2.4.5.01.03.01-3526122 01

SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

PROCESO: GESTION TECNOLOGICA Y
DOCUMENTAL
CERTIFICADO

CODIGO: GTD/2-REG-020

AN TREVE B ARLESE S VERSION: 01

FECHA: 30/07/2014 |

TRD.120.36.08

CERT-102-24
EL ALMACENISTA GENERAL DEL HOSPITAL SAN VICENTE

DE ARAUCA E .S.E.

CERTIFICA:

Que una vez verificado el Plan anual de Adquisiciones para el afio 2024 del Hospital San Vicente de Arauca ESE, aprobado
mediante Resolucién No. 2.0540 del 28 de Diciembre de 2023, modificado mediante la Resolucién 2.0077 del 15 de Febrero
del 2024, modificado mediante la Resolucién 2.0233 del 24 de Abril del 2024, modificado mediante la Resolucién 2.0266 del
16 de Mayo del 2024, modificado mediante la Resolucién 2.0339 del 19 de Junio del 2024, modificado mediante Resolucién
2.0379 del 10 de julio del 2024. Modificado mediante Resolucién 2.0410 del 02 de Agosto del 2024. Modificado mediante
Resolucion 2.0448 del 27 de Agosto del 2024. Modificado mediante Resolucién 2.0463 del 30 de Agosto del 2024. Modificado
mediante Resolucidn 2.0478 del 10 de Septiembre del 2024. Modificado mediante Resolucion 2.0539 del 15 de octubre del
2024. Se certifica que se encuentra incluida la necesidad de llevar a cabo.

SUMINISTRO DE ANTIBIOTICOS Y ANESTESICOS PARA LOS DIFERENTES SER\(ICIOS. DEL HOSPITAL SAN VICENTE
DE ARAUCA-E.S.E. Realizando Verificacion de precios contenidos en el estudio de mercado sé certifica su precio promedio con el fin
de adquirir estos insumos hasta por un valor de es TRECIENTOS CATORCE MILLONES DE PESOS M/CTE.

($314.000.000).

IDENTIFICACION PRESUPUESTAL CODIGO Y RUBRO DE GASTO

2.4.5.01.03.01-3526117 01 PROD FARMAC-ANTIINFECCIONSO EN GENERAL PARA USO SISTEMICO

2.4.5.01.03.01-3526113 PRODUCTOS F_ARM_ACEUTICOS-APARATO CARDIOVASCULAR

PRO5UCI’OS"FARMACEUTICOS-APARATO RESPIRATORIO

CODIGOS UNSPSC: 51142900 51101500 51191900

- PRODUCTO PRESENTACION VALOR UNIDAD CON IVA
1 ACETAMINOFEN FRASCO 150MG/SML 60 ML $ 2.522,00
2 ACETAMINOFEN TABLETA *500 MG S 68,00
3 ACICLOVIR 250 mg POLVO LIOFILIZADO AMPOLLA 250 MG/10 ML $ 18.429,00
4 ACIDO FOLICO 1MG TABLETA S 68,00
5 ACIDO FOLICO 5 MG TABLETA S 109,00
6 ACIDO TRANEXANICO AMP SOLUCION INYECTABLE $ 8.158,00
7 ACIDO VALPROICO 250 MG CAPSULA S 273,00
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION CODIGO: GTD/2-REG-020 |
DOCUMENTAL
CERTIFICADO FECHA: 30/07/2014
TRD.120.36.08
SOLUCION INYECTABLE
INA
8 ADENOSIN ML S 49622,00
AGUA ESTERIL P IRRIGA 3000 mL SOL
9 INYECTABLE BOLSA X 3000 ML S 90.400,00
AGUA OXIGENADA 120 ML SOLUCION
10 TOPICA FCO X 120ML S 3.721,00
ALBUMINA HUMANA 20 % SOL R s
1 INYECTABLE 50 ML SC XS0 ML 246.272,00
ALTEPLASA 50 mg/1mL POLVO s
12 LOFILIZADO CIX2 ACTILYSE POLVO LIOFILIZADO 2.232 000,00
AMIKACINA 100 MG/2 ML SOL N s
13 INYECTABLE POUA 1.399.00
. n AMIKACINA 500 MG/2 ML SOL e s S——
5 INVECTABLE AMPOL '
15 AMINOFILINA 240 MG/10ML AMPOULLA AMPOLLA $ 12.085,00
16 AMIODARONA AMPOLLA 150 MG/3 ML S 5.254,00
17 AMLODIPINO 10 MG. TABLETA S 286,00
18 AMPICILINA 1 g / SULBACTAN SODICOOS | 1.5 GR SOLINY.POLVO /6 s 2635.00
g POLVO ESTERIL P/INY ML :
19 AMPICILINA 1 G POLVO ESTERIL P/INY AMPOLLA 1 GR 3 2635,00
20 AMPICILINA 500 mg POLVO ESTERIL P/INY | AMPOLLA 500 MG $ 3.831,00
21 ATORVASTATINA 40 MG TABLETA $ 409,00
‘ AZITROMICINA 200 mg/S mL POLVO P/
10.486,00
22 ORAL FCOX15ML SUSPENSION 250 MG S
23 AZITROMICINA 500 mg TAB RECUBIERTA | TABLETAS 500MG $ 995,00
24 AZTREONAM 1 GR AMPOLLA S 29.718,00
= B METILDIGOXINA 0.2 MG/2 ML SOL AMPOLLA s 7.361,00
INYECTABLE
26 BETAMETASONA AMPOLLA®*4MG/ML S 1.289,00
- BETAMETIL DIGOXINA SOLUCION AMPOUA s 7.361,00
INYECTABLE
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

CODIGO: GTD/2-REG-020

PROCESO: GESTION TECNOLOGICA ¥ VERSION: 01
DOCUMENTAL
CERTIFICADO FECHA: 30/07/2014
TRD.120.36.08
BICARBONATO DE SODIO 840 mg/10 mL
28 632,00
SOL INYECTABLE kg v -
29 BISACODILO TAB TABLETAS $ 47,00
BROMURO IPRATROPIO 20 MCG SOLX
9.800,00
- 200 DOSIS/10 ML e 5
BUPIVACAINA CON DEXTROSA 0.5 % SOL
7,508,
" INVECTABLE FCO 4 ML PESADO AN W ’ "
2 CAFEINA CITRATO 20 mg/mL SOLINVECTABLE s 2621600
CARBONATO DE CALCIO 600 MG.(€Q.
33 FOMEER2N L eaniera $ 286,00
MG)
34 CARVEDILOL 6.25 MG TABLETA S 96,00
. CEFALOTINA SODICA 1 g POLVO ESTERIL
35 . AMPOLLA*1 GR/S ML $  3.670,00
P/INY
36 CEFAZOLINA 1g POLVO ESTERILP/INY | AMPOLLA 1 GR $  2.999,00
37 CEFEPIME 1 g POLVO ESTERIL P/INY AMPOLLA*1 GR/10 ML § 552300
38 CEFOTAXIMA 1GR AMPOLLA s 4.908,00
39 CEFTAZIDIMA X 1G VITALIS AMPOLLA s 835500
40 CEFTRIAXONA 1g POLVO LIOFILIZADO | AMPOLLA®1 GR/10 ML s 393400
XIMA 250M RAN (ZINNAT
a SEFURELIME ESOMG/MIL GRAR SUSPENSION $  117.972,00
PEDIATRICO)
a2 CEFUROXIMA SUSPENSION FRASCO 250 MG *70ML $  117.972,00
10 mLSOL
‘ 43 CIPROFLOXACINO 100 mg/10m AMPOLLA 100MG/10ML $ 387,00
INYECTABLE
SUSPENSION 2% FRASCO
4 CLARITROMICINA ” $  20.359,00
asML
45 CLARITROMICINA 500 mg POLVO ESTERIL | AMPOLLA 500 MG S 34.92600
e CLINDAMICINA 600 mg/a mL SOL PO TGN Y g
INYECTABLE
47 CLONIDINA CLORHIDR/0.150 MG- TABLETA s 48,00
28 CLOPIDOGREL 75 MG TABLETA 3 141,00
49 CLORURO DE SODIO AL 0,9% X 100ML | BOLSA X 100 ML $ 354400
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

CODIGO: GTD/2-REG-020

PROCESO: GESTION TECNOLOGICA ¥ VERSION: 01
DOCUMENTAL
CERTIFICADO FECHA: 30/07/2014
TRD.120.36.08
50 DEXAMETASONA SOL INY 4MG/ML § 171700
51 DEXMETOMEDINA AMP 0,2MG/2ML AMPOLLA $ 2621600
XTROSA 10 % SOL INVECTABLE BOL 5
52 ::L %0 | BoLsA X 500 ML $  2.863,00
o DEXTROSAS % / SOLUCION SAUNAO9% | s 3
SOL INYECTABLE BOL 500 ML WD o~
DEXTROSA 5% SOL INVECTABLE BOL 500
54 ML BOLSA X 500 ML $ 3.300,00
DEXTROSA 50 % SOL INYECTABLE BOL 500
55 - BOLSA X 500 ML $  14.859,00
56 DIAZEPAM 10 MG/2 MLSOL INVECTABLE | AMPOLLA $ 428800
5 DICLOFENACO AMPOLLA 75MG/3ML s 954,00
. DIPIRONA SODICA 1 g/2 mLSOL e s
INYECTABLE s e
DIPIRONA SODICA 2,5G/5ML SLN INY oe— S
= PROCA CJ X 100 Sl
DOBUTAMINA 250 MG / 20 ML AMPOLLA
60 b AMPOLLA $  10.497,00
61 DOPAMINA 200 MG AMPOLLA *5ML s 2.260,00
62 ENALAPRIL 20 MG TABLETA 3 65,00
63 ENALAPRIL S MG TABLETA 3 60,00
64 ENOXAPARINA SLN AMPOLLA 40MG/0.4ML S 23.125,00
65 ENOXAPARINA SOD AMPOLLA 60MG/0.6ML s 3292200
66 EPINEFRINA 1 MG/ML (ADRENALINA) AMPOLLA s 211000
67 ESPIRONALACTONA 25 MG TABLETA 3 127,00
68 ETILEFRINA SLN AMPOLLA 10MG/ML $ 687100
69 FENITOINA AMPOLLA*250MG/SML $  6.156,00
FENTANILO 0.5 MG/10ML AMPOLLA * 1-
AMPOLLA 0.05MG/ML .
» CONTROL / $ 8.588,00
71 FITOMENADIONA X 1 MGML AMPOLLA S 1.829,00
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION CODIGO: GTD/2-REG-020
PROCESO: GESTION TECNOLOGICA Y VERSION: 01
DOCUMENTAL
CERTIFICADO FECHA: 30/07/2014
TRD.120.36.08
72 FITOMENADIONA X 10 MGML AMPOLLA $ 2.317,00
73 f;:fg'i’:‘:‘ SR e AMPOLLA 200MG/100 ML -8 1172400
74 FLUMAZENIL AMPOLLA 0.5MG/5ML $  78.648,00
7 FUROSEMIDA AMPOLLA*20MG/2ML $ 1.289,00
76 FUROSEMIDA 40 MG. TABLETA $ 47,00
7 GENTAMICINA 0.3 % SOL OFTALMICA Fco | SOLUCION OFTALMICA § 309500
3MG FRASCO*10 ML
78 :;EV:E::A;&NA TR RN 0 AMPOLLA 80 MG $ 3.156,00
79 GLIBENCLAMIDA 5 MG TABLETA $ 24,00
80 GLICINA AL 1,5 X 3000ML BOLSA $ 50.672,00
81 GLUCONATO DE CALCIO 10 % IM-IV.10 ML | AMPOLLA $ 2.674,00
82 GLUCONATO DE POTACIO 31% FRASCO S 11.235,00
83 HALOPERIDOL SLN AMPOLLA*SMG/ML s 3.721,00
84 HALOPERIDOL 5SMG TABLETA 3 150,00
85 HEPARINA SODICA AMPOLLA 5000 UI/ML $  30.556,00
86 HIDROCLOROTIAZIDA 25 MG TABLETA 3 40,00
g | oMmORIONGTIN | weouswoms s sem0
88 HIERRO PARENTERAL AMPOLLA®*100 MG s 9.346,00
89 HIOSCINA + DIPIRONA AMP AMPOLLA 20MG/2.5GR $ 2.863,00
90 HIOSCINA N-BUTIL BROMURO AMPOLLA 20MG/ ML s 2.720,00
91 ::::;;NOGLOBUUNA IS ——— 300 MCG AMPOLLA * 2 ML $  411.151,00
N el e s ranen
93 INSULINA ZINC CRISTALINA 100 Ul AMPOLLA * 10 ML $ 1281400
94 KETAMINA LV i isududitn $ 25.335,00
AMPOLLA®*10 ML "
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION | CODIGO: GTD/2-REG-620

PROCESO: GESTION TECNOLOGICA Y VERSION: 01
DOCUMENTAL P
CERTIFICADO FECHA: 30/07/2014
TRD.120.36.08 o
95 LABETALOL AMP AMPOLLA 10 MG/20ML $ 41.653,00
9 LACTATO DE RINGER X 500ML BOLSA X 500 ML $ 3.400,00
97 LACTULOSA SOL/ORAL 66.7% SACHET $ 1.950,00
" LECHE POLVO FORMULA"F-75"
7SKCAL/100 ML LATA X400 GR(NUTRIseT) | YNIOAD P meww
99 LEVETIRACETAM 500 MG. TABLETA $ 640,00
100 LEVETIRACETAM LV. 100 MG/ML AMPOLLA $  24.700,00
101 LEVETIRECETAM 1.000 MG TABLETA $ 1.020,00 |
. LEVOFLOXACINA 500mg SOL 444,00
. INTRAVENOSA BOL 100 m| SRR Me E e
103 LEVONORGESTREL 0.75 MG TABLETA §  15.053,00
LEVONORGESTREL 75 MG IMPLANTE
104 SUBDERMICO (KIT PLANIFICACION UNIDAD $  144.083,00
INTRADERMICO SYNOIMPLANT)
105 LEVOSIMENDAN 12.5 MG/S ML AMPOLLA $ 1.744.200,00
EVOSIMENDAN 2.5MG/ML (12.
-~ U sMG/ML(12s/sM0) [ $ 1.526.163,00
VIAL
107 LIDOCAINA 10 % AEROSOL FCO 80 G FRASCO X 80 GR $  100.879,00
108 LIDOCAINA 2 % JALEA TUB 30 G TUBO X 30 GR $  19.662,00
DOCAINA 2 % SOL INYECTABLE FCO 50
109 :L 0 fescxsomt $  36.786,00
DOCAINA C E 1 % SOL INYECTABLE F
‘ 110 . | esexsom $ 2822800
50 ML
INA C E 2 % SOL INYECTABLE F
n LIDOCA CT. = [—— $  27.343,00
50 ML
DOCAINA S E 1% SOL INYECTABLE FCO
iih A Rt AMPOLLA 50 ML $ 2822800
50 ML
113 LOPINAVIR + RITONAVIR TABLETA 200/50 MG $ 1.311,00
114 LOSARTAN 50MG TABLETA $ 286,00
MEDROXIPROGESTERONA 150 MG
115 (ILEINE) AMPOLLA AMPOLLA $  13.108,00
116 MEROPENEM 1 g POLVO ESTERILP/INY | 1 GR AMPOLLA/10 ML $  30.148,00
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

CODIGO: GTD/2-REG-020

PROCESO: GESTION TECNOLOGICA Y VERSION: 01
DOCUMENTAL
CERTIFICADO FECHA: 30/07/2014
TRD.120.36.08
17 METHERGIN AMPOLLA 0.02 MG / ML $  11.594,00
118 METILPREDNISOLONA AMPOLLA*500MG/10 ML $ 25.335,00
119 METOCLOPRAMIDA AMP AMPOLLA 10ML/2ML $ 573,00
120 METOPROLOL 50 MG.(BETOPROLOL) TABLETA $ 273,00
121 METRONIDAZOL 250MG/SML SUSP SUSPENSION s 6.079,00
FCOX120ML

122 MEZCLA LISTA NPT CENTRAL NUTRICION | BOLSA X 1477ML ML $ 360.711,00
123 MIDAZOLAM AMP X 15SMG S 23.594,00
124 MIFEPRISTONA TAB 200MG TABLETAS $  220.350,00
125 MILRINONA 10MG/10ML SOL INY AMPOLLA $ 7.700,00
126 MISOPROSTOL (CYTIL) ::GB éETA b $ 4.437,00
127 ;IS;OCS;ROSTOL (CYTIL) ‘'TABLETA VAG ;:;.SQGVAGINAL s 3.144,00
128 N-ACETIL CISTEINA AMP AMPOLLA $ 7.344,00
129 NALOXONA AMPOLLA*0.4MG/1 ML $ 33.495,00
130 NEOSTIGMINA 0,5 AMPOLLA * 2 ML S 1.503,00
131 NEVIRAPINA zz:::/sslt:': AL S 84.750,00
132 NIFEDIPINO TABLETA*30 MG $ 524,00
133 NITROFURAZONA CREMA TUBO S 6.542,00
134 NITROFURAZONA POMADA FRASCO*454 GRAMOS $  113.000,00
135 NITROGLICERINA AMPOLLA 0.005 S 56.710,00
136 NITROPRUSIATO DE SODIO AMPOLLA*50 MG S 48.667,00
137 NOREPINEFRINA AMPOLLA AMPOLLA S 10.229,00
138 OMEPRAZOL CAPSULA*20MG $ 69,00
139 OMEPRAZOL AMP AMPOLLA*40MG/10 ML $ 4.913,00
140 ONDASETRON AMP AMPOLLA 8 MG $ 3.544,00
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION

CODIGO: GTD/2-REG-020

PROCESO: GESTION TECNOLOGICA'Y
: 01
DOCUMENTAL VERSION: 0
CERTIFICADO FECHA: 30/07/2014

TRD.120.36.08

OSMORIN MANITOL 20 % SOL INYECTABLE
141 BOL 500 ML BOLSA X 500 ML $ 13,108,00
OXACILINA SODICA 1 G POLVO ESTERIL
142 POLVO X 1 GRAMO/6 ML s 2.999,00
P/INY
143 OXITOCINA AMPOLLA 10 Ul / ML S 4.008,00
144 PENICILINA AMP X 1.200.000U1 S 4.226,00
- PENICILINA G SOD CRIST 1000 Ul POLVO | AMPOLLA 1.000.000U1/ 6 ¢ 1.750,00
ESTERIL P/INY ML 750,
PENICILINA G SOD CRIST 5000 Ul POLVO
146 ESTERIL P/INY AMPOLLA 5.000.000UI $ 6.079,00
147 PENICILINA G. BENZATINICA AMPOLLA 2.400.000U1 S 4.226,00
ILINA4g /T, ! i i
anB PIPERACIL g/ TAZOBACTAM 0.5 g AMPOLLA 4.0 GR+0.5 GR $ 15.740,00
POLVO ESTERIL /20 ML
NUT CJX150 R
i PLUMPY NUTCJ SOBRES X92GR C/U TABLETA s 9.520,00
(SANUTEAM)
150 POLIMERIZADO DE GELATINA AMPOLLA 4% * 500 KM $ 46.759,00
LSOL
151 POTASIO CLORURO 20 mEq/10 mL SO AMPOLLA s 1.289,00
INYECTABLE
152 PRAZOSINA 1 MG- TABLETA S 44,00
153 PROPOFOL AMPOLLA 10 MG/ML S 12.951,00
PROPRANOLOL 40MG CJX300 TAB
TABLETA 3,00
4 (NOVAMED) $ 8
PROXIMETACAINA CLORHIDRATO
87.928,00
155 SOLUCION OFTALMICA FRASCO 15 ML 0.005 S 9
156 PULMOCARE LATA X 237ML 5 17.951,00
157 QUETIAPINA 25MG TABLETA S 214,00
158 REMIFENTANILO 2 MG *10 ML AMPOLLA 2 MG S 39.324,00
159 RIFAMICINA SPRAY SPRAY S 32.703,00
ROCURONIO BROMURO 50 MG/5 ML SOL
787,
160 INYECTABLE AMPOLLA 50 MG/S ML S 29.787,00
SALBUTAMOL 100MCG INH BUCAL
161 FCOX200 DOSIS INHALADOR S 5.900,00
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SISTEMA INTEGRADO DE GESTION CODIGO: GTD/2-REG-020

DOCUMENTAL
CERTIFICADO FECHA: 30/07/2014
TRD.120.36.08
162 SALBUTAMOL SOLUCION :;A:LFRASCO S §  41.653,00
- SEVOFLURANO 100 % SOL INHALACION .
FCO 250ML SEVORANE 100% FRASCO*250 ML $  458.780,00
SODIO CLORURO 20 mEq/10 mL SOL
- INYECTABLE AMPOLLA $ 1.146,00
165 SOLUCION SALINA AL 3% FRASCO /BOLSA | FCO X 500 ML $  96.050,00
166 SUCRALFATO 1 GR. TABLETA s 495,00
i SUERO ANTIOFIDICO POVALENTELU |\
SOL INYECTABLE $  357.000,00
. 168 SUERO FISIOLOGICO X 1000ML BOLSA s 421400
169 SUERO FISIOLOGICO X 3000ML BOLSA s 2033500
170 SUERO FISIOLOGIGCO X 500ML BOLSA X 500 ML s 3.400,00
171 SULFATO DE MAGNESIO AMP SOLUCION INYECTABLE 20% s 2.753,00
172 SULFATO FERROSO 300 MG TABLETA 3 60,00
SURFACTANTE PULMONAR 25 mg/mL
SUSP INTRATRAI s
3 SUSP INTRATRAQUEAL 4ML QUEAL $ 917.560,00
SURFACTANTE PULMONAR 25 mg/mL
P INTRAT! % .07
174 Cr ST ABUEAL BN sus RAQUEAL $ 2.183.071,00
175 TENOFOVIR/EMTRICITABINA TAB 300/200 MG s 31.556,00
176 TIOPENTAL POLVO FRASCO®1 GRAMO S 31.387,00
(. 177 TRAMADOL AMPOLLA 50 MG/ML s 1.227,00
178 TRAMADOL 100 MG/2ML AMPOLLA S 1.363,00
VACUNA ANTITETANICA BBS UNIDOSIS X
179 AMPOLLA $  15.685,00
0.5M
VANCOMICINA 500 MG POLVO ESTERIL
180 500 MG AMPOLLA®10 ML $ 8.789,00
P/INY C
181 VASELINA 500G POTE S 17.008,00
182 VASOPRESINA 20 UI AMPOLLA $  41.653,00
183 ZIDOVUDINA - RETROVIR SOLUCION INYECTABLE $  145.250,00
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CERTIFICADO FECHA: 30/07/2014
TRD.120.36.08
184 ZIDOVUDINA TABL TABLETA TAB 300 mg $ 1.126,00
185 MIDAZOLAM 50MG AMP AMPOLLA $ 16.001,00
1eé NUTRICION PARENTERAL NEONATOS X UNIDAD § 31930100
300 ML(BAXTER)
187 PRALIDOXIMA AMP AL 2% UNIDAD $  655.524,00
188 NAN OPTIPRO 0-6 MESES LATA X 800GR $  106.019,00
189 NAN PREMATURO LATA X 400 GR $  48.601,00
190 NEPRO AP LATAX 237ML $  12001,00|
191 NEPRO BP LATA X 237ML §  20.351,00 ‘
192 NESTOGENO CONFORT TOTAL LATA X 400 GR §  51.201,00
. 193 PEDIASURE X 400 GR LATA X 400GR s 49.901,00
194 OSMOLITE HN LATA X 237ML S 12.001,00
195 PULMOCARE LATAX 237 ML ==z $  17.951,00
196 Glucerna RPB X 237 ML S 11.921,00
SURFACTANTE PULMONAR 25 mg/mL
e SUSP INTRATRAQUEAL 8MLE $ 2.183.071,00

Adicionalmente, la presente certnf:cacnén es pedlda de acuerdo a las cotizaciones presentadas junto
al estudno de necesudad proyectado por WILLIAN ZAMBRANO MADERO Quimico farmaceutlco porlo

el Hospital San Vicente de Arauca E.S.E.

. La presente se explde a;SOIICItUd del interesado en Arauca a los Doce (12) dias del mes de Noviembre
del 2024. 7

\

oV
SORANGELA CALDERON CASTILLO
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