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Direccion de Planificacién y Uso Racional de Medicamentos
ADQUISICION DE MEDICAMENTOS PARA CONTINGENCIA RESPIRATORIA
Item | Cddigo Ccéaci;s;)e Nombre del Producto Concentracion Fa’:;::rgjma Presentacion Scoall;‘cllifjazda
1 | 2146 | s1101511-001 [AMOXICILINA 500 MG . COMPRIMIDO  [BLISTER 3.063.030
2 | 2147 | 51101511-002 |AMOXICILINA 500 MG /5 ML. LIQUIDO ORAL | FRASCO 90ML 161545
3 | 2148 | 51101511-007 |AMOXICILINA+SULBACTAM 1000 MG + 500MG . INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 191760
4 | 2150 | 51101511-004 |AMOXICILINA+SULBACTAM 1:4 LIQUIDO ORAL | FRASCO 90ML 161.090
5 | 2149 | 51101511-003 |AMOXICILINA+SULBACTAM 875MG+125MG. | COMPRIMIDO  |BLISTER ALU - ALU 2.791.045
6 | 2151 | 51101567-001 |AMPICILINA (SAL SODICA) 16. INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 121200
7 | 2152 | 51101567-003 |AMPICILINA + SULBACTAN 1000 MG + 500MG . INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 37.660
8 | 2166 | 51101572001 |AZITROMICINA 200 MG/SML . LIQUIDO ORAL  |FRASCO 108.665
9 | 2165 | 51101572002 |AZITROMICINA 500 MG . COMPRIMIDO  [BLISTER 1239175
10 | s520 | 51191602-003 |BICARBONATO DE SODIO M INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 10 ML 43390
11 | 2179 | 51161703-001 |BUDESONIDA 200 MCG/DOSIS . AEROSOL FRASCO 493.335
12 | 4799 | 51101550-005 |CEFALEXINA 500 MG . CAPSULA BLISTER 2.852.970
13 | 2194 | 51101578-002 [CEFAZOLINA (SAL SODICA) 16. INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 196.370
14 | 2197 | 51101506002 |SoroF e ONA T 1G+500MG. INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 6,615
15 | 2198 | 51101593-001 |CEFOTAXIMA 16. INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 218.200
16 | 2100 | 51101552-002 |CEFTAZIDIMA 16. INYECTABLE  |FRASCO AMPOLLA 27831
17 | 2000 | 51101551-001 CEFTRIAXONA 16G. INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 305.850
18 | 2210 | 51101542-001 |CIPROFLOXACINA 200 MG/100 ML . INYECTABLE  |FRASCO 100ML 193.950
19 | 2209 | 51101542-002 |CIPROFLOXACINA 500 MG . COMPRIMIDO  [BLISTER 1.980.265
20 | 2217 | s1101522-002 |CLARITROMICINA 250 MG/SML . LIQUIDOORAL  |FRASCO 49.945
21 | 2216 | 51101522-001 |CLARITROMICINA 500 MG . COMPRIMIDO  [BLISTER 261.930
22 | 2219 | 51101504-001 |CLINDAMICINA FOSFATO 150 MG/ML . INYECTABLE ~ |AMPOLLA X 4 ML 91.389
23 | 2227 | s1161630-002 %&Fgfé“,ﬁg;m\‘ N 10MG /ML . INYECTABLE ~ |AMPOLLA 1ML 61317
24 | 2208 | s1161630-001 %ngg‘,\ﬁgl\mh‘ " 2,5 MG/SML . LIQUIDO ORAL  |FRASCO 378.685
25 | 2220 | 51161630-006 %&ffgﬁgl\mh‘ " MG COMPRIMIDO  [BLISTER 3.682.040
FRASCO X 1000 ML CON DISPENSADOR-
26 | 2230 | 51102707-001 |CLORHEXIDINA GLUCONATO 4% SOLUCION  [ACOMPARAR TECNICADE USOACADA | 19620
FRASCO
27 | 2236 | s1101526-005 |coLisTiNA 100 MG INYECTABLE ~ |AMPOLLA 18.650
28 | 2244 | 51141920-001 |DIAZEPAM 10MG INYECTABLE  |AMPOLLA X 2 ML 25.890
20 | 2255 | 51142009-003 ggrlﬁgg)A (METAMIZOL 500MG/IML . LIQUIDO ORAL  |FRASCO 300.840
30 | 2272 | s1131607-001 [ENOXAPARINA 40 MG (4.000 Ul) . INYECTABLE | JERINGA PRECARGADA O FRASCO 67.080
31 | 2271 | s1131607-001 [ENOXAPARINA 60 MG (6.000 Ul) . INYECTABLE | JERINGA PRECARGADA O FRASCO 157.710
32 | 3385 | 51142220-001 |FENTANILO (CITRATO) 0,05 MG/ML INYECTABLE ~ |AMPOLLA X 2 ML 196.926
33 | 2741 | 42281602-002 [GLUTARALDEHIDO 2% SOLUCION  [FRASCO X 1000 ML 6.300
34 | e185 | 51131603-001 [HEPARINA SODICA 5.000 UI/ ML . INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 13.900
3 | 2328 | s1181706.008 [HOROCORTISONA | 500 MG . INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 74502
36 | 2336 | 51101508-005 gﬁi@ﬁiﬁ&“ﬁ%ﬁ@%ﬁﬁg * | 500 MG +500 MG . INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 38.733
37 | 2362 | 51101538-001 |LEVOFLOXACINA 5 MGIML . INYECTABLE  |FRASCO 100ML 36.550
38 | 2771 | 51101538-002 |LEVOFLOXACINA 750 MG . COMPRIMIDO  [BLISTER 363.350
39 | 2384 | 51101611-001 [MEROPENEM 500 MG . INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 67.968
a0 | 2790 | 51181707001 [go TLPREDNISOLONA 500 MG . INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 6.804
41 | 2796 | s1141921-002 [MIDAZOLAM 5MGIML . INYECTABLE ~ |AMPOLLA X 3 ML 248.991
42 | 5742 | 51121902-999 |MILRINONA IMGIML . INYECTABLE ~ |AMPOLLA X 4 ML 1,000
43 | 2811 | 51171909-003 |OMEPRAZOL 20MG. CAPSULA BLISTER 8.963.910
42 | 2812 | 51171909-002 |OMEPRAZOL 40 MG/ML . INYECTABLE ~ |FRASCO AMPOLLA 257.655
45 | 2813 | 51102334-002 [OSELTAMIVIR 60 MG /5 ML LIQUIDO ORAL | FRASCO 60ML 8.985
46 | 5322 [51102334-9999 [OSELTAMIVIR 75MG . CAPSULA BLISTER 158.770
47 | 2432 | 51142001-003 ng‘;ﬂmg;‘ o 200MG/ML . LIQUIDO ORAL | FRASCO GOTERO 601.060




PARACETAMOL

48 2431 51142001-002 (ACETAMINOFENO) 500 MG . COMPRIMIDO BLISTER 12.009.525
49 2437 51101561-001 |PIPERACILINA+TAZOBACTAM 4G +500 MG . INYECTABLE FRASCO AMPOLLA 101.840
50 | 2828 | 51181713-002 [PREDNISONA 20MG . COMPRIMIDO  [BLISTER 1.738.925
51 | 2830 | 51181713-003 [PREDNISONA 20 MG/5 ML . LIQUIDO ORAL ~ |FRASCO 302.085
52 2444 51181713-002 |PREDNISONA 5MG. COMPRIMIDO BLISTER 1.174.445
53 2829 51181713-003 |PREDNISONA 5MG/5 ML . LIQUIDO ORAL FRASCO 312.285
54 2469 51161508-003 |SALBUTAMOL 100 MCG/DOSIS . AERSOSSI; 200 FRASCO 222.320
55 | 2468 | 51161508-002 |SALBUTAMOL 5MGIML . SOLUCION AR |FrAsCO 73.350
56 2850 51161508-009 |SALBUTAMOL + IPRATROPIO 25MG+0,5MG. S!\?E";L‘fl_'g’:glgRNA FRASCO i 83.780
57 | 3211 | 51191601-003 |SOLUCION DEXTROSA 0% INYECTABLE ;EQ?;S;?&“E&’TSSS RiGIDO, 18.765
58 | 2477 | 51191601-003 |SOLUCION DEXTROSA 5% INYECTABLE Egﬁffﬁégog“ﬂtgﬁéfgo RIGIDO, 230.855
59 2852 51191601-003 |SOLUCION DEXTROSA 5% INYECTABLE ;EQISRCROISSOQMELEFSQEECO RIGIDO, 7.250
60 | 2476 | 51191601-003 |SOLUCION DEXTROSA 5% INYECTABLE ;EQ?;S;?&“E&’TSSS RiGIDO, 53.005
61 2578 51191601-001 f"C})DLEL}JQCTIgn|gEXTROSA 50 % SOLUCION SOL. INY. AMP. X 20 ML 9.660
62 2486 51191602-002 ?gj};i_ﬁ;i’é Eilggg%)CA 0,9 % INYECTABLE AMPOLLA X 10 ML 343.340
63 | 2860 | suo1602:002 |FOICIONFIOLOEIA 0.9% INVECTABLE  |FRASCO 280 - FRASCO RIGIDO, SEMI | 105 110
o [ [ [ | o | e ot rmescomaoo e | o,
A I e e
66 | 2490 | 51191509003 |SOLUCION MANITOL 15% INYECTABLE ;TG"\IEEOOSEEEM;QFQSCO RIGIDO, SEMI 5.790
67 | s659 | 51191604-001 [SOLUCIONRINGER CON Mé'&lcgigigéﬁ,"a INYECTABLE EL?OABSA;:LOF%%‘SCI)S;E;TS;iimg%|Do o| 165555
LACTATO 109.7 FLEXIBLE
68 | 5667 | 51191604-001 ff'c‘lTJfT'gN RINGER CON Mé'&léghs"ﬁgé}f,a INYECTABLE Egﬁggg g%\l‘r%,sggmrecéﬁa?go soomt 26.560
1007 FLEXIBLE

69 4854 51142206-002 |SULFATO DE MORFINA 1IMG/ML . INYECTABLE AMPOLLA X 2 ML 20.460
70 2537 51101591-001 |VANCOMICINA 1G. INYECTABLE FRASCO AMPOLLA 88.940

Para remision de ofertas y consultas dirigirse a: mesadeentrada.cartaoferta.dggies@gmail.com




