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411.04.02 - Centro De Prevencion Y Control De Emergencias Y Desastres

30/10/2026 0000000512 090600030303 CAFE INSTANTANEO X 170 g Unidad 0.00 0.00 40,00 0.00
30/10/2026 0000000512 090600050048 AZUCAR RUBIA DOMESTICA Kig 0.00 0.00 50.00 0.00
30/10/2026 0000000512 091100100001 BEBIDA HIDRATANTE X 473 mL Unidad 300.00 0.00 0.00 0.00
30/10/2026 0000000512 091400060005 ATUN EN FILETE EN ACEITE VEGETAL X 170 G Unidad 288.00 0.00 0.00 0.00
30/10/2026 0000000512 094100020020 CONSERVA DE DURAZNO EN ALMIBAR X 820 g Unidad 120.00 0.00 0.00 0.00
30/10/2026 0000000512 094100020096 CONSERVA DE DURAZNO EN ALMIBAR X 400 g APROX. Unidad 0.00 0.00 40,00 0.00
30/10/2026 0000000512 094100040059 PASA NEGRA DESHIDRATADA SIN PEPA Kig 30.00 0.00 0.00 0.00
30/10/2026 0000000512 025400050062 PRODUCTO LACTEO RECONSTITUIDA X 400 g APROX Unidad 0.00 0.00 15.00 0.00
30/10/2026 0000000512 095400100007 YOGURT X 1L Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
30/10/2026 0000000512 801600100126 BARRA LUMINOSA DE SEGURIDAD DE EMERGENCIA COLOR ROJO Unidad 0.00 - 0.00 4.00 0.00
30/10/2026 0000000513 605500050010 MANTENIMIENTO CORRECTIVO DE TABLEROS ELECTRICOS Servicio 0.00 0.00 0.00 5,000.00
411.05.05.01 - Area De Servicios Generales

20/10/2026 0000000511 453700142500 KIT DE REPUESTOS PARAMANTENIMIENTO DE ESTERILIZADOR A VAPOR - AUTOCLAVE Unidad 0.00 0.00 1.00 0.00
29/10/2026 0000000511 493700190232 FILTRO SEDIMENTO 5 ym PARA ESTERILIZADOR A VAPOR (AUTOCLAVE) Unidad 0.00 0.00 4.00 0.00
20/10/2026 0000000511 512000140648 FILTRO DE CARBONACTIVADO 5 pm X 2.75in X 101in Unidad 0.00 0.00 4.00 0.00
20/10/2026 0000000511 512000140668 FILTRO DE CARBON ACTIVADO § pm X 2in X 20 in Unidad 0.00 0.00 4.00 0.00
29/10/2026 0000000511 513000090151 MEMBRANA PARA EQUIPO DE OSMOSIS INVERSA Unidad 0.00 0.00 2.00 0.00
411.10.05 - Servicio De Oncologia : i ' 3 5

27/10/2026 0000000506 495100132399 INYECTOR DE ESCLEROTERAPIA DE 2.8 mm X 165 cm CON AGUJA N° 23 G X 4 mm PARA GASTROSC Unidad 0.00 0.00 31.00 0.00
411.12.01 - Servicio De Ginecologia 7

97/10/2026 0000000507 513000090551 BALON DE DIOXIDO DE CARBONO DE 30 kg Unidad 0.00 0.00 4.00 0.00
411.13.01 - Servicio De Pediatria

26/10/2026 0000000505 483700210049 SENSOR SP.02 FED'IAT RICO PARA MONITOR MULTIPARAMETRO Unidad 0.00 0,00 4,00 0.00
26/10/2026 0000000505 536446650002 ESCALINATA - GRADILLA DE 2 PELDARNOS Unidad 0.00 0.00 4.00 0.00
26/10/2026 0000000505 746481870001 SILLA FIJA DE METAL ) Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
30/10/2026 0000000517 532289980002 PANTOSCOPIO PEDIATRICO Unidad 0.00 0.00 1.00 0.00
411.14.03 - Servicio De Banco De Sangre Y Hemoterapia

30/10/2026 0000000515 475100030368 LIBRO DE REGISTRO DE DONANTES DE BANCO DE SANGRE X 200 FOLIOS Unidad 0.00 0.00 5.00 0.00
30/10/2026 0000000515 511000080261 TUBO CAPILAR CON HEPARINA X 100 Unidad 0.00 0.00 60.00 0.00
30/10/2026 0000000515 512000040164 CAJA DE CRIOCONSERVACION DE POLIESTIRENO PARA 84 CRIOVIALES DE 0.5 mL - 2 mL Unidad 0.00 0.00 50.00 0.00

CRIOVIAL DE POLIPROPILENO ESTERIL 2.0 mL CON TAPA ROSCA BASE PLANA X 100 Unidad 0.00 0.00 80.00 0.00

30/10/2026

0000000515 512000360045
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411.15.02 - Servicio De Cuidados Criticos

27/10/2026 0000000508 513000090551 BALON DE DIOXIDO DE CARBONO DE 30 kg Unidad 0.00 0.00 1.00 0.00
411.20 - Departamento De Nutricion Y Dietetica

30/10/2026 0000000516 091400050133 PESCADO TRUCHA EVISCERADA Klg 0.00 0.00 804.00 0.00
30/10/2026 0000000516 091400050330 JUREL EVISCERADO SIN CABEZA REFRIGERADO - CALIDAD A Klg 0.00 0.00 720.00 0.00
30/10/2026 0000000516 093300020032 HUEVO DE GALLINA CALIDAD PRIMERA Klg 0.00 0.00 3,060.00 0.00
411.21 - Departamento De Servicio Social l :

28/10/2026 0000000509 475100017772 FORMATO EVALUACION INICIAL DE RIESGO SOCIAL Millar 0.00 0.00 13.00 0.00
411.22 - Departamento De Farmacia

28/10/2026 0000000510 580100200001 BUPIVACAINA CLORHIDRATO (SIN PRESERVANTES) § mg/mL (0.5 %) INY 20 mL Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
28/10/2026 0000000510 580200440001 METAMIZOL SODICO 1 G INY 2 ML " Unidad 0.00 0.00 10,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 580200460011 - PARACETAMOL 500 MG TAB Unidad 0.00 0.00 8,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 580300180005 CLORFENAMINA MALEATO 10 MG/ML INY 1 ML Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
28/10/2026 0000000510 580300180006 CLORFENAMINA MALEATO 2 MG/5 ML JBE 120 ML Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
28/10/2026 0000000510 580400050001 . FLUMAZENIL 100 pg/mL (0.1 mg/mL) INY 5 mL . : Unidad 0.00 0.00 . 20.00 0.00
28/10/2026 0000000510  580500090002. CLONAZEPAM 500 ug (0.5 mg) TAB . Unidad 0.00 0.00 . 2,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 580500090003 CLONAZEPAM 2 MG TAB ' Unidad 0.00 0.00 3,000.00 0.00
28/10/2026 0000000610 580500120025 -VALPROATO SODICO 500 mg TAB LM . ‘ o , Un_idad ) 0.00 0.00 12,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 580500130002 LEVETIRACETAM 19 TAB o T ~ Unidad 000 0.00 12,00000 0.00
28/10/2026 ~ 0000000510 580600040001 ALBENDAZOL 200 mg TAB ; * Unidad 0.00 0.00 1,100.00 0.00
28/10/2026 - 0000000510 580700140002 OXACILINA 500 mg INY . * Unidad - 0.00 0.00 200.00 ~ 0.00
28/10/2026 0000000510 580700150007 AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO (COMO SAL POTASICA) 500 mg + 125 mg TAB Unidad 0.00 0.00 5,500.00 0.00
28/10/2026 0000000510 580800240002 CEFTRIAXONA SCDICA 1 G INY Unidad 0.00 0.00 7.000.00 0.00
28/10/2026 0'0_00000516 581000040005 CLARITROMICINA 250_n'!gI'5 mL SUS 50 mL _ : ‘ Unidad 0.00 . 0.00 50.00 0.00
28/10/2026 0000000510 581400130009 CIPROFLOXACINO (COMO LACTATO) 200 mg INY 100 mL : Unidad 0.00 0.00 2,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 581800060003 CLOTRIMAZOL 500 MG OVU ‘ Unidad 0.00 0.00 160.00 0.00
28/10/2026 0000000510 581900040002 METRONIDAZOL 500 MG TAB Unidad 0.00 0.00 1,500.00 0.00
28/10/2026 0000000510 582600480006 MICOFENOLATO MOFETILO 500 mg TAB Unidad 0.00 0.00 600.00 0.00
28/10/2026 0000000510 582800190006 EPOETINAALFA (ERITROPOYETINA) 2000 UlfmL INY 1 mL Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
28/10/2026 0000000510 582800230008 FERROSO SULFATO 300 mg (equiv. 60 mg Fe) TAB Unidad 0.00 0.00 5,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 582800280001 HEPARINA SODICA 25000 UI/S ML INY 5 ML Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
28/10/2026 0000000510 582900060004 GELATINA SUCCINILADA 4 g/100 mL INY 500 mL Unidad 0.00 0.00 60.00 0.00

28/10/2026 0000000510 583000450001 AMIODARONA CLORHIDRATC 50 mg/mL INY 3 mL Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
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411.22 - Departamento De Farmacia

28/10/2026 0000000510 583000450002 AMIODARONA CLORHIDRATO 200 mg TAB Unidad 0.00 0.00 250.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583000480004 DIGOXINA 250 pg (0.25 mg) TAB Unidad 0.00 0.00 500.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583000540001 DOBUTAMINA (COMO CLORHIDRATO) 250 mg/20 mL INY 20 mL Unidad 0.00 0.00 50.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583100020002 AMLODIPINO (COMO BESILATO} 5 mg TAB Unidad 0.00 0.00 1,500.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583100050001 BISOPROLOL FUMARATO 5 mg TAB Unidad 0.00 0.00 2,500.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583100070002 CARVEIjILOL 25 MG TAB Unidad ‘ 0.00 l 0.00 1,700.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583100160001 |IRBESARTAN 150 mg TAB Unidad 0.00 0.00 700.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583100300001 NIFEDIPINO 10 MG TAB Unidad 0.00 0.00 2,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583100300002 NIFEDIPINO 30 mg TAB LM Unidad 0.00 0.00 - 7,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583100360002 NITROPRUSIATO SODICO 10 mg/mL INY 5 mL Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583100370001 ATENOLOL 100 MG TAB Unidad 0.00 0.00 300.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583200130003 ATORVASTATINA (COMO SAL CALCICA) 40 mg TAB ; Unidad 0.00 0.00 1,800.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583300900001 ISOTRETINOINA 20 mg TAB Unidad 0.00 0.00 400.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583300930010 SULFADIAZINA DE PLATA 1 g/100g (1 %) CRM 50 g ] Unidad 0.00 ; 0.00 30.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583700010002 FUROSEMIDA 40 MG TAB Unidad 0.00 0.00 400.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583700040002 ESPIRONOLACTONA 100 MG TAB ' Unidad 0.00 0.00 500.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583800140005 BiSACQD]LO 5 mg TAB LM ; . Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
28/10/2026 ooopbodsm 583800710002 - 'OMEPRAZOL (TABLETA DE LIBERACION MODIFICADA) 20 mg TAB - ' Unidad 0.00 0.00 " 730,000.00 0,00
28/10/2026 0000000510 . 583800730003 BISMUTO SUBSALICILATO 87.33 MG/5 ML SUS 150 ML Unidad 0.00 - 0.00 200.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583800750001 -DIMENHIDRINATO 50 MG INY 5 ML - : Unidad 0.00 0.00 7,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583800770003 ONDANSETRON (COMO CLORHIDRATO) 8 mg TAB ) Unidad 0.00 0.00 1,000.00 0.00
28/10/2026 0000000510 583800810004 ESCOPOLAMINA N-BUTILBROMURO 20 MG/ML INY 1 ML Unidad 0.00 0.00 1,200.00 0.00
28/10/2026 0000000510 584000060002 [INSULINA GLARGINA 100 Ul/mL INY 10 mL ) ) ‘ Unidad ‘ 0.00 = 0.00 . 50.00 0.00
28/10/2026 0000000510 584000180001 . METFORMINA CLORHIDRATO.550 MG TAB Unidad 0.00 0.00 4,500,00 0.00
28/10/2026 0000000510 584400170023 - HIPROMELOSA 3 mg/mL SOL OFT 15 mL : Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
28/10/2026 0000000510 584400180001 LATANOPROST 50 pg/mL (0.005 %) SOL OFT 2.5 mL Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
28/10/2026 0000000510 584400310001 FENILEFRINA 25 MG/ML SOL OFT 5 ML Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
28/10/2026 0000000510 584400830002 TIMOLOL (COMO MALEATO) 5 mg/mL (0.5 %) SOL OFT 5 mL Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
28/10/2026 0000000510 584400700004 ATROPINA SULFATO 10 mg/ mL (1 %) SOLOFT 5 mL Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
28/10/2026 0000000510 584800080003 QUETIAPINA 200 mg TAB Unidad 0.00 0.00 700.00 0.00

Unidad 0.00 0.00 500.00 0.00

28/10/2026 0000000510 584800620005 HALOPERIDOL 5 mg/mL INY 1 mL
28/10/2026 0000000510 584800650001 CLORPROMAZINA CLORHIDRATO 100 MG TAB Unidad 0.00 0.00 600.00 0.00
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411.22 - Departamento De Farmacia

28/10/2026 0000000510 584800660002 CLOZAPINA 100 MG TAB Unidad 0.00 0.00 2,400.00 0.00
28/10/2026 0000000510 584900330003 SERTRALINA (COMO CLORHIDRATO) 50 mg TAB Unidad 0.00 0.00 4,500.00 0.00
28/10/2026 0000000510 584900540001 ESCITALOPRAM 10 mg TAB Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
28/10/2026 0000000510 585000070001 BECLOMETASONA DIPROPIONATO 50 pg/DOSIS AER 200 DOSIS Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
28/10/2026 0000000510 585000070002 BECLOMETASONA DIPROPIONATO 250 pg/DOSIS AER 200 DOSIS Unidad 0.00 0.00 25.00 0.00
28/10/2026 0000000510 585000490027 SALBUTAMOL (COMO SULFATO) 5 mg/mL SOL 10 mL Unidad 0.00 0.00 15000 0.00
08/40/2026 0000000510 585100020002 SOLUCION DE LACTATO SODICO GOMPUESTA(LACTATO RINGER) SOL 1L Unidad 0.00 0.00 300.00 0.00
58/10/2026 0000000510 585100130002 SALES DE REHIDRATACION ORAL (FORMULA OMS: 20.5 giL) PLV Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
28/10/2026 0000000510 - 585200220001 TIAMINA CLORHIDRATO 100 MG TAB Unidad 0.00 0.00 4,000.00 0.00
28/10/2026 (0000000510 586300010002 ORFENADRINA CITRATO 30 mg/mL INY 2 mL Unidad 0.00 0.00 700.00 0.00
28/10/2026 0000000510 586300010008 ORFENADRINA CITRATO 100 mg TAB_LM Unidad 0.00 0.00 2,300.00 0.00
28/10/2026 0000000510 586300220001 CLORURQ DE SUXAMETONIO 50 MG/ML INY 10 ML Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
28/10/2026 0000000510 586700010001 NEOSTIGMINA METILSULFATO 500 UG/ML INY 1 ML Unidad 0.00 0.00 400.00 0.00
28/10/2026 0000000510 586900060001 TRAMADOL CLORHIDRATO 50 mg TAB Unidad 0.00 0.00 3,000.00 . 0.00
28/10/2026 0000000510 586900060008 TRAMADOL (CLORHIDRATO) 50 mg/mL INY 1 mL Unidad 0.00 0.00 2,500.00 0.00
28/10/2026 0000000510 586900100003 BUPRENORFINA 35 jigih (20 mg COMO BASE) PARCHE Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
28/10/2026 0000000510 587000060001 BROMURO DE VECURONIO 4 mg/mL INY 1 mL Unidad 0.00 0.00 170.00 0.00
28/10/2026 0000000510 587100030001 DEXAMETASONA FOSFATO (COMO SAL SODICA) 4 mg/2 mLINY 2 mL = Unidad 0.00 0.00 2,000,00 0.00
28/10/2026 0000000510 587100030006 DEXAMETASONA 500 pg (0.5 mg) TAB ' ' Unidad 0.00 0.00 200.00. 0.00
28/10/2026 0000000510 587100070009 PREDNISONA 20 MG TAB . , Unidad : 0.00 S 0.00 300.00 0.00
28/10/2026 0000000510 587500050014 SOLUCIONES PARA NUTRICION PARENTERAL INY 1904 mL Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
58/10/2026 0000000510 587700050001 METILFENIDATO CLORHIDRATO 10 mg TAB Unidad 0.00 0.00 400,00 0.00
3010/2026 0000000518 492900010044 AGUJA DENTAL TIPO CARPULE DESCARTABLE N° 27 G X 30 mm ; Unidad 0.00 000 150.00 0,00
301012026 0000000518 492900010045 AGUJA DENTAL TIPO CARPULE DESCARTABLE N° 30 G X 21 mm ' Unidad 0.00 0.00 10000 0.00
30/10/2026 0000000518 493700180063 ELECTRODO PARA ELECTROCARDIOGRAMAADULTO Unidad - 0.00 0.00 2,200.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495100400013 TROCAR PARA CIRUGIA LAPAROSCOPICA DE 11 mm DE DIAMETRO DESCARTABLE Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495500010129 BOTA DESCARTABLE Par 0.00 0.00 1,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495500011268 PANTALON DESCARTABLE TALLAL Unidad 0.00 0.00 900.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495500011293 KIT DE ROPA DESCARTABLE PARA CIRUGIA X 18 PIEZAS Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495500011294 KIT DE ROPA DESCARTABLE PARA CIRUGIA X 5 PIEZAS Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495500011318 CHAQUETA DESCARTABLE TALLAL Unidad 0.00 0.00 500.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700030033 AGUJA HIPODERMICA DESCARTABLE N°18 G X 1 1/2in Unidad 0.00 0.00 21,500.00 0.00
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411.22 - Departamento De Farmacia
30/10/2026 0000000518 495700070004 ALGODON HIDROFILO X509 Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700070011 ALGODON HIDROFILO X 100 g Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700140006 BOLSA COLECTORADE ORINAX 2L Unidad 0.00 0.00 250.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700140009 BOLSA COLECTORA DE ORINA X 100 ML Unidad 0.00 0.00 50.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700160003 BRAZALETE DE IDENTIFICACION PARA NINA (ROSADO) Unidad 0.00 0.00 250.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700170133 CAMPQ QUIRURGICO ESTERIL 90 cm X 90 cm Unidad 0.c0 0.00 ‘ 150.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700170134 CAMPO QUIRURGICO DESCARTABLE 90 cm X 90 cm Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700170145 CAMPO QUIRURGICO DESCARTABLE 45 cm X 45 cm Unidad 0.00 0.00 50.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700180005 CANULA BINASAL PARA OXIGENO ADULTO Unidad 0.00 0.00 40.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700210082 CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO N°24 G X 3/4in Unidad "~ 0.00 0.00 100.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700210099 CATETER ENDOVENOSO PERIFERICO N° 22 G X 1 in CON DISPOSITIVO DE BIOSEGURIDAD Unidad 0.00 0.00 130.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700230001 CLAMP UMBILICAL DESCARTABLE Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700270214 GASA FRACCIONADA ESTERIL 10 cm X 10 cm DE 8 PLIEGUES X § UNI Unidad 0.00 0.00 500.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700270264 GASA HEMOSTATICA DE COLAGENO 12cm X 10.cm Unidad 0.00 0.00 50.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700270301 GASA QUIRURGICA RADIOPACA ESTERIL CON HILO 10cm X 10 cm X 10 Unidad 0.00 0.00 . 600.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700270305 GASA QUIRURGICA RADIOPACA ESTERIL 10 cm X 10 cm X 5 ' Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700270326 ESPONJADE GASA7.5cm X7.5cm X 10 Unidad 0.00 0.00 1,500.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700270329 GASAESTERILScmX 5em X 6 B o ' Unidad N 0.00 0.00 30000 0.00
30/10/2026 0000000518 495700290002 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE N° 6 1/2 ! Par i 0.00 0.00 800.00 0,00
30/10/2026 © 0000000518 495700280003 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE N° 7 ) ~ Par ~0.00 0.00 11,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700290004 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE N° 7 1/2 . Par 0.00 0.00 29,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700290005 GUANTE QUIRURGICO ESTERIL DESCARTABLE N°8 Par 0.00 0.00 900.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700330012 HOJA DE BISTURI DESCARTABLE N° 20 ! 7 Unidad ; 0.00 0.00 100.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700350032 JERINGA DESCARTABLE 5 mL CONAGUJA21G X1 1/2in Unidad 0.00 0.00 5,600.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700350046 JERINGA DESCARTABLE 1 mL CONAGUJA 26 G X 1/2in [ Unidad 0.00 0.00 750.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700350051 JERINGA DESCARTABLE 10 mL CONAGUJA21 G X 1 1/2in Unidad 0.00 0.00 26,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700350114 JERINGA DESCARTABLE 100 ML SIN AGUJA Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700350318 JERINGA DESCARTABLE 3 mL PARA GASES ARTERIALES Y ELECTROLITOS CON HEPARINA DE LITIOUnidad 0.00 0.00 2,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700350361 JERINGA DESCARTABLE 1 mL CON AGUJA 27 G X 1/2 in RETRACTIL Unidad 0.00 0.00 60.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700350364 JERINGA DESCARTABLE DE INSULINA 1 mL CONAGUJA 30 G X 6/18 in Unidad 0.00 0.00 7,500.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700350371 JERINGA DESCARTABLE DE INSULINA 1 mL CONAGUJA 31 G X 15/64 in Unidad 0.00 0.00 7,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700380002 LLAVE DE TRIPLE VIA DESCARTABLE Unidad 0.00 0.00 2,300.00 0.00
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30/10/2026 0000000518 495700380010 LLAVE DE TRIPLE VIA CON EXTENSION X 10 cm Unidad 0.00 0.00 5,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700380011 LLAVE DE TRIPLE VIA CON EXTENSION X 50 cm Unidad 0.00 0.00 1,200.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700400003 MASCARA DE OXIGENO CON RESERVORIO PEDIATRICO Unidad 0.00 0.00 40,00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700400063 MASCARA LARINGEA N°4 Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700400135 MASCARA DE OXIGENO DESCARTABLE PARA NEBULIZACION ADULTO Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700400137 MASCARA DE OXIGENO DESCARTABLE PARA NEBULIZACION PEDIATRICO Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700410105 MASCARILLA DESCARTABLE ADULTO Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700410159 MASCARILLA DESCARTABLE TIPO N-95 X 20 Unidad 0.00 0.00 250.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700470032 SONDA DE ALIMENTACION DE POLIURETANO 5 FR . Unidad 0.00 0.00 400.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700480026 SONDA DE ASPIRACION ENDOTRAQUEAL N° 10 Unidad 0.00 0.00 . 20.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700480033 SONDA DE ASPIRACION ENDOTRAQUEAL N° 16 Unidad 0.00 0.00 250.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700510003 SONDA VESICAL TIPO NELATON N° 14 Unidad 0.00 0.00 1,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700530003 SONDA RECTAL DESCARTABLE N° 28 Unidad 0.00 0.00 60.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700530008 SONDA RECTAL DESCARTABLE N° 18 . 5 Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700540024 SONDA VESICAL 2 VIAS DESCARTABLE N° 16 Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
3010/2026 0000000518 495700540064 SONDA VESICAL 3 VIAS DESCARTABLE N° 22 Unidad 0.00 0.00 i 15.00 0.00
30M0/2026 00000005_18 495700620047 TUBO DE ASPIRACION TRANSPARENTE 5/16 in X 7116 in X2 m Unidad 0.00 0.00 50.00 .- 0.00
30110/2026 0000000518 495700630017 TUBO ENDOTRAQUEAL DESCARTABLE N° 7.0 CON BALON e  Unidad 0.00 000 70.00 - 0.00
30/10/2026 0000000518 495700630064 'TUBO ENDOTRAQUEAL DESCARTABLE N° 8.0 CON BALON ¢! Unidad 0.00 0.00 100.00 é.OCI
30/10/2026 0000000518 495700630198 TUBO ENDOTRAQUEAL NASAL/ORAL C/ESPIRAL N°7.0 e Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700630201 TU-BO ENDOTRAQUEAL NASAL/ORAL C/ESPIRAL N° 8.5 - Unidad 0.00 0.00 " 10.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700630260 TUBO ENDOTRAQUEAL DESCARTABLE N° 8.5 CON BALON Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
30fi 0/2026 0000000518 495700630319 . TUBO ENDCTRAQUEAL DESCARTABLE N° 3.5 SIN BALON . Unidad 0.00 ‘ 0.00 130.00. 0.00
30/10/2026 ‘000000051 8 495700741252 LINEA PARA BOMBA lINFUSORA SIN VOLUTROL ' Unidad 0.00 0.00 50.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700741997 JUEGO CIRCUITO CORRUGADO ADULTO DESCARTABLE PARA VENTILADOR MECANICO Unidad 0.00 0.00 . 30.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700742106 LINEA + JERINGA DESCARTABLE DE 50 mL PARA BOMBA PERFUSORA Unidad 0.00 0.00 20.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700742821 HEMOSTATICO TOPICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIGENADA Y REGENERADA 10.2 cm X 20.3 cm Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700742967 AEROCAMARA DE PLASTICO ADULTO Unidad 0.00 0.00 120.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700743175 LINEA + JERINGA DESCARTABLE DE 20 mL PARA BOMBA PERFUSORA Unidad 0.00 0.00 300.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700790001 VENDA DE YESO 4inX5yd Unidad 0.00 0.00 80.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495700900002 SONDA KEHR DESCARTABLE N° 14 Unidad 0.00 0.00 10.00 0.00

30/10/2026 0000000518 495701070253 AGUJA DE BLOQUEO NERVIOSO PERIFERICO DESCARTABLE 22 G X 5 cm Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
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30/10/2026 0000000518 495701070388 AGUJA DE BLOQUEO NERVIOSO PERIFERICO DESCARTABLE 22 G X 8.0 cm Unidad 0.00 0.00 35.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701070389 AGUJA DE BLOQUEQ NERVIOSO PERIFERICO DESCARTABLE 20 G X 10 cm Unidad 0.00 0.00 30.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701160068 CLIP DE TITANIO M X 6 Unidad 0.00 0.00 100.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701280056 TUBO DE DRENAJE PEN ROSE 1/4in X 16 in Unidad 0.00 0.00 200.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701280063 TUBO DE DRENAJE PEN ROSE 11in X 17 in Unidad 0.00 0.00 50.00 0.00
30M0/2026 0000000518 495701290012 EQUIPO DE VENOCLISIS ‘ ' Unidad 0.00 " 0.00 4,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701290035 EQUIPO PARA BOMBA INFUSION CON VOLUTROL Unidad 0.00 0.00 50.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701290041 EQUIPO DE TRANSFUSION DE SANGRE Unidad 0.00 0.00 500.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701340139 MANGA DE POLIETILENO ESTERIL PARA LAPAROSCOPIA 18 cm X 2.13 m Unidad 0.00 0.00 60.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701410026 APOSITO DE GASA Y ALGODON ESTERIL 10 cm X 20 cm Unidad 0.00 0.00 60.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701410042 APOSITO TRANSPARENTE ADHESIVO 10 CM X 12 CM Unidad 0.00 0.00 400.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701490056 CATETER VENOSO CENTRAL TRIPLE LUMEN 7 FR X 20 cm Unidad 0.00 0.00 15.00 0.00
30/10/2026 0000000518 495701710020 MICROESPONJA OFTALMICA DE CELULOSAX 10 Unidad 0.00 0.00 120.00 0.00
30/10/2026 0000000518 511000260037 TUBO PARA EXTRAGCION DE SANGRE CON SISTEMA DE VACIO DE POLIPROPILENO DE 1 mL SIN ACUnidad 0.00 . 0.00 800.00 0.00
30/10/2026 0000000518 511000260079 TUBO PARA EXTRACCION DE SANGRE CON SISTEMA DE VACIO DE POLIPROPILENO DE 3.5 mL CON Unidad 0.00 0.00 1,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 512000150444 FRASCO ESTERIL CON TAPA PARA MUESTRA DE ORINA 120 mL ) Unidad 0.00 0.00 2,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518 512000230100 ENVASE DE PLASTICO CON TAPA ROSCA PARA ESPUTO 60 mL Unidad 0.00 0.00 500.00 0.00
30/10/2026 0000000518 512000370032 LANCETA DESCARTABLE RETRACTIL28GX1.5mm e Unidad 000 - 0.00 1,000.00 0.00
30/10/2026 0000000518° 512000370057 LANCETA DESCARTABLE RETRACTIL 28 G X 1.6 mm ‘ : Unidad 0.00 0.00 -200.00 0.00
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411.23 - Departamento De Medicina Fisica Y Rehabilitacion
Unidad 0.00 0.00 1.00 0.00

30/10/2026 0000000514 812236590001 CINTA DE CORRER MOTORIZADA - TROTADORA

1/ La informacién registrada en el presente Anexo corresponde a campos minimos y obligatorios que pueden ser ampliados por la Entidad del Sector Publico.
2/ La informacién registrada en los campos de "exclusién” e "inclusién" considera la cantidad y/o valor acumulado de todos los aiios de la programacién.

3/ El campo de "cantidad total" se completa solo en caso de bienes.
&, por lo que, en sefal de conformidad y en representacién de la Entidad del Sector Publico, se suscribe:

4/ La presente informacién tiene caracter de Declaracién J

s :
=/ HEDE LR ONCIRROE ADMINISIRACIDY
|OSPITRL RECIDAAL "MD" - UKD

IEHERE cimiento Firma 2: Maxima autoridad administrativa de la Entidad del Sector
Publico, o a quien se hubiera delegado dicha facultad

Firma 1: Resporiga
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