003 TUBO PARA DRENAJE PENROSE: DREN DE PENROSE.5/8 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 1845 3.690 3.850 32.656.500
TUBO TRAQUEAL PARA INTUBACION BRONQUIAL -TUBO TRAQUEAL P/
105 | 42271903-003 INTUBACION BRONQUIAL SELECTIVA DE 37 DERECHO. ESTERIL UNIDAD KiT 50 100 471.000 47.100.000
TUBG TRAQUEAL PARA INTUBACION BRONQUIAIZTUBG TRAQUEAL B/
106 | 42271903-003 INTUBACION BRONQUIAL SELECTIVA DE 371ZOUIERDO. ESTERIL UNIDAD KIT 36 & 471.000 33912.000
TUBC TRAQUEAL PARA INTUBACION BRONQUIAL TUBO TRAQUEAL
107 | 42271903-003 P/INTUBACION BRONQUIAL SELECTIVA DE 3917QUIERDO. ESTERIL UNIDAD KiT 36 72 471,000 33912000
VENDA ELASTICA.VENDA ELASTICA DE [0 @GN X 1,50 A 1.80 MTS. DE LARGO

108 | 42311505-003 iRt Oy ! UNIDAD ROLLOS 48.000 96.000 9.083 871.968.000
109 | 42311505001 | VENDA ENVESADA-VENDA ENYESADA 15 CM X 3 MTS DE LARGO MIKIMO UNIDAD ROLLOS 43,000 56.000 7.035 505.010.000
o | PO PANO PARA BANO SECO: PANO CON SOLUCION JABONOSA UNIDAD UNIDAD 1000000 | 2600000 7.725 15.450.000.000

CLOREHEXIDINA AL 2% PARA LA HIGIENE CORPORAL DE LOSPACIENTES

MONTO TOTAL C/IVAINCLUIDO ... .. .o

REYLEARE

rcels




INSTITUTO DE #REVSION SOCIAL

Debe decir:

PARAGUAI ( } GOBIERNO et

REKUAI

PARAGUAY

PRECIO
» UNIDAD PRECIO
rTeM | CODIGO | CODIGO DE DESCRIPCION DEL ARTiCULO MARCA | PROCEDENCIA | \DE\ | PRESENTACION | CANTIDAD | CANTIDAD | UNITARIO | oy yya
SIH | CATALOGO b N MINIMA | MAXIMA VA INCLUIDO
INCLUIDO
| 69411 42191501001 | APROCAMARAAEROCAMARA ESPACIADORA FACIAL PARA AEROSOL TERAPIA - UNIDAD KIT 39250 78.500 40836 | 3205626000
) 2451 | 42142523001 AGUIAS HIPODERMICAS DESCARTABLE-AGUJA 276 A 28G X 172 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 96,000 192,000 175 33600000
3 3891 | 42312301-001 ALGODON HIDROFILO:ALGODON HIDROFILO GRAMO PAQUETE 30250000 | 40.500.000 4 1.782.000.000
4 | 3888 | 42312301002 ALGODON LAMINADG: ALGODON LAMINADO 10 CM UNIDAD ROLLO 24250 48,500 2995 145.257.500
5 3889 | 42312301-002 ALGODON LAMINADO:ALGODON LAMINADO 15 CM UNIDAD ROLLO 25.100 90.200 3548 320.029.600
& | 2465 | 41114509-005 APARATO DE PRESION: APARATO DE PRESION ANEROIDE PARA NINOS UNIDAD KIT 300 600 341,000 204.600.000
7 3462 | 41114509-005 | APARATO DE PRESION APARATO DE PRESION ARTERIAL ANEROIDE ADLLTOS UNIDAD KIT 1250 2500 366.667 916.667.500
8 | 10156 |4111409.005 |~ APARATODEPRESION:APARATO DE PRESION ARTERIAL ANEROIDE ADUKTOS UNIDAD KIT 1150 2300 414333 952.965.900
9 3048 | 42181515-009 BANDEJA PARA TOMA DE MUESTRA: BANDEJA P/ TOMA DE MUESTRA UNIDAD UNIDAD 500 1.300 396.000 712.800.000
0 | 3707 | 42272504-001 BOLSA DE ANESTESIA; BOLSA RESPIRATORIAA{ BITRO UNIDAD UNIDAD. 78 156 94750 14781000
BOLSA PARA COLOSTOMIA: BOLSA P/ COLOSTOMIA.CON APOSITO ADHESIVO : ;
] : : 90.362.2
1| ssst | 42295453-004 HIDROCOLOIDE PICORTAR, DRENABLIGPANATRICO) UNIDAD UNIDAD. 10.775 21550 27.395 590.362.250
BOLSA PRESURIZADORA:BOLSA PRESURIZABORA P/ PRESION ARTERIAL
3 X
2 | s | 42221704-001 DNVASIVA SWAN AN SINGRE UNIDAD | ENVASE ESTERIL | 1,300 2600 474000 | 1232400000
13| 5097 [ 43142402-003 CANULA ARTERIAL DB FRENCH AORTICA UNIDAD | ENVASE ESTERIL 120 330 595.000 143 800.000
14| 7003 | 42142402006 | CANULADE TRAQUEOSTOMIA CONBAFON CANULA DE TRAQUEOSTOMIA N85 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 400 800 391.137 312,909,600
15 7001 | 42142402006 | CANULA DETRAQUEOSTOMIA CONgfgk?NOSWRAQUEOSTOMIA N°7.5 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 500 1.600 391.137 391.137.000
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1TEM | COPIGO | CODIGO DE DESCRIPCION DEL ARTiCULO MARCA | PROCEDENCIA | DE PRESENTACION | CANTIDAD | CANTIDAD | UNITARIO | poypyy pya
SIH | CATALOGO MEDIDA MINIMA | MAXIMA VA A,
INCLUIDO
16 3716 | 42142402-001 | CANULA DE TRAQUEOSTOMIA SIN BA;?L%E‘ \NULA DE TRAQUEOSTOMIA N° 4 SIN UNIBAD | ENVASE ESTERL %0 180 48,950 62.811.000
17 3710 | 42142402-007 CANULA OROFARINGEA-CANULA OROFARINGEA N° 0 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 125 250 7.200 1,800 000
18 3711 | 42142402-007 CANULA OROFARINGEA-CANULA OROFARINGEA N° 1 UNIDAD | ENVASE ESTERIL %0 180 7200 1.296.000
5 3712 | 42142402067 CANULA OROFARINGEA-CANULA OROFARINGEA N° 3 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 500 1,000 7200 7.200.000
70 2534 | 42372011001 | CATETER DE ASPIRACION .CATETER DE SUCCION N° 12 CON CONTROL DE FLUIO UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 24.500 49.000 1870 51.630.000
2 7535 | 42272011001 | CATETER DE ASPIRACION: CATETER DE SUCCION N° 14 CON CONTROL DE FLUJO UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 35.500 71.000 1.870 132.770.000
b7 253 | 42272011001 | CATETER DE ASPIRACION CATETER DE SUCCION N° 16 CON CONTROL DE FLUJO UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 18.000 6.000 1870 67.320.000
3 7982 | 42203202-001 CATETER DE FOGARTY P/ EMBOLECTOMIA N° 3 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 32 %64 562.000 148 368 000
7] 2085 | 42203402-001 CATETER DE FOGARTY P/ EMBOLECTOMIA N° 6 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 7 144 $62.000 %0.928.000
- ~0es | 42221501001 | CATETER EPICUTANEG CATETER EPICUTANEO CAVA DE SILICONA, DIAMETRO 0,27 UNIDAD - o 5100 299,500 | 491.750.000
MM X 0,58 MM
CATETER INTRAVENOSA PARA VIA VENOSA CENTRAL PEDIATRICO CATETER P/ VIA
2 2520 | 42221503-006 VENOSA CENTRAL DOBLE LUMEN 4 5 A S FB. UNIDAD KIT 1675 3.350 218.910 733.348.500
CATETER INTRAVENOSO PARA ViA CENTRAL PEDIATRICO{CATETER P/ VIA VENOSA 5
27 | 11020 | 42221503006 CENTRAL 3 5 ERENCH 3 LUMEN UNIDAD KiT 1250 2,500 245.863 614.657.500
CATETER INTRAVENOSO PERIFERICO:CATETERNTRAVENOSO PERIFERICO N°20 DE
2 27 i 5.389 39
28 9690 | 42221504-003 A 30 2 32 Ml NG D MAKIMA UNIDAD | ENVASE ESTERIL. |  $75.500 1.151.000 5.38 6.202.739.000
29 3939 | 42142507-001 CATETER PARA PUNCIONICONALAS EQ. PERICRANEAL N° 19 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 3674 738 455 3,343 340
30 3927 | 42142507-001 / CATLTER PARA PUNGIONCON ALASEQ. PERICRANEAL N° 23 UNIDAD | ENVASE ESTERIL | 13.463 26926 453 12,197 478
31 3101 // CATETER UMBILICAL ARTERIAL: CATETER UMBILICAL ARTERIAL UNILUMEN UNIDAD

42221 50(%
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rTem | €OPIGO | CODIGO DE DESCRIPCION DEL ARTICULO MARCA | PROCEDENCIA| DE PRESENTACION | CANTIDAD | CANTIDAD | UNITARIO | riyrap yya
SIH | CATALOGO MEDIDA MINIMA | MAXIMA IVA pheie
INCLUIDO
. : —
32 3102 | 42221506-002 |  CATETER UMBILICAL VENOSO: CATETER UMBILICAL VENOSO DOBLE LUMEN UNIBAD % 1,200 2,400 320.400 768.960.000
3 3909 | 42311708-003 CINTA ADHESIVA: CINTA ADHESIVA QUIRURGICA DE 25 CM UNIDAD ROLLO 32500 85,000 15628 1328.380 000
34 3911 | 42311708003 CINTA ADHESIVA-CINTA ADHESIVA QUIRURGICA DE 5 CM UNIDAD ROLLO 120.000 240,000 8130 1953 360.000
3 7564 | 42292904-001 CLIPADORA: CLIPADORA AUTOMATICA UNIDAD KIT 340 680 1955000 | 1329400000
CLORHEXIDINA + ALCOHOL ISOPROPILICO SOLUCION LIMPIADORA - APLICADOR
ESTERIL DESCARTABLE DE SOLUCION DE GLUCONATO DE CLORHEXIDINA AL 2% +
36 | no2s | 51102707003 | B e AL 709 CON TINTh PARA VISUALIZAR EL AREA DE PIEL UNIDAD KIT 1.000 2,000 126.000 252.000.000
TRATADA. 10,5 ML.
CLORHEXIDINA + ALCOHOL [SOPROPILICO SOLUCION LIMPIADORA -APLICADOR
ESTERIL DESCARTABLE DE SOLUCION DE GLUCONATO DE CLORHEXIDINA AL 2% +
- N . b
37| 1027 | s1102707:003 | BT R OPTLICO AL Y0% CON TNTE PARA VISUALIZAR EL. AREA DE PIEL UNIDAD KIT 1.000 2.000 25219 50.438.000
TRATADA. 3 ML.
38 | 30182 | *2 ;39;6909' CUBRE CALZADOS: CUBRE CALZADOS QUIRURGICO UNIDAD UNIDAD 500,000 1,000,000 1475 1.475.000.000
39 9140 | 42272503005 EQUIPO DOBLE T DE BARAKA: EQUIPO DOBLE “T" DE BARAKA ONIDAD | ENVASE ESTERIL 350 700 121,000 84,700,000
EQUIPO PARA MEDIR PRESION VENOSA CENTRAL-EQUIPO PAMEDIR LA PRESION
40 2605 | 42222301006 appatuey UNIDAD | ENVASE ESTERIL 500 1.000 35.000 35.000.000
41 4701 | 42202301001 | EQUIPO PARATRANSFUSION DE SANCGXE:JE:ECTOR FYTENNSFUSION DE SANGRE UNIDAD | ENVASE ESTERIL |  3.400 6.800 11.672 79.369.600
) 2619 | 42301506-001 ESTETOSCOPIO BLAURICULAR ESTETOSCOPIO BIAURICULAR FARA ADULTO UNIDAD UNIDAD. 1636 3372 371000 1351.012.000
4 2640 | 42272001-004 FOQUITO PARA LARINGOSCOPIO:F (C)SE{,TSSS PARA LARINGOSCOPIO DE HOJAS UNIDAD UNIDAD 2.000 4000 66.000 264.000.000
W 5787 | 42311511001 GASA HIDROFILA: GASAHIDROFILA NO ESTERIL 10X [0CM (+-1) UNIDAD PAQUETE 1420000 | 2.830.000 344 396,720 000
s 5788 | 42311511-001 GASA HIDROFILA: GASA FIDROFILA NO ESTERIL 7.5 X 7.5 CM (+ A) UNIDAD UNIDAD. 1300000 | 2400000 BT %75.600.000
% P17 | 42131611-002 UNIDAD UNIDAD. 750,000 1.500.000 306 359,000 000

GORRO QUIRURGICC: GORROS QUIRURGICOS NO ESWS
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rrem | COPIGO | CODIGO DE DESCRIPCION DEL ARTICULO MARCA | PROCEDENCIA | DE | PRESENTACION | CANTIDAD | CANTIDAD | UNITARIO | proypyy jya
SIH | CATALOGO MINIMA | MAXIMA IVA
MEDIDA INCLUIDO
INCLUIDO
47 3355 | 42295123-001 HEMOSUCTOR QUIRURGICO ADUL;SS’LHTE(%OSUCTOR QUIRURGICO 16 A 18 ER. UNIDAD |'ENVASE ESTERIL. 1.900 3.800 71.000 269.800.000
42313301 | HILO DE SUTURA DE POLIDIOXANONA SUTURA QUIRURGICA DE POLIDIOXANONA
48 2548 o o o AT DE 1 IR COr O DB 15 N 3 N {MDAD | ENVASE ESTERIL. 780 1.560 50.000 78.000.000
e 7908 | 42312201-010 | HILO PARA SUTURA ACERO HILOS DE KIRSCHNER 1.5 MM EN ACERO QUIRURGICO. UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 600 1200 E1.745 8.094.000
) 7909 | 42312201-010 | HILO PARA SUTURA ACEROHILOS DE KIRSCHNER 2.0 MM EN ACERO QUIRURGICO. UNIDAD | ENVASE ESTERIL, 180 360 81745 79,428 200
HILO PARA SUTURA ACERO:SUTURA QUIRURGICA DE ACERO N° 1 C/AGUJA
51 5721 | 42312201010 e i iyl tiaeg UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 800 1.600 97.163 155.460.800
52 3356 | 42312201-010 HILO PARA SUTURA ACERO:SUT%Q\%LTEURG’CA DE ACERO N°2 (/AGUJA, UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 360 720 97.163 69.957.360
HILO PARA SUTURA ACIDO POLIGLICOLICO: HILO PARA SUTURA DE AGIDO ENVASE
312 - N YL,
53 7050 | 42312201-004 o e oo UNIDAD A 2.500 5.000 11619 58 095.000
54 2651 | 42312201-003 | HILO PARA SUTURA ALGODON :SUTURA QUIRURGICA DE ALGODONN® 30 S/AGUJA UNIDAD gfﬁ—%% 1.200 2,400 10.695 25.668.000
HILO PARA SUTURA ALGODON:SUTURA QUIRURGICA DE ALGOBONN® 0 C/AGUJA DE
5 2 - . 3
55 2646 | 42312201-003 5.5 ONL VARIACION: = 0.1 CM UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 5.670 11340 13.730 155.698.200
HILO PARA SUTURA ALGODON SUTURA QUIRURGICA’DE ALGODON N°2/0 C/AGUIA
312201 . 373
56 2647 | 42312201-003 DB CM. VARIACION: a2 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 4.800 9.600 3.730 131 808.000
HILO PARA SUTURA POLIAMIDA SUTURA QUIRURGIC A DE POLIAMIDA N75/0
3 o 2 2 2
57 2665 | 42312201-006 A UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 14.500 29.000 12.138 352.002.000
HILO PARA SUTURA POLIGSTER SUTURA QUIRURGICA DE POLIESTER N° 2/0 C72
3122014 . S 4
58 7041 | 42312201-008 AGUTAS D3 CNE 172 B TN (PTEE), VARTACION: o3 ML UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 4.900 9.800 50.078 490.764 400
HILO PARA SUTURA POLIGLACTINA.SUTURA QUIRURGICA DE ACIDO ENVASE
2 . . — 3 3 TN
i 2696 | 42312201003 POLIGLACTINA.N® 4/0 CJAGUJA DE 2,5 CM. VARIACION +- | MM UNIDAD ESTERIL. 12.000 24.000 13.203 316.872.000 QQ'\}&
/A0
50 7478 | 4112240700 HOJA DE BISTURI DE ACERO INOXIDABLE HOJA DE BISTURI RECTA N° 20 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 36.000 72,000 1308 34.176.000 €% %@* %
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rrem | COPIGO | CODIGO DE DESCRIPCION DEL ARTICULO MARCA | PROCEDENCIA | DE PRESENTACION | CANTIDAD | CANTIDAD | UNITARIO | piyp ) py g
SIH | CATALOGO MEDA MINIMA | MAXIMA IVA NCLUIDO
INCLUIDO
61 | 273341 | 42142609-001 | JERINGA DESECHABLE CON AGUJA :JER?‘LGA DESECHABLE 20 CC C/AGUIA 21 G X 1 UNIDAD | ‘ENVASE ESTERIL. | 720000 1.440.000 973 1.401.120.000
62 | 27332 |42142600-001 | TERINGADESECHABLE CON AGUIA :JERID',GA DESECHABLE 20 CC C/AGUIA 21 G X 1 {MDAD | ENVASE ESTERIL. |  800.000 1.600.000 973 1.556.800.000
63 4381 | 41121805008 LAMINA ESMERILADAS.LAMINA DE VIDRIO PORTA OBJETO CON BORDE UNIDAD UNIDAD. 87.850 175.700 398 69.928 600
ESMERILADO
64 4388 | 41104102-003 LANCETA DESECHABLE: LANCETAS P/ TOMA DE SANGRE UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 55.000 [10.000 523 57,530,000
I3 7748 | 42272001-001 LARINGOSCOPIO PEDIATRICO-JUEGO DE LARINGOSCOPIO PEDIATRICO UNIDAD KIT 75 150 3200000 | 330000000
66 3394 | 46181811-002 LENTES O GAFAS PROTECTORAS LENTE DE PROTECCION OCULAR UNIDAD UNIDAD 1750 7,500 75550 %3.875.000
7 737 | 42221612-001 TLAVE DE 3 VIAS: LLAVE DE 3 VIAS DESECHABLE UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 645.000 1296.000 1825 2.354.250.000
68 7773 | 43141607-002 ORINAL DE PLASTICO MASCULING-ORINAL DE PLASTICO UNIDAD UNIDAD 1300 3600 18.000 36.800.000
PASTA P/ ELECTROENCEFALOGRATIA:
69 4823 | 42182308001 DA AR D O R o UNIDAD POTE 73 146 370,000 54.020.000
42293605
70 2936 P SONDA KEHR:SONDA DE KEHR N° 16 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 1.620 3.240 9.290 30.099.600
71 | 2948-1 | 42231701-001 SONDA NASOGASTRICA PEDIATRICO:SONDA NASOGASERINIFO "K™ 30 PVC UNIDAD | ENVASEESTERIL |  8.500 17.000 4088 69 496.000
SILICONADA
: "K"3
72 | 20451 | 42231701-001 SONDA NASOGASTRICA PEDIATRICO:SONDA NAQOQQBTRICA TIFO "K" 31 PVC UNIDAD | ENVASEESTERIL. | 7500 15.000 3351 50.265.000
SILICONADA
73 | 204721 | 42231701-001 SONDA NASOGASTRICA PEDIATRICO:SONDNNRSOGASTRICA TIPO "K* 35 PVC UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 27.600 55.200 3351 184.975.200
SILICONADA
73 3973 | 43293603007 SONDA PEZZERSONDA PEZZER N32 UNIDAD UNIDAD 1100 7300 8,000 17.600.000
75 9928 | 42231502-001 | SONDATRASPILORICA PARA ALIMENTACION ENTERAL: SONDA TRANSPILORICA UNIDAD | ENVASEESTERIL. | 2.640 5280 164.463 868.364.640
BER SILICONADA
76 17 | 42203603002 SONDA VESICAL DOBLE VIA SONDA FOLEY N° 10 C/BALON 5 CC / UNIDAD | ENVASE ESTERIL.

[
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INCLUIDO
77 2927 42293603-002 SONDA VESICAL DOBLE VIA:SONDA FOLEY N° 20 C/ BALON 30 CC UNIDAD ["ENVASE ESTERIL 1.600 3.200 6.300 20.160.000
78 2961 42293603-001 SONDA VESICAL: SONDA NELATON N° 20 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 360 728 6.776 4.878.720
79 7085 42292904-006 SUTURA MECANICA CIRCULAR DE 33 MM. DE DIAMETRO UNIDAD. UNIDAD. 168 336 2.615.000 878.640.000
80 7086 42292904-006 SUTURA MECANICA CIRCULAR DE 29 MM. DE DIAMETRO , + - 1 MM. UNIDAD UNIDAD 168 336 4.229.000 1.420.944.000
81 2678 42143103-002 T DE COBRE:DISPOSITIVO INTRAUTERINO (T DE COBRE) UNIDAD | ENVASE ESTERIL 600 1.200 14.506 17.407.200
82 3584 42182206-001 TERMOMETRO DIGITAL: TERMOMETRO CLINICO AXILAR UNIDAD UNIDAD 8.100 16.200 30.750 498.150.000
83 5424 53131615-002 TOALLA HIGIENICA S/ ALAS : APOSITO POS-PARTO (MEDIDA MINIMA 30 X10 CM UNIDAD | ENVASE ESTERIL 40.000 80.000 5.000 400.000.000
LARGO Y ANCHO)
84 3035 42142710-002 TUBO DE DRENAJE PLEURAL: TROCAR P/PUNCION PLEURAL 8 FR UNIDAD | ENVASE ESTERIL 240 480 86.805 41.666.400
85 11025 42142710-002 TUBO DE DRENAJE PLEURAL: TROCAR P/PUNCION PLEURAL N° 6 FR. UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 375 750 86.845 65.103.750
86 2687 42271903-002 TUBO ENDOTRAQUEAL CON REFUERZO EN ESPIRAL N° 8 UNIDAD | ENVASE ESTERIL 168 336 88.000 29.568.000
87 3757 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N° 2 S/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL 195 390 9.900 3.861.000
88 3758 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N° 25%6/BALON UNIDAD { ENVASE ESTERIL. 450 900 9908 8.917.200
89 10158 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N*3 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 445 890 9.908 8818.120
90 10159 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N 3,5 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL 240 480 9.908 4.755.840
91 3760 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA END@TRAQUEAL N° 3,5 S/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL 885 1.770 9.908 17.537.160
92 10160 % TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N°4 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 345 690 9.908 6.836.520
27 3~ : e
93 10161 % TUBO ENDOTRAQUEAIZSONBA ENDOTRAQUEAL N° 4,5 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 675 1.350 9,908 13.375.800, é &
- S
. %
94 3762 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N°4,5 S/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 1.090 2.180 9908 ‘}' =
ot
127 3. - 3
95 10162 %’*‘ TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N° 5 C/BALON / UNIDAD | ENVASE ESTERIL 500 1.000 9.908
Vi
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1TEM | CODIGO | CODIGO DE DESCRIPCION DEL ARTICULO MARCA | PROCEDENCIA| DE | PRESENTACION | CANTIDAD | CANTIDAD | UNITARIO | riypyy vy
SIH | CATALOGO MEDA MINIMA | MAXIMA IVA INCLLIDO
INCLUIDO
1I71905 ,
9% 6615 AL TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N° 5,5 C/BALON, UNJDAD |’ENVASE ESTERIL. 455 910 9.908 9.016.280
57 3765 | 42371903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL SONDA ENDOTRAQUEAL N° 6 S/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL, 10 820 12658 12019560
08 6616 i%%g& TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N° 6 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. 735 1.470 14.658 21.547 260
371903 .
99 6617 % TUBO ENDOTRAQUEAL:SONDA ENDOTRAQUEAL N° 6.5 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 2400 4800 14.658 70.358.400
100 | 3767 | 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL SONDA ENDOTRAQUEAL N° 7 SIN BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL, 93 950 14658 14511420
100 | 6620 | 42271903-001 TUBO ENDOTRAQUEAL SONDA ENDOTRAQUEAL N° 8 C/BALON UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 4.680 5360 14658 137,198 880
102 | 3531 | 42142710003 TUBO PARA DRENAJE PENROSE- DREN DE PENROSE 1 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 1.600 3200 171683 37385 600
103 [ 3533 | 42142710-003 TUBO PARA DRENAJE PENROSE. DREN DE PENROSE 174 UNIDAD | ENVASE ESTERIL. | 1.405 2810 8850 74 868500
04 | 3533 | 42142710-003 TUBO PARA DRENAJE PENROSE: DREN DE PENROSE 5/8 UNIDAD | ENVASE ESTERIL, | 1845 1690 8850 32.656 500
) TUBO TRAQUEAL PARA INTUBACION BRONQUIAL TUBO TRAQUEAL P! INTOBACION
105 | 5849 | 42271903-003 BRONQUIAL SELECTIVA DE37 DERECHO, ESTERIL UNIDAD KIT 50 100 471.000 47.100.000
TUBO TRAQUEAL PARA INTUBACION BRONQUIAL TUBO TRAQUEAL P/ INTUBACION
2 - 5
106 | 5848 | 42271903-003 BRONGUIAL SELECTIVA DE 37 ZGUIERDOENCRIL UNIDAD KIT 36 72 471.000 33.912.000
TUBO TRAQUEAL PARA INTUBACION BRONQUIAL TUBO TRAQUEAL PINTUBACION
107 | 5850 271903~ . 3 2 _ 912,
50| 42271903-003 BRONQUIAL SELECTIVA DE 39 [ZQUIERDD. ESTERIL UNIDAD KIT 6 7 471.000 33.912.000
108 | 3903 | 42311505003 | VENDA ELASTICA VENDA ELASTICA DE 10 CM Xl 50A 1.80 MTS. DE LARGO MINIMO NIDAD TOLLOS 8,000 26,000 5 083 £71.968.000
EN REPQSO
09 | 3906 | 42311505-001 VENDA ENYESADA VENDA ENYESADA)L5 CM X 3 MTS DE LARGO MINIMO UNIDAD ROLLOS 43.000 86.000 7.035 605.010.000
53131613- | PANO PARA BANO SECO. PANOG,CON SOPUCION JABONOSA DE CLOREHEXIDINA AL
10| 11477-1 9997 2% PARA LA HIGIENE-CORPORAL DE LOS PACIENTES UNIDAD UNIDAD 1.000.000 | 2.000.000 7723
TOTAL

Goeraa 68 Co
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