
Número del contrato

Duración del contrato
Fecha de inicio de contrato

Fecha de terminación del
contrato

Liquidación
Obligaciones Ambientales

Obligaciones pos consumo
Reversión

Tipo de proceso
Unidad de contratación

Proceso de Contratación
Título de la oferta

Cuantía del contrato

Documentos Tipo

¿Cumple con mínimo el 30% de
adquisición de alimentos

comprados a pequeños
productores agropecuarios y
de la Agricultura Campesina,

Familiar y Comunitaria locales?
(decreto 248 de 2021)

¿Se requieren emisiones de
códigos de autorización?

Información general 

Identificación del contrato

ID del contrato en SECOP CO1.PCCNTR.3644246  
Versión del contrato 1  

Estado de contrato En ejecución  
Fecha de generación del estado 19 días de tiempo transcurrido (6/04/2022 2:08:42 PM(UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  

4988-2022  

Objeto del contrato
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS POS Y NO POS, PARA CUBRIR LAS NECESIDADES DE
LOS SERVICIOS ASISTENCIALES EN LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR
E.S.E.

 

Tipo de Contrato Suministros  
¿Asociado a otro contrato? Sí No  

2 Meses  
14 días de tiempo transcurrido (12/04/2022 12:00:00 AM(UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  

11/06/2022 11:59:00 PM ((UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  

Tiempo adiciones en días 0 días  
Sí No  
Sí No  
Sí No  
Sí No  

Información de la Entidad Estatal contratante

SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E.

COLOMBIA, Bogotá

0 Recomendación
(es)

Información del Proveedor contratista

MEDICAL GROUP ANMA S.A.S
Medicamentos antiinfecciosos
COLOMBIA, Neiva 
Número de documento 900923685

Cuenta bancaria del proveedor

Proveedor Nombre del banco Tipo de cuenta Número de cuenta

MEDICAL GROUP ANMA S.A.S BANCO AV VILLAS Corriente 411-17813-0

Aprobación del contrato

Aprobador – Proveedor
Aprobado
por:

MEDICAL GROUP
ANMA S.A.S

Fecha de
aprobación:

8/04/2022 3:46:24 PM ((UTC-05:00)
Bogotá, Lima, Quito)

Aprobador – Entidad Estatal
Aprobado
por:

LUIS FERNANDO
PINEDA ÁVILA

Fecha de
aprobación:

8/04/2022 3:54:53 PM ((UTC-05:00)
Bogotá, Lima, Quito)

Contrato Firmado: CO1_PCCNTR_3644246_Firmado
Contrato en ejecución:

Información del contrato

Contratación régimen especial (con ofertas)
DIRECCIÓN DE CONTRATACIÓN ByS  
IC 025-2022  
IC 025-2022- MEDICAL GROUP ANMA S.A.S  
118.974.154 COP  

Condiciones 

Documentos Tipo

No
Documentos tipo adoptados por la ANCP-CCE en virtud de la Ley 2022 del
2020  

Decreto 248 de 2021

Sí No *

El decreto 248 de 2021, obliga a las entidades que manejen recursos
públicos, a adquirir alimentos comprados a pequeños productores
agropecuarios y/o de la Agricultura Campesina, Familiar o Comunitaria
locales y sus organizaciones, mínimo el (30%) del presupuesto destinados a
la compra de alimentos

 

Condiciones ejecución y entrega

Condiciones de entrega: A definir  

El contrato puede ser prorrogado Sí No  

Configuración financiera - Configuraciones generales

Sí No  

javascript:void(0);
javascript:void(0);


¿Solicitud de
garantías?

Garantías por
lotes, grupos o

etapas
Seriedad de la

oferta
Cumplimiento

Responsabilidad
civil extra

contractual
Fecha límite

para entrega de
garantías:

Definir Plan de Pagos?

Número del Contrato
Proveedor

Creado por
Agregado en

Comentario

Dirección de notificaciones
Ubicación

País
Departamento

Municipio
Dirección

Código postal

Latitud:
Longitud:

1 CARRERA 24C No. 53-47 SUR COLOMBIA > Distrito Capital de Bogotá > Bogotá

Configuración financiera - Garantías

Sí No  

Sí No  

Sí No  

Sí No  
Cumplimiento del contrato  

 % del valor del
contrato 10,00 Fecha de vigencia (desde) 19 días de tiempo transcurrido (6/04/2022 12:00:00 PM(UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  

 Valor de la garantía Fecha de vigencia (hasta) 10/10/2022 11:59:00 PM ((UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  
Calidad y correcto funcionamiento de los bienes  

 % del valor del
contrato 10,00 Fecha de vigencia (desde) 19 días de tiempo transcurrido (6/04/2022 12:00:00 PM(UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  

 Valor de la garantía Fecha de vigencia (hasta) 10/10/2022 11:59:00 PM ((UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  
DE SERIEDAD DE LA OFERTA  

 % del valor del
contrato 10,00 Fecha de vigencia (desde) 23/03/2022 12:00:00 AM ((UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  

 Valor de la garantía Fecha de vigencia (hasta) 22/07/2022 11:59:00 PM ((UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  

Sí No  

10 días de tiempo transcurrido (15/04/2022 11:59:00 PM(UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)Fecha de entrega de garantías: 14 días de tiempo transcurrido (11/04/2022 3:10:05 PM(UTC-05:00) Bogotá, Lima, Quito)  

Garantías del proveedor:

Advertencia Id de la garantía Justificación Tipo de garantía Valor Emisor Fecha fin Estado Advertencia

CO1.WRT.9044512 Cumplimiento - Cumplimiento del
contrato

Contrato de
seguro

23.794.830,80 COP COMPAÑIA MUNDIAL DE SEGUROS
S.A

10/10/2022 ((UTC-05:00) Bogotá, Lima,
Quito)

Aprobada Detalle

Configuración financiera - Pago de anticipos

Sí No  

Condiciones de facturación y pago

Forma de pago Abono en cuenta  

Plazo de pago de la factura A definir  

Comentarios

CO1.PCCNTR.3644246
MEDICAL GROUP ANMA S.A.S

-

Anexos del contrato

Descripción Nombre

No existen resultados que cumplan con los criterios de búsqueda especificados

Dirección de notificaciones

CARRERA 24C No. 53-47 SUR  
CO-DC-11001 - Bogotá  
COLOMBIA  
Distrito Capital de Bogotá  
Bogotá  
CARRERA 24C No. 53-47 SUR  

 

 
 Grados (º) Minutos (') Segundos ('')  

 

 
Municipio de ejecución del contrato

ID Dirección Ubicación

Bienes y servicios 

  

 1  CO1.PCCNTR.3644246

 1.1   Incluya el precio como lo indique la Entidad Estatal

    
Precio total estimado Incluya el precio como lo

indique la Entidad Estatal
0,00 118.974.154,00

Incluya el precio como lo indique la
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    Ref. Artículo Código UNSPSC Descripción Cantidad Unidad Precio unitario estimado Precio unitario Precio total estimado Entidad Estatal

    

5 51101500 ACETAMINOFEN 500 MG TABLETA TABLETA
500 mg 600.000,00 UN 30,00 0,00 18.000.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LAFRANCOL T.

  

    

17 51101500 ALENDRONATO SODICO 70MG TABLETA
TABLETA 70 mg 1.300,00 UN 172,00 0,00 223.600,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LA SANTE T.

  

    

23 51101500
AMINOACIDOS SIN ELECTROLITOS PARA
IRRIGACION UROLOGICA ( GLICINA ) BOLSA
X 3000ML BOLSA 1,5 g

160,00 UN 18.721,00 0,00 2.995.360,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: CORPAUL

  

    

31 51101500 ASCORBICO ACIDO - SOLUCION ORAL
GOTAS 30 mL 120,00 UN 1.518,00 0,00 182.160,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: GERCO

  

    

32 51101500 ATORVASTATINA 20 MG TABLETA TABLETA 20
mg 14.756,00 UN 45,00 0,00 664.020,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ECAR T.

  

    

35 51101500 ATROPINA SULFATO 1 MG / ML AMPOLLA
AMPOLLA 1 mg 608,00 UN 402,00 0,00 244.416,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: SANDERSON

  

    

40 51101500
BETAMETASONA FOSFATO+BETAMETASONA
ACETATO SUSP. INY. (3 DE BASE+3)MG/ML
AMPOLLA 7,9 mg

3,00 UN 4.137,00 0,00 12.411,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: CHALVER T.

  

    

50 51101500 CARBAMAZEPINA SUSP ORAL 100MG/5ML
FRASCO X 120ML FRASCO 60 mg 300,00 UN 3.580,00 0,00 1.074.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: BIOQUIFAR

  

    

53 51101500 CARVEDILOL TABLETA X 6.25 MG TABLETA
6,25 mg 25.000,00 UN 47,00 0,00 1.175.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: GENFAR T.

  

    

54 51101500 CEFALEXINA 250MG/5ML (5%) SUSP.ORAL
FRASCO 5 g / 40,19g DE PO 200,00 UN 2.317,00 0,00 463.400,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: BIOQUIFAR

  

    

84 51101500 ESCITALOPRAM 10 MG TABLETA TABLETA 10
mg 8.000,00 UN 178,00 0,00 1.424.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: SYNTHESIS

  

    

85 51101500 ESCITALOPRAM 20 MG TABLETA TABLETA
20MG 6.000,00 UN 256,00 0,00 1.536.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: EUROFARMA

  

    

88 51101500 FLUNARIZINA 10 MG. TABLETA TABLETA 10
mg 1.000,00 UN 56,00 0,00 56.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: GENFAR T.

  

    

89 51101500 FLUOXETINA 20 MG TABLETA TABLETA 20 mg 5.000,00 UN 37,00 0,00 185.000,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LAPROFF T.

  

    

90 51101500 GLIBENCLAMIDA TAB X 5MG TABLETA 5 mg 5.381,00 UN 18,00 0,00 96.858,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: COASPHARMA T.

  

    

113 51101500
LATANOPROST SOLUCION OFTALMICA 5MCG
(50MCG/ML-0,05MG/ML) FRASCO X 5ML
GOTAS 300 U/ml

200,00 UN 8.505,00 0,00 1.701.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ETICOS FARMA

  

    

118 51101500
LEVODOPA/CARBIDOPA/ENTACAPONA
(STALEVO) 200 MG/ 50 MG / 200 MG TAB
TABLETA 200 + 50 MG

2.000,00 UN 3.487,00 0,00 6.974.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: NOVARTIS-
PHARMA

  

    

120 51101500 LEVONOGESTREL 0.75 MG TABLETA TABLETA
0,75 mg 19,00 UN 477,00 0,00 9.063,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: COLMED T.

  

    

126 51101500 LINEZOLIDA 600 mg - TABLETA TABLETA 600
mg 30,00 UN 22.068,00 0,00 662.040,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: VESALIUS
PHARMA

  

    

130 51101500 LORATADINA 10 MG TABLETA TABLETA 10 mg 15.792,00 UN 35,00 0,00 552.720,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LAPROFF T.

  

    

133 51101500 LOVASTATINA 20MG TABLETA TABLETA 20 mg 30.000,00 UN 52,00 0,00 1.560.000,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: AMERICAN G

  

    

138 51101500 METIMAZOL TAB 5MG TABLETA 5 mg 10.000,00 UN 85,00 0,00 850.000,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LAFRANCOL T.

  

    

140 51101500
METOCLOPRAMIDA (CLORHIDRATO)
SOLUCION ORAL 4MG/1ML DE BASE (0.4%)
GOTAS 4 mg / 1 mL

26,00 UN 1.637,00 0,00 42.562,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LABQUIFAR

  

    

141 51101500 METRONIDAZOL SUSP 250 mg / 5 mL 120 mL
FRASCO 250 mg / 5 mL 75,00 UN 2.816,00 0,00 211.200,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: COASPHARMA T.

  

    

142 51101500 MINOXIDIL 10 MG TABLETA TABLETA 10 mg 2.500,00 UN 155,00 0,00 387.500,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LABINCO T.

  

    

143 51101500 MISOPROSTOL 200MCG TABLETA TABLETA
200 mcg 848,00 UN 1.678,00 0,00 1.422.944,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ETICOS TQ

  



    

144 51101500 MONTELUKAST 4 MG 30,00 UN 122,00 0,00 3.660,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LA SANTE T.

  

    

145 51101500 MONTELUKAST 5 MG 30,00 UN 132,00 0,00 3.960,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LA SANTE T.

  

    

146 51101500 MULTIVITAMINAS SOLUCION ORAL FRASCO
10ML FRASCO 100 mg 60,00 UN 5.402,00 0,00 324.120,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: PROCAPS T.

  

    

153 51101500 NISTATINA 100.000 UI - OVULO CAPSULA
100000 IU 40,00 UN 459,00 0,00 18.360,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: SALUS PHARMA

  

    

154 51101500 NISTATINA 500.000 UI TABLETA RECUBIERTA
TABLETA 500000 IU 30,00 UN 396,00 0,00 11.880,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: BIOQUIFAR

  

    

155 51101500 NITAZOXANIDA 500 MG TAB TABLETA 500 mg 30,00 UN 547,00 0,00 16.410,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LA SANTE T.

  

    

157 51101500 NITROGLICERINA SOL INY 50MG/10ML
(5MG/ML) AMPOLLA X 10ML VIAL 50 mg 90,00 UN 13.218,00 0,00 1.189.620,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: RYAN

  

    

159 51101500 NORFLOXACINA 400 MG TABLETA TABLETA
400 mg 222,00 UN 156,00 0,00 34.632,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: BIOQUIFAR

  

    

165 51101500 OXICODONA 10 MG TABLETA TABLETA 10 mg 300,00 UN 354,00 0,00 106.200,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: HUMAX T.

  

    

167 51101500 OXIMETAZOLINA 0.05% SOL.NASAL 15ML
GOTAS 0,5 mg / 1 mL DE SO 73,00 UN 2.629,00 0,00 191.917,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: WASSER

  

    

177 51101500 PIRIDOSTIGMINA TAB 60MG TABLETA 60 mg 700,00 UN 1.003,00 0,00 702.100,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: SALUS PHARMA

  

    

181 51101500 PROPRANOLOL 40 MG TABLETA TABLETA 40
mg 10.000,00 UN 50,00 0,00 500.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: COASPHARMA T.

  

    

189 51101500 SODIO CLORURO 0.9% (9 mg / mL) SOL/INY
BOLSA 250 mL UNIDAD 250 mL 157,00 UN 1.613,00 0,00 253.241,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: FRESENIUS

  

    

191 51101500
SODIO FOSFATO MONOBASICO + SODIO
FOSFATO DIBASICO (16G + 6G/L) ENEMA
BOLSA X 133ML BOLSA ESTANDAR

10,00 UN 6.191,00 0,00 61.910,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: TECNOQUIMICAS

  

    

203 51101500 AMIKACINA 100 MG/ 2 ML AMPOLLA AMPOLLA
100 mg 224,00 UN 850,00 0,00 190.400,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: VITALIS

  

    

204 51101500 AMPICILINA CAP 500MG CAPSULA 500 mg 275,00 UN 189,00 0,00 51.975,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: COASPHARMA T.

  

    

209 51101500 CARVEDILOL 12.5MG TABLETA TABLETA 12,5
mg 20.000,00 UN 62,00 0,00 1.240.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: GENFAR T.

  

    

211 51101500 CLOZAPINA 25MG TABLETA TABLETA 25 mg 5.000,00 UN 74,00 0,00 370.000,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: HUMAX T.

  

    

220 51101500 HIERRO SACARATO 100MG/5ML AMPOLLA
100 mg 400,00 UN 5.977,00 0,00 2.390.800,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: VITALIS

  

    

225 51101500 MONTELUKAST SODICO TAB 10MG TABLETA
10 mg 15,00 UN 166,00 0,00 2.490,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LA SANTE T.

  

    

230 51101500 PENTOXIFILINA 400MG TABLETA TABLETA 400
mg 94,00 UN 439,00 0,00 41.266,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: GENFAR T.

  

    

235 51101500
SODIO FOSFATO MONOBASICO + SODIO
FOSFATO DIBASICO (16G + 6G/L) ORAL
FRASCO X 133ML FRASCO 6 g

3,00 UN 7.322,00 0,00 21.966,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ETICOS TQ

  

    

237 51101500 TOPIRAMATO 100 MG TABLETA TABLETA 100
mg 2.000,00 UN 458,00 0,00 916.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: SANDOZ E

  

    

240 51101500 VENLAFAXINA 150 MG TABLETA TABLETA 150
MG 2,00 UN 1.124,00 0,00 2.248,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ETICOS MK

  

    

250 51101500 BETAMETIL DIGOXINA 0.2 MG/ 2 ML AMPOLLA
AMPOLLA 0,2 mg/2ml 120,00 UN 2.659,00 0,00 319.080,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ADS PHARMA

  

    

256 51101500 CLONIDINA 0.150 MG TABLETA TABLETA 0,15
mg. 50.000,00 UN 33,00 0,00 1.650.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ECAR T.

  

    

269 51101500 DOPAMINA SOL INY 200MG/5ML (40MG/ML)
AMPOLLA X 5ML AMPOLLA 200 mg 134,00 UN 1.165,00 0,00 156.110,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: SANDERSON

  



    
270 51101500 DOXICICLINA 100 MG CAPSULA CAPSULA

100 mg
3.249,00 UN 121,00 0,00 393.129,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: COASPHARMA T.

  

    

274 51101500 ERITROPOYETINA SOL INY 2.000 U.I POLVO
LIOFILIZADO VIAL X 1ML AMPOLLA 4000 IU 4.000,00 UN 6.059,00 0,00 24.236.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: BLAU FARMA

  

    

279 51101500 FLUCONAZOL 200 MG CAPSULA CAPSULA
200 mg 286,00 UN 241,00 0,00 68.926,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: BIOQUIFAR

  

    

298 51101500 LACTULOSA 66.7 G / 100 ML SOBRE X 15 ML
SOBRE 66,7 g 400,00 UN 1.103,00 0,00 441.200,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: HUMAX T.

  

    

312 51101500 METRONIDAZOL INYECTABLE 500 mg / 100
mL BOLSA 500 mg / 100 mL 1.046,00 UN 1.939,00 0,00 2.028.194,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: CORPAUL

  

    

316 51101500 OXCARBAZEPINA 300MG/5ML 6% FCO 100ML
FRASCO 300 mg 100,00 UN 26.451,00 0,00 2.645.100,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: NOVARTIS-
PHARMA

  

    

320 51101500 PRAZOSINA TAB 1MG TABLETA 1 mg 30.000,00 UN 31,00 0,00 930.000,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LABINCO T.

  

    

323 51101500 RIFAXIMINA CAPSULA 200MG CAPSULA 200
mg 66,00 UN 1.160,00 0,00 76.560,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ETICOS FARMA

  

    

342 51101500 ALFAMETILDOPA 250 MG TABLETA TABLETA
250 mg 1.500,00 UN 302,00 0,00 453.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: MEMPHIS T.

  

    

354 51101500 ESPIRONOLACTONA 100 MG TABLETA
TABLETA 100 mg 1.000,00 UN 229,00 0,00 229.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: HUMAX T.

  

    

360 51101500 LEVETIRACETAM 500 MG TABLETA TABLETA
500 mg 20.000,00 UN 463,00 0,00 9.260.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: SCANDINAVIA

  

    

369 51101500 OXIMETAZOLINA 0.025 %SOLUCION NASAL
FCOX15ML GOTAS 0,25 mg 60,00 UN 3.160,00 0,00 189.600,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: SYNTHESIS E

  

    

387 51101500 DIAZEPAM SOL INY 10MG/2ML (5MG/ML)
AMPOLLA X 2ML AMPOLLA 10 mg 136,00 UN 1.452,00 0,00 197.472,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: BIOSANO

  

    

403 51101500 DICLOXACILINA SUSP X 250MG/5ML 80ML
FRASCO 5 g 18,00 UN 2.758,00 0,00 49.644,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LA SANTE T.

  

    

415 51101500 HIOSCINA BUTIL BROMURO 20 MG AMP.
AMPOLLA 20 mg 3.697,00 UN 655,00 0,00 2.421.535,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: FARMIONNI

  

    

445 51101500 ALBENDAZOL 400MG/20ML SOBRE
SUSPENSIÓN FRASCO 400MG/20ML 90,00 UN 579,00 0,00 52.110,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: BIOQUIFAR

  

    

451 51101500 DIFENHIDRAMINA 50MG/5ML SOL INY
AMPOLLA X 5 ML AMPOLLA 10 mg 24,00 UN 6.091,00 0,00 146.184,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: LICOL T.

  

    

468 51101500 TRAMADOL 100 MG/ML FRASCO POR 10 ML
GOTAS GOTAS 100 mg 700,00 UN 1.379,00 0,00 965.300,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: EXPOFARMA T.

  

    

469 51101500 TRIMETOPRIM + SULFAMETOXAZOL 80+400
MG TABLETA TABLETA 80 mg 322,00 UN 116,00 0,00 37.352,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ECAR T.

  

    

470 51101500 AMIKACINA 500 MG/ 2 ML AMPOLLA AMPOLLA
500 mg 600,00 UN 1.149,00 0,00 689.400,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: VITALIS

  

    

471 51101500 DEXAMETASONA SOL INY 8MG/2ML (4 MG/ML)
AMP X 2ML AMPOLLA 8 mg 4.000,00 UN 344,00 0,00 1.376.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: VITALIS

  

    

482 51101500
MULTIVITAMINAS PEDIATRICAS + ZINC
GOTAS GOTAS 10ML 60,00 UN 6.142,00 0,00 368.520,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ETICOS FARMA

  

    

483 51101500 TIMOLOL 5 MG/ML (0,5%) SOL OFT FRASCO X
5ML GOTAS 5 mg / 1 mL 70,00 UN 2.367,00 0,00 165.690,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: INCOBRA

  

    

484 51101500 DICLOFENACO 50 MG TABLETA TABLETA 50
mg 11.057,00 UN 27,00 0,00 298.539,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ECAR T.

  

    

505 51101500 CEFRADINA TABLETA 500 MG 300,00 UN 367,00 0,00 110.100,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: RECIPE T.

  

    

520 51101500 IBUPROFENO TABLETAS 600 MG 3.000,00 UN 205,00 0,00 615.000,00
 Mis observaciones: DILIGENCIAR

ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: ETICOS MK

  

    

573 51101500 VANCOMICINA 500MG POLVO LIOFILIZADO
VIAL X 5ML VIAL 500 mg 3.000,00 UN 5.685,00 0,00 17.055.000,00

 Mis observaciones: DILIGENCIAR
ARCHIVO EN EXCEL ADJUNTO
Comentarios proveedor: VITALIS

  



Formato de Experiencia

Certificaciones

Documentos que acreditan la identificación de los representantes legales y miembros
de juntas directivas. 

RUP

RUT

Limitaciones del representante legal (sólo para personas jurídicas)

Actividades por el objeto social (sólo para personas jurídicas)

Estados financieros auditados con corte a 31 de diciembre del año inmediatamente
anterior suscritos por el representante legal con sus notas. Si la antigüedad del
interesado es insuficiente, adjuntar estados financieros trimestrales o de apertura; o
documento equivalente para las personas naturales.

Un certificado que acredite los indicadores de capacidad financiera y organizacional.

La lista de los contratos que acreditan su experiencia identificando: el código del
Clasificador de Bienes y Servicios; plazo; valor; ejecutor del contrato (singular o
plural); e información de contacto del cliente del Proveedor.

Actas de Asamblea

Anexo de Acreditación de experiencia

Anexo de Acreditación de capacidad financiera

Anexo de Acreditación de capacidad organizacional

Certificado de constitución de proponente plural

Certificación de tamaño empresarial (MiPyme)

Último acto de estructura y organización de la Entidad Estatal. Este puede ser Ley,
Decreto, Ordenanza, Acuerdo o documento equivalente que permita conocer la
naturaleza jurídica, funciones, órganos de dirección, régimen jurídico de contratación
de la Entidad Estatal.

Acta de posesión del Ordenador del Gasto, en caso de delegación se debe adjuntar el
acto de delegación emitido por el representante legal y acto de posesión del delegado.

Documento de autorización del usuario administrador de la Entidad Estatal o de la
entidad privada que contrata con cargo a recursos públicos en SECOP II. 

Plan de amortización

Guardar y
notificar
Guardar y
notificar

Proyecto del Plan Marco para la
Implementación del Acuerdo de

Paz o asociado al Acuerdo de
Paz

Destinación del gasto

Fuente de los recursos:

Valor
Presupuesto General de la Nación - PGN
Sistema General de Participaciones - SGP.
No Incluye AESGPRI
Sistema General de Regalias - SGR
Recursos Própios (Alcaldías y
Gobernaciones)
Recursos de Crédito
Otros Recursos (Especie, Privados,
Cooperación, Propios Entidades
Autónomas, Asignación Especial SGP para
Resguardos Indígenas - AESGPRI)

Total
Entidad Estatal registrada en el

SIIF
CDP/Vigencias Futuras (Recuerde que es necesario agregar al menos un CDP o una AVF Extraordinaria si es el caso)

Documentos del Proveedor 

Lista de documentos

La siguiente es una lista de los documentos que puede solicitar a los Proveedores para la acreditación de los requisitos habilitantes. Para solicitar un documento marque el cuadro que aparece a la derecha.
 
Filtrar por familia

Documento Fase de Contrato Fase de Habilitación

Documentos administrativos Fase de Contrato Fase de Habilitación

No existen resultados que cumplan con los criterios de búsqueda especificados

 

Documentos del contrato 

Documentos del contrato

Descripción Nombre del documento Detalle

CONTRATO DE SUMINISTRO 4988-2022 MEDICAL GROUP ANMA.pdf CONTRATO DE SUMINISTRO 4988-2022 MEDICAL GROUP ANMA.pdf (detalle)

 

Información presupuestal 

Asignaciones para el seguimiento

Ordenador del Gasto Tipo de documento Número de documento  

Supervisor Tipo de documento Número de documento  

Histórico de asignaciones

Posición Nombre Fecha de seguimiento Cambiado por

No existen resultados que cumplan con los criterios de búsqueda especificados

Información presupuestal

Sí No *

Gasto Posconflicto como aquel relacionado con el Plan Marco de
Implementación (CONPES 3932) derivado de intervenciones en
cumplimiento del Acuerdo.

 

Funcionamiento  
 

0

0

0

0

0

118.974.154

118.974.154

 

Sí No  

javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);
javascript:void(0);


873 CDP No validado 1.700.000.000 COP 1.700.000.000 COP 42-45-01-03-01

Saldo de CDP
Saldo de vigencias futuras
Saldo total a comprometer

Última consulta a SIIF
Fecha de consulta SIIF

873 Presupuestal
(CDP)

- No
validado

118.974.154
COP

118.974.154
COP

Sin documento -

Saldo de compromisos CDP
Saldo de compromisos AVF

Saldo total comprometido
Última consulta a SIIF

Fecha de consulta SIIF

Código Tipo Estado Saldo Saldo a comprometer Código unidad/subunidad ejecutora

Editar

1.700.000.000 COP  
0 COP  
1.700.000.000 COP  

 
-  

Compromiso presupuestal de gastos

Código compromiso Tipo Fecha compromiso Estado compromiso Valor compromiso AVF/CDP Monto por consumir Monto presupuestal a liberar Código Posición de Gasto Consulta Ejecución

SIIF Detalle Editar

118.974.154 COP  
0 COP  
118.974.154 COP  

 
-  
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