PROVINCIA DEL CHACO RESISTENCIA, 22/04/2020
06 - MINISTERIO DE SALUD PUBLICA . .
DIRECCION DE ADMINISTRACION Contratacion Directa Nro 01918
SENORES:  _ _ _ _ _ _ _
Sirvase cotizar precio por el suministro que se indica a continuacién de acuerdo con las
especificaciones que se adjudica.
Saludo a Ud. (s) muy atte.
Apertura: 27 de Abril del 2020 a las 12:30 Horas
Lugar apertura 8VO PISO UNIDAD DE CONTRATACIONES CASA DE GOBIERNO
Ren. Descripcion UM Cantidad PU Total
1 | ADRENALINA 1% SOLUCION AMPOLLA X 1 ML. AMP 8.000,0000
2 | ALPROSTADIL 500 MCG. AMPOLLA X 1 ML. AMP 70,0000
3 | AZATIOPRINA 50 MG.COMPRIMIDO COM 4.000,0000
4 |ENALAPRIL MALEATO 10 MG- COMP. COM 430.000,0000
5 |ETANERCEP 25 MG JERINGA PRELLENADA X 4 UNID CcJ 10,0000
6 |ETANERCEPT 50 MG JERINGA PRELLENADA x 4 UNID CcJ 25,0000
7 |MEROPENEM 500 MG FRASCO AMPOLLA FA 2.200,0000
8 |ERGONOVINA MALEATO 0.2 MG. COMPRIMIDOS COM 10.000,0000
9 |ERGONOVINA MALEATO 0.2 MG/ML. AMPOLLAS X 1 ML. AMP 3.000,0000
10 | HIOSCINA BUTIL BROMURO 10 MG COMPRIMIDOS COM 50.000,0000
11 |HIOSCINA BUTIL BROMURO 20MG AMPOLLA AMP 29.000,0000
12 | ISOXSUPRINA CLORHIDRATO 10 MG AMPOLLA X 2 ML AMP 5.000,0000
13 | ISOXSUPRINA CLORHIDRATO 10 MG. COMPRIMIDOS COM 24.000,0000
14 | LANZOPRAZOL 15 MG CAPSULA CAP 3.000,0000
15 | LANZOPRAZOL SUSPENSION 15 MG SOBRE SBR 900,0000
16 | METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO 10 MG AMPOLLAS X 2 ML AMP 46.000,0000
17 | METOCLOPRAMIDA CLORHIDRATO 0.5 % GOTAS X 20 ML FRA 10.000,0000
18 |OCITOCINA SINTETICA 10 U.l. AMPOLLA X 1 ML. AMP 20.000,0000
19 | OMEPRAZOL 20 MG /CAPSULA CAP 70.000,0000
20 |OMEPRAZOL 40 MG. FRASCO AMPOLLA FA 4.600,0000
21 |PROGESTERONA 100 MG. CAPS BLANDAS UN 4.000,0000
22 |RANITIDINA CLORHIDRATO 50 MG. AMPOLLAS X 5 ML. AMP 55.000,0000
23 |RANITIDINA CLORHIDRATO 150 MG. COMPRIMIDOS COM 150.000,0000
24 | ACENOCUMAROL 4 MG. COMPRIMIDOS COM 6.000,0000
25 | ACIDO TRANEXAMICO 500MG X 5 ML UN 120,0000
26 | ALBUMINA HUMANA 20% FRASCO X 50 ML FRA 400,0000
27 |CLORURO DE SODIO 20 % AMPOLLA X 10 ML. AMP 6.000,0000
28 |ENOXAPARINA SODICA 40 MG/0.2ML X JERINGA jer 400,0000
PRELLENADA UNIDOSIS (EQUIVALENTE A 4000 U.I. DE
FACTOR ANTI X?)
29 |ENOXAPARINA SODICA 60 MG/0.6 ML JERINGA jer 640,0000
PRELLENADA UNIDOSIS (EQUIVALENTE A 6000 U.I. DE
FACTOR ANTI X?)
30 |ENOXAPARINA SODICA 80 ML JERINGA PRELLENADA AMP 200,0000
| TRANSPORTE
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PROVINCIA DEL CHACO
06 - MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
DIRECCION DE ADMINISTRACION

RESISTENCIA, 22/04/2020
Contratacion Directa Nro 01918

SENORES:  __ _ o _______
Sirvase cotizar precio por el suministro que se indica a continuacién de acuerdo con las
especificaciones que se adjudica.
Saludo a Ud. (s) muy atte.
Apertura: 27 de Abril del 2020 a las 12:30 Horas

Lugar apertura 8VO PISO UNIDAD DE CONTRATACIONES CASA DE GOBIERNO

Ren. Descripcion UM Cantidad PU Total
TRANSPORTE
UNIDOSIS
31 |ERITROPOYETINA HUMANA RECOMBINANTE 2000 Ul FRASCO FA 240,0000

AMPOLLA LIOFILIZADO

32 |HEPARINA SODICA 5000 U.I./ ML. FRASCO AMPOLLA X 5 FA 2.000,0000
ML.

33 [HIERRO + ACIDO FOLICO COMPRIMIDOS coMm 120.000,0000

34 |HIERRO ELEMENTAL (COMO HIERRO POLIMALTOSATO) 100 AMP 1.700,0000
MG AMPOLLA X 2ML

35 |HIERRO SACARATO AMP. X 5 ML. AMP 160,0000

36 |HIERRO SULFATO 125 MG GOTAS X 20ML FRA 5.000,0000

37 [INMUNOGLOBULINA ANTI-RH 300 MCG FCO AMP FA 250,0000

38 [INMUNOGLOBULINA TETANICA TERMOTRATADA 250 UI.FCO FA 130,0000
AMP.

39 [INMUNOGLOBULINA TETANICA TERMOTRATADA 500 UI.FCO FA 140,0000
AMP.

40 | ACIDO AMIDOTRIZOICO + MEGLUMINA SUSP X 250 ML FRA 120,0000
(TOMOGRAF.)

41 | ACIDO FOLICO 5 MG COMPRIMIDOS coMm 31.000,0000

42 | AMIDOTRIZOATO MEGLUMINA 66 G/ AMIDOTRIZOATO SODIO FRA 600,0000

10 G FRASCO AMPOLLA X 50 ML

43 [CALCIO BASE 1 G COMPRIMIDOS COM 35.000,0000

44 [CLORURO DE POTASIO 15MEQ AMPOLLA X 5 ML. AMP 10.000,0000

45 [FITOMENADIONA 1 MG AMPOLLA X 1ML. AMP 4.600,0000

46 [FITOMENADIONA 10 MG AMPOLLA X 1ML. AMP 4.200,0000

47 |GADOLINIO DPTA FCO E.V X 15 ML. FA 100,0000

48 [GLUCONATO DE CALCIO AL 10 % AMPOLLA X 10 ML. AMP 4.000,0000
SOLUCION

49 [GLUCOSADA HIPERTONICA 25 % AMPOLLA.X 10 ML. AMP 2.500,0000
SOLUCION

50 [SALES DE REHIDRATACION EN POLVO UN 6.000,0000

EN SOBRES INDIVIDUALES X 27,9 G.

51 [SULFADIAZINA DE PLATA +LIDOCAINA+VITAMINA A POT 600,0000
1G/0.666 G/248,000UI CREMA POTE X 400 G.

52 [VITAMINA A + C + D 8,3U1/0,83MG/166,6/ML GOTAS X FRA 1.400,0000
20 ML.

TRANSPORTE
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PROVINCIA DEL CHACO RESISTENCIA, 22/04/2020
06 - MINISTERIO DE SALUD PUBLICA ] )
DIRECCION DE ADMINISTRACION Contratacion Directa Nro 01918
SENORES:
Sirvase cotizar precio por el suministro que se indica a continuacién de acuerdo con las
especificaciones que se adjudica.
Saludo a Ud. (s) muy atte.
Apertura: 27 de Abril del 2020 a las 12:30 Horas
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Ren. Descripcion UM Cantidad PU Total
TRANSPORTE
53 [VITAMINA COMPLEJO B INTRAVENOSA AMP 3.000,0000
(B1-10MG/B25,47MG/B5-6MG/B6-4MG/NICOTINAMIDA-40MG)
AMPOLLA X 2 ML.
54 |VITAMINA COMPLEJO B COM 18.000,0000
(B1/B6/B12/NICOTINAMIDA)50/20/0,1/40MG COMPRIMIDOS
55 [ ADENOSINA 3MG/ML AMPOLLA X 2ML AMP 60,0000
56 [ AMIODARONA 150MG. AMPOLLA X 3 ML. AMP 1.800,0000
57 | AMIODARONA 200MG. COMPRIMIDOS COM 16.800,0000
58 [ AMLODIPINA 10 MG. COMPRIMIDOS COM 40.600,0000
59 [ATENOLOL 100 MG. COMPRIMIDOS COM 25.000,0000
60 [ ATORVASTATIN 10 MG COMP COM 8.000,0000
61 [ATROPINA SULFATO 1 % AMPOLLAS X 1 ML. AMP 4.000,0000
62 | CAFEINA 25% FCO AMP FA 500,0000
63 [CARVEDILOL, 12,5 MG COMP COM 20.000,0000
64 | CARVEDILOL 25 mg comp COM 30.000,0000
65 [CARVEDILOL 6,25 MG. COMPRIMIDOS COM 35.000,0000
66 [CILOSTAZOL 100 mg. -comp.- COM 7.000,0000
67 [CLONIDINA 0.15 MG AMPOLLA X 1 ML AMP 1.200,0000
68 | CLOPIDOGREL BISULFATO 75MG COMPRIMIDOS COM 1.484,0000
69 [DIGOXINA 0.25 MG. AMPOLLAS X 1 ML. AMP 1.700,0000
70 DIGOXINA 0.25 MG. COMPRIMIDOS COM 8.000,0000
71 [ DOBUTAMINA 250 MG FCO/AMP FA 300,0000
72 [ DOPAMINA CLORHIDRATO 100 MG./2.5 ML X 5 ML AMP 1.700,0000
73 |EFEDRINA 50 MG AMPOLLA X 1 ML. AMP 700,0000
74 | ESPIRONOLACTONA 100 MG. COMPRIMIDOS COM 15.000,0000
75 |[ESPIRONOLACTONA A 25 GRS. UN 4.000,0000
COMPRIMIDOS
76 |[ESTREPTOQUINASA 1.500.000 U.l. FCO AMP. FA 30,0000
77 |FUROSEMIDA 20 MG. AMPOLLA X 2 ML AMP 10.000,0000
78 |[FUROSEMIDA 40 MG. COMPRIMIDOS COM 21.000,0000
79 [HIDROCLOROTIAZIDA 50MG. COMPRIMIDOS COM 30.000,0000
80 [ISOPROTERENOL 1 mg amp x 5 ml AMP 130,0000
81 [ISOSORBIDE DINITRATO 5 MG. COMPRIMIDOS COM 5.000,0000
| TRANSPORTE
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PROVINCIA DEL CHACO
06 - MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
DIRECCION DE ADMINISTRACION

RESISTENCIA, 22/04/2020
Contratacion Directa Nro 01918

SENORES:  __ _ o _______
Sirvase cotizar precio por el suministro que se indica a continuacién de acuerdo con las
especificaciones que se adjudica.
Saludo a Ud. (s) muy atte.
Apertura: 27 de Abril del 2020 a las 12:30 Horas
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TRANSPORTE
82 [ISOSORBIDE MONONITRATO 20 MG. COMPRIMIDOS COM 3.000,0000
83 [LOSARTAN POTASICO 50 MG. -COMPRIMIDOS COM 78.000,0000
84 [METILDOPA 500 MG COMPRIMIDOS COoM 21.000,0000
85 [NIFEDIPINA 10 mg. -comp. COM 11.000,0000
86 [NITROGLICERINA 5MG/ML. AMPOLLA X 5 ML. AMP 1.500,0000
87 | NOREPINEFRINA -amp. AMP 2.000,0000
88 [POTASIO GLUCONATO 31,2 % ELIXIR. X 150 ML. FRA 300,0000
89 [PROPANOLOL 40 MG. COMPRIMIDOS COM 9.000,0000
90 [NITROPRUSIATO SODIO 50 MG. FA 200,0000
POLVO LIOFILIZADO FR AMP

TOTAL GENERAL
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PROVINCIA DEL CHACO RESISTENCIA, 22/04/2020
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DIRECCION DE ADMINISTRACION Contratacion Directa 01918

SENORES:  __ _ o _______
Sirvase cotizar precio por el suministro que se indica a continuacién de acuerdo con las
especificaciones que se adjudica.
Saludo a Ud. (s) muy atte.
Apertura: 27 de Abril del 2020 a las 12:30 Horas

Lugar apertura 8VO PISO UNIDAD DE CONTRATACIONES CASA DE GOBIERNO

Ren. Descripcion UM Cantidad PU Total
TRANSPORTE

Plazo Entrega:  Inmediato Queda Ud. invitado

Mantenimiento de la oferta: 50 Dials Saludo a Ud. Atte.

Condiciones de pago: 30 DIAS

Otras condiciones: LUGAR DE ENTREGA. DEPARTAMENTO DE LOGISTICA RUTA 11 KM 1003 Y CADENA DE FRIO EN

AV SARMIENTO 1535
DESTINO: MEDICAMENTOS VARIOS Il PARA TODA LA PROVINCIA - EMERGENCIA

Lugar y fecha

Firma Responsable Dir. Administracion Firma proponente
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