Sobire unicc

" GRUPO 1.1 IMPLANTE DE MARCAPASO UNICAMERAL INSERCION
DE MARCAPASO UNICAMERAL NOTA: EL OFERENTE DEBERA
DILIGENCIAR €L VALOR UNITARIC INCLUIDO TVA (S APLICA)

DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO

Ref.

De smédé{n

Im:luva el precio mmo Io indtque ia Entidad E ta*a

Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE D!LIGENC[AR EN EL ANEXO B2 LAS CONDIC!ONES

REQUE&{DDS POR LA ENT!DAO )

- TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERM!TA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS

Incluya el p

ingigue la

Enud
9.8

cluya el precio como fo

. - L g
Nl s - Codigo UNSPSC. Precio unitano . yigiue i Entidad Estatal
PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE
MARCAPASO UNICAMERAL
1 85121700 INSERCION DE MARCAPASO 1,00 un -
UNICAMERAL, INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS .
Yy ¥
INCLUYE PRIMERA CONSULTA X
_ o DE CONTROL POST 5 o . -
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 ur*{ 66.000,00 65.200,00
PRIMEROS 30 DIAS. i
INTRODUCTOR PEEL AWAY i
PARA ELECTRODO DE
3 85121700 MARCAPASO DEFINITIVOC 1,00 UN 175.400,00 7 179.400,00
CUAQUIER FRENCH Y
REFERENCIA - : -
. S ELECTRODO PARA MARCAPASQ . ' . s ;
a 85121700 DEFINITIVO g 1,00 UN 1.216.800,00 « 1.216.800,00
) - MARCAPASO GENERACOR + . - : , - )
3 85121700 DERINITIVO UNICAMERAL 1,00 u 5.226.000,00 5.226.000,00
6 85121700 MEDIO DE CONTRASTE Y oo ur : . } 17772.000,00 ° 72.000,00
+ + -t : e
7 85121700 MAQUINA DE AFEITAR T 1,00 ] ' 3.168,00 3.168,00
E] 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 u 2.296,00 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS N i
9 85121700 MACROGOTEQ 1,00 u 29.499,00 29.499,00
10 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 U 1.372,00 1.372,00
it . 1. v
11 85121700 LLAVE DE TRES VIAS (1 ydo U 1 | iy ! 1j903,00 | 1.903,00
A 21 .
i i
12 85121700 ELECTRODOS ADULTOS ! 1,00 u i 960,00 ! 1 960,00
. GUANTES ESTERILES . s .
13 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) . 1,00 uy 1.231,00 ./ 1.231,00
- GUANTES DE MANEJO | <
14 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) /00 un 171,00
15 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,00
16 85121700 JERINGA 5/mi ,00 UN 480,00 430,00
17 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
18 85121700 JERINGA 50/ml 1,00 UN 1.174,00 1.174.00
19 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 un 960,00 960,00
20 5121700 PLACA DE ELECTROBISTURI 1,00 UN 59.817,00 59.417,00
) HOJA DE BISTURI CUALQUIER N o
21 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
22 85121700 LAPIZ DE ELECTROBISTURI 1,00 UN 35.000,00 35.000,00
N 1oy CABLES DE MEDICION DE o
23 85121700 GMBRALES 1,00 unN 234.000,00 234,000,00
24 85121700 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA 1,00 UN 11.112,00
i ., VICRYL 3/0 PLIS (CT1) 339H o
25 85121700 CURVA / ETHIBON 1,00 UN 17.577,08
. FORRO DE TUBO ESTERIL Y R
26 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.640,00 5.649,00
e CAT GUT CROMADO ) e oo
27 85121700 (CUALQUIER REFERENCIA) 1,00 UN 14.622,00 14.622,00
o APOSITO ADHESIVO . s o
28 85121730 TRANSPARENTE PARA PIEL 1.00 un $:240,00 9.240.00
25 85121700 GELFOAM 1,00 Un 156.000,00
30 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
31 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
32 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
33 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,60 UN 48.750 00 48,750 00
(3MTS) . -750,
PARCHE DE DESFIBRILACION Y
34 85121700 ESTIMULACION 1,00 UN 401.000,00 401.000,00
CLOREXIDINA JABON
35 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXICINA SOLUCION
36 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 00 UN 1.200,00 1.200,00
37 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 147,00
CAMPO DE INCISION DE
38 85121700 POLIESTER CON ADHESIVO 1,00 UN 378.000,00 378.000,00
ANTIMICROBIANO
PAQUETE DE HEMODINAMIA
o DESECHABLE Y ESTERIL, . . oo . .
39 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL. FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
40 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00
41 85121700 ETHIBON 1,00 UN 16.800,00 16.800,00
»
T T P
42 85121700 ESTILETE 58 PARA 1,00 UN 678.300,00 675.300,00

MARCAPASOS

GRUPO 1.2 EXPLANTE DE MARCAPASOS UNICAMERAL O :
BICAMERAL O MONITOR DE EVE NOTA: EL OFERENTE DEBERA

DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (St APLICA)
DE LOS [TEMS QUE CONFORMAN EL GRUPO . :

Induya el precio camo o mdnque la Entidad Estatal

Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXD: 02 LAS CONDICIONES
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE 9ERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR 51 OFRECE ©. NO OFRECE LOS ITEMS

REQUERIDOS POR LA ENTIDAD )




Inciuya e precio con \
indique la Entidad Estatal ™,

2.685.836,00

MARCAPASOS UNICAMERAL O o
1 85121700 . BICAMERAL O MONITOR DE EVE N 1,00 UN 736.021,00 * 736.021,00

INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST
2 85121700 R oSt crh Los 1,00 UN . 66.000,00" 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 MEDIO DE CONTRASTE . 1,00 uN 72.000,00° 72.000,00
4 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 * 3.168,00
5 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 » 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS -
5 85121700 FRUIPO YENO 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
7 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 - 1.372,00
8 85121700 LLAVE DE TRES VIAS . . 1,00 un’ ’ A 403,00 403,00
9 85121700 : ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN. 960,00 ¢ 960,00
GUANTES ESTERILES
10 85121700 CUALQUTER TaLLA (PAR) 1,00 UN v 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEJO
1 85121700 CUALQUIER TAlLs (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
12 85121700 JERINGA 3/ml . 1,00 UN : 402,00 #° 402,00
13 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 - 480,00
14 85121700 JERINGA 10/mi 1,00 UN 540,00 ¢ 540,00
15 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 960,00
16 85121700 JERINGA 50/m] 1,00 uN 1.174,00 1.174,00
17 85121700 PLACA DE ELECTROBISTURI ’ : 1,00 UN 59.817,00 ,¢ 59.817,00
. HOJA DE BISTURI CUALQUIER
18 85121700 ol . 1,00 UN 322,00 322,00
19 85121700 LAPIZ DE ELECTROBISTURI : 1,00 UN : 35.000,00 35.000,00
20 85121700 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA 1,00 UN 11.112,00 11.112,00
-
21 85121700 YICR YL 3/0 PLIS [CTH) 3394 1,00 UN 17.574,00 17.574,00
TURVA
FORRO DE TUBO ESTERIL Y c c -
22 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
23 85121700 ETHIBON ) ) 1,00 un R 16.800,00 . . 16.800,00
. CAT GUT CROMADO ‘ .
24 85121700 (CUALQUIER REFERENCIA) 1,00 UN 14.622,00 14.622,00
APOSITQO ADHESIVO
25 85121700 TRANSPARENTE PARA PIEL 1,00 UN 9.340,00 9.340,00
26 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
27 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
28 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 £ 75.919,00
- Y
29 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)
CLOREXIDINA JABON . .
30 85121700 ALy 1,00 UN ) 1.200,00 1.200,00
N CLOREXIDINA SOLUCION
31 85121700 R S ears 1,00 UN ) 1.200,00 1.200,00
32 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 147,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL, !
33 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO ) 1,00 UN 104.400,00 - 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
) .

34 85121700 GASA PAQUETE X 5 ) 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

35 85121700 ESTILETE 58 PARA . 1,00 UN 678.300,00 678.300,00
PR T ann : ’

36 85121760 MARCAPASOS ) 1,00 UN » 678.300,00 678.300,00

GRUPO 1.3 IMPLANTE DE MARCAPASO BICAMERAL, INSERCION Incluya el precio como lo indigue la Entidad Estatal
DE MARCAPASC BICAMERAL NOTA: EL-OFERENTE DEBERA Esta prcgunta requicre anexar documentos (EL OFERENT E-DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES

DILIGENCIAR €L VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (ST APLICA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR S$I OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL. PRESENTE GRUPO REQUERIDOS POR LA ENTIDAD.)

Incluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal

14.418.548,00

PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE

MARCAPASQO BICAMERAL,

1 85121700 INSERCION DE MARCAPASC 1,00 UN 1.258.030,00 = 1.258.030,00
BICAMERAL, INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA

2170t DE CONTROL POST ) 66.000,00 & 66.000,00
2 85121700 PROCEDIMIENTQ HASTA LOS L.00 UN 66.000,00 -000,
PRIMEROS 30 DIAS.
INTRODUCTORES PEEL AWAY /
3 85121700 PARA ELETRODOS DE . 1,00 UN 179.400,00 179.400,00
MARCAPASO DEFINITIVO : : y
ELECTRODO PARA MARCAPASO : I4
.216. 1.216.800,00
4 85121700 ELECTRODO BARA MARS 1,00 uN 1.216.800,00
ELECTRODO PARA MARCAPASO f
.216.800,00 1.216.800,00
5 85121700 DEFINITIVO VENTRICULAR 1,00 UN :
6 85121700 MARCAPASO GENERADOR : 1,00 UN : 8.489.600,00 v 8.489.600,00

DEFINITIVO BIICAMERAL

k] es1a170n MERTA NE FANTASTE | . 1 nn N 795 ann nn 22 Ann Aa



Flliw Lo i Ao L

1,0v vy X NIV

8 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 ‘ ; 3.168,00 ¢ 3.168,20
e ‘.
9 45121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 : 2.296,00 2.296,00
o U1PO VENOCLISIS ‘ - B 35 55
1 85121 MACROGOTED ) 00 u* 29.499,20 - 29.499,90
11 85121750 EXTENSION DE ANESTESIA 00 N 372,00
12 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 - 96
12 85121700 ECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 56000 960,00
o GUANTES ESTERILES o
14 85121750 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 231,00 1.231,00
I GUANTES DE MANEIO | . . N
15 85121700 CUALQUIER TALLA (PARS 1,00 unN 170,00 4 D710
16 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 uN i0200 i
17 85121700 JERINGA S/ml 1,00 u 480,00
18 85121700 JERINGA 10/m| 1,00 ur 540,00 &7
19 85121700 JERINGA 50/ml 1,00 uN 1.174,00 . 1.174,00
20 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 uN 960,00 960,00
21 85121700 PLACA DE ELECTROBISTURI 1,00 - UN 59.817,00 - 59.817,00
22 85121700 LAPIZ DE ELECTROBISTURI 1,00 UN 35.000,00 35.900,00
CABLES.DE MEDICION DE , " ! N . . - . ! .
23 85121700 CrmRALES 1,00 u 234:000,00 234.000,00
S HOJA DE BISTURI CUALQUIER | ‘ ) L i
24 85121700 R ; TRt ; ;0 u : . ; 322,00 322,00
. . : ; ; : :
25 85121700 SEDA 2/0 (SH)KE33 CURVA 1,00 U ‘ 11.112,00 11.112,00
~ VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H -
26 85121700 A 1,00 u 17.577,00 17.577,00
) FORRO DE TUBO ESTERIL Y
27 85121700 DM ABLE 1,00 u 5.640,00 5.640,00
CAT GUT CROMADO
28 85121700 (CUALQUIER REFERENCIA) 1,00 u . - 1462200 14.622,00
1 T Ty k 1 r
APOSITO ADHESIVO Y J ] I (RN PR IR
29 85121700 TRANSPARENTE PARA PIEL 11 4o Y q +9.240,00 . 9.240,00
30 85121700 GELFOAM 1,00 u 150.000,00 150.000,00
31 85121700 ETHIBON 1,00 u 16.800,00 - 16.800,00
32 85121700 BURETROL 1,00 u 5.847,00 - 5.847,00
33 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 uN 3.369,00 3.369,00
34 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 un ! i75.919,00 75.919,00
as 45121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 100 N 48.750.00 £8.750.50
(3MTs)
PARCHE DE DESFIS RILACION Y IR
36 85121700 ESTIMULACION 1,00 UN 401.000,00 421.0090,00
U CLOREXIDINA JABON i
37 85121760 PRESENTACION UNIDOSIS 1.00 UN 1.200,00 1.200,00
. ) CLOREXIDINA SOLUCION ' e : T ) o
38 85121700 e A A S s oats 1,00 uN 1.200,00 1.200,90
39 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 147,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,
40 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 un 104.400,00 104.200,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADQ
)
31 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 UN 1.500,00 ¢ 1.
42 85121700 ESTILETE PARA MARCAPASO 678.300,00 ¢

GRUPO 1.4 IMPLANTE DE CARD]ODESFIBRH.ADOR UNICAMERAL
INSERCION.OE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL NOTACEL
OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO

VA (ST APLICA) DE LOS 1TEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE

PRDCED MIENTO IMPLANTE OE
CARDIODESFIBRILADOR
UNICAMERAL INSERCION DE

678,300,090

lnduya el precio cama lo mdxque la Entidad Estatal :
Esta pregunta reqeiere anexar documentos-(EL QFERENTE DEBE DILIGENCIAR €N EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
TECNICAS MINIMAS. EXIGIDAS DONDE LE PERM!TA ALA f:NTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS

: REQUERXDOS POR LA ENT) DAD.)

Incluya el preao como lo
indique fa Entidad Estatal
34.622.585,00
ue;~la Entidad Estatal

1,00 UN 2.100,000,00

1 85121700 e e s ERC o 2.100.000,00
UNICAMERAL INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST ~
2 85121700 RO e e asTA Los 1,00 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
INTRODUCTOR -PEEL AWAY
3 85121700 PARA ELECTRODO DEFINITIVO 1,00 UN . 179.400,00 179.400,00
CUALQUIER FRENCH :
GENERADOR DEFINITIVO
s 85121700 CARDIODESFIBRILADOR 1,00 UN 23.768.640,00 23.768.640,00
UNICAMERAL
5 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 & 72.000,00
MAQUINA DE AFEITAR 4 ey
6 85121700 Aoty gin'a 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
7 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
: i GUANTES DE MANE)O - . )
8 85121700 CUALQUIER ThtLa tpaR) 1,00 UN 171,00 171,00
GUANTES ESTERILES .
F] 85121700 AL DurtR TaLLa thaR) 1,00 UN 1.231,00 ; 1.231,00
10 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 un 402,00 « 492,00
85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 :

439,30




12 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 / 540,00

13 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 7 960,00
14 85121700 JERINGA 50/m! 1,00 UN 1.174,00 ¢ 1.174,00
15 85121700 PLACA ELECTRO BISTURI 1,00 Un . 59.817,00 * 59.817,00
16 85121700 LAP1Z DE ELECTROBISTURI ) 1,00 UN i 35.000,00 7 35.000,00
7 85121700 UmanaLpg MTEDICIONDE 1,00 UN ) 234.000,00 7 234.000,00
18 85121700 HOJA DE BISTURI CUALQUIER 1,00 un 322,00 - 322,00
19 85121700  SEDA 2/0 (SH)KB33 CURVA . . 1,00 UN ' 11.112,00 11.112,00
20 85121700 i 3/0 PLIS (CTI) 339H 1,00 UN 17.574,00 17.574,00
21 85121700 FORRO moe®° ESTERILY 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
22 85121700 (CSJA‘EBLICE;O&@ESENCIA) 1,00 UN 14.622,00 14.622,00
23 85121700 GELFOAM 1,00 UN 150.000,00 150.000,00
24 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 ¢ 5.847,00
25 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 un’ 3.369,00 3.369,00
26 85121700 ETHIBON 1,00 UN 16.800,00 « 16.800,00
27 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.619,00 75.619,00
28 85121700 [EBS;’;';?DRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 * 48.750,00
25 85121700 PARCHE DE DESFIBRILACION Y 1,00 UN 401.000,00 ¢ 401.000,00

ESTIMULACION
CLOREXIDINA JABON

- Y ‘

30 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
. 191 CLOREXIDINA SOLUCION . i

31 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 4 1.200,00

32 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 ! 147,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,
33 B5121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 / 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
}

34 85121700 ELECTRODO DE ALTO VOLTAJE 1,00 UN . 5.552.000,00 ¢ 6.552.000,00
APOSITO ADHESLVO -

35 85121700 TRANSPARENTE PARA PIEL 1,00 UN 9.240,00 ¥ 9.240,00
ESTILETE DE 65 PARA X . )

36 85121700 CARDIDDESFIBRILADOR 1,00 UN 678.300,00 ¢ 678.300,00

37 85121700 ‘ GASA PAQUETE X 5 ' ’ 1,00 UN " 1.500,00 1.500,00

GRUPQ 1.5 EXPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL A

© BICAMERAL O CARDIORESICRONIZADOR O Incluya el precio come lo indique la Entidad Estatal

RESINCRONIZADOR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS NOTA: €L " Esta prégunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL. ANEXO 02 LAS CONDICIONES
DFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR YNITARIO INCLUIDO ~ TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI-OFRECE O NO QFRECELOS iTems
IVA (SI APLICA) DE£OS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE REQUERIDOS)

GRUPO .

1.5

Incluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal

4.549.769,00
&

PROCEDIMIENTO EXPLANTE DE
CARDIODESFIBRILADOR
UNICAMERAL O BICAMERAL O

1 85121700 CARDIORESINCRONIZADOR O 1,00 UN 1,368.920,00 * 1.368.920,00
RESINCRONIZADOR, INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA /
DE CONTROL POST
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 MEDIO DE CONTASTE . 1,00 UN : 72.000,00 “ 72.000,00
4 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
5 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.396,00 ¢ 2.396,00
EQUIPO VENOCLISIS . . &
6 85121700 MACROGOTEO 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
7 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA ' 1,00 UN 1.372,00 ¢ 1.372,00
8 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
9 85121700 ELECTRODOS ADULTOS : 1,00 UN 960,00 « 960,00

GUANTES ESTERILES

10 85121700 CUALDUIER TALLA (PAR) : 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
%t 85121700 EBQTEESIE'?}ET'&?TE?PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
12 85121700 JERINGA 3/ml ) 1,00 UN 402,00. 402,00
13 85121700 JERINGA 5/ml o 1,00 un 480,00 € 480,00
14 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 uN 540,00 540,00
I 85121700 JERINGA 20/ml ‘ 1,00 un 960,00 | 960,00
16 85121700 JERINGA 50/ml : 1,00 UN 1.174,00 - 1.174,00
17 85121700 PLACA DE ELECTROBISTURI 1,00 un 59.617,00, 59.817,00
18 85121700 Holn DEBISTURI CUALQUIER 1,00 UN 322,00 322,00
19 85121700 LAPIZ DE ELECTROBISTURI ) 1,00 un 35.000,00 © 35.000,00
20 85121700 CABLES DE MEDICION DE 1,00 UN ) 234,00 234,00

UMBRALES

21 85121700 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA 1,00 UN ) 11.112,00 11.112,00




VICRYL 3/0 PLIS (CTI} 339H U . ! 17.574,00 17.574

22 85121700 CURVA 1,00 ) 574, 574,30
o T : ; : :

23 85121700 ;:éQRERCOHEELEUBO ESTERILY 1,00 U 5.640,00 # 5.640,00
24 85121700 HIBON 1,00, uN 16.800,00 * 16.809.99
. CAT GUT CROMADO , : C P , i oo o

25 21700 CCUACQUIER REFERENCIA] 1,00 ‘v . 14.632,00
. . APOSITO ADHESIVO . | : . o
26 85121750 TRANSPARENTE PARA PIEL .00 Y ; 9.240.80 §.240,32
. - ; -
27 85121700 GELFOAM 1,00 u L } 1155,000,00
28 85121700 BURETROL 1,00 U L ) " ossazon 584700
25 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO . o 100 .U . . . . 3.369,00 3.369.00
30 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,90 u T . 75.919,00
. h !
31 85121700 E}smé?ompo EN.SEDA/TELA 1,60 LU g I : : 48.750,20
PARCHE DE DESFIB RILACION Y} : | ! 3 N X . . '
32 85121700 £ 1,90 u - 401.000,00 401.000,00
ESTIMULACION . . ) B
CLOREXIDINA JABON : . i ’ )
33 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS n Loo v | 1.200,00 . 1.200,00
- CLOREXIDINA SOLUCION . o . , , . . . )
34 85121700 PRESENTACION UNIDIOSIS: - B .. 100 U PR : . . 1.200,00 . L200,00
35 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 u 147,00 147,00
¥AQUETE DE HEMODENAMIA ol i [ (EA
‘ _DESECHABLE Y ESTERIL, . ) . .. .
36 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO | Lo 1,00 u oo iy 104:400,00 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADG . 1 L I ’ e
37 85121700 . GASA PAQUETEX S. | ; N ; i 1,00 u S . 4 i.sdoas ..t '1.500,00
ESTILETE 52 PARA N T . S T N ' '
38 85121700 CARDIODESFIBRILADOR & . = .. I ! v oL 678.300,00 678.300,00
: : ; frprnd ; : .
ESTILETE 58 PARA R i R o ‘
39 85121700 CARDIODESFIBRILADOR SR u , . o, . 678,300,00 678.300,00
ESTILETE 65 PARA . Y , . ) o )
40 85121700 CAROIODESEIBR ILADOR! ; : u i R )0 $78.300,00 678.300,00

GRUPO 1.6 IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR: BICAMERAL Incluya el precic coma Io indique-la Entidad Estatal

i INSERCION DE CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL NOTA: EL Esta pregunts reqliere anexar documentos [(EL QFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN.EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
° OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIOINCLUIDO - TECNICAS MINIMAS EXIG)DAS DONDI.. LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS fTEMS

iVA DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO. A REQUERIDO!:. 3}

Incluya el precip como lg
JAndique la Entidac Estatal

Estatal

L i yﬁa_g‘%.q,..z :
PROCEDIMIENTD IMPLANTE DE i

CARDIODESFIBRILADOR
BICAMERAL INSERCION DE.
CARDIODESFIBRILADOR
BICAMERAL, INCLUYE
HONQRARIOS MEDICOS

1 85121760 1,30 u 2.250.000,08 / 2.250.000,90

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
_ DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO MASTA LOS
PRIMEROS 30 DIAS,

INTRODUCTOR PEEL AWAY
3 85121700 PARA ELECTRODO DEFINITIVO 1,00 UN 179.400C,00 179.400,00
CUALQUIER FRENCH

1,00 u . 66.000,00 66.000,00

ELECTRODO VENTRICULAR DE

4 851217C0 ALTO VOLTAJE 1,00 un 6.552.000,00 6.552.900,39
5 85121700 ELECTRODO AURICULAR 1,00 UN 800,00 1.216.809,52
GENERADOR DEFINITIVO ’ e
5 85121730 CARDIODESFIBRILADOR 1,00 UN 25.253.760,00 25.253.763,30
BICAMERAL
7 85121700 MEDIO DE CONTRASTE UN 72.008,00 72.900,99
121700 MAQUINA DE AFEITAR ) e s
g 85121700 BESECHABLE 1,00 uN 3.168,00 3.168,20
9 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
N S GUANTES DE MANEJO N .
1o 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,09
GUANTES ESTERILES ’
11 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
12 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,00
13 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
14 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 . UN . 540,00 540,00
15 85121700 JERINGA S0/ml 1,00 UN 1.174,00 . 1.174,00
16 85121700 JERINGA 20/m] 1,00 UN 960,00 ¥ 960,00
17 85121700 PLACA ELECTRO BISTURI : 1,00 UN 59.817,00 55.817,00
18 85121700 LAP1Z DE ELECTROBISTURI 1,00 UN 35.000,00 35.000,00
CABLES DE MEDICION DE :
19 85121700 UMBRALES 1,00 UN . 234.000,00 234,000,00
o, HOJA DE BISTURI CUALQUIER - . ,
20 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
21 85121700 SEDA 2/0 (SH)KB33 CURVA 1,00 UN 11.112,00
22 85121700 VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H 1,00 UN 17.574,00 17.574,00
CURVA
FORRO DE TUBO ESTERIL Y -
23 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
CAT GUT CROMADO N
24 85121700 (CUALQUIER REFERENCIA) 1,00 UN 14.622,00 14.622,00
25 85121700 GELFOAM 1,00 UN . 150.000,00 159.000,00
. PARCHE DE DESFIB RILACION Y .
26 85121700 ESTIMULACION I,QO UN , 401.000,00 401.003,00
27 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00




28 85121700 ETHIBON 1,00 UN 16.800,00 / 16.800,00

29 85121700 CANULA OXIGENO ADULTC 1,00 UN 3.369,00 ¢ 3.369,00
30 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 uN L 75.919,00 ¢ 75.919,00
31 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN ’ 48.750,00 ¢ 48.750,00
(3MTS) , , .
32 85121700 EQUIPO DE MACROGOTED 1,00 UN - ) 29.499,00 29.499,00
33 85121700 EXTENSTON DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
34 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 - 1.903,00
CLOREXIDINA JABON
35 85121700 SR e AR e B os1s 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION | ‘ <
36 85121700 e A ON TR oats 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
37 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 ° 147,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL, )
38 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 un 104.400,00 ¢ 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
)
35 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 un, 1.500,00 ¢ 1.500,00
ESTILETE 58 PARA ’ ;
40 85121700 CARDTODESFIBRILADOR 1,00 UN 678.300,00 ¢ 678.300,00
41 85121760 ESTILETE 65 PARA 1,00 UN - 678.300,00 678.300,00

CARDIODESFIBRILADOR

GRUPQ 1.7 IMPLANTE DE RESINCRONIZADOR CARDIACO

INSERCION DE RESINCRONIZADOR: CARDIAGG NOTA: EL Esta pregunts requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES

OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO :
IVA (S1 APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN Et PRESENTE "I;Eggg‘ﬁsogél;ﬂﬂks EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O:NO OFRECE LOS ITEMS

Inclyya el precio como lo indique la Entidad Estatal

GRUPO

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

34.427.758,00

PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE
RESINCRONIZADOR CARDIACO
INSERCION DE

1 85121700 R ERinC RO NIZADOR CARDIACO, 1,00 un 6.630.000,00y 6.630.000,00
[NCLUYE HONORARIOS
MEDICOS .
INCLUYE PRIMERA CONSULTA i

2 85121700 DE CONTROL POST 1,00 UN 66.000,00 66.000,00

PROCEDIMIENTO HASTA LOS
PRIMEROS 30 DIAS,

INTRODUCTOR PEEL AWAY .
3 85121700 PARA ELECTRODO DEFINITIVO 1,00 UN 179.400,00 179.400,00
CUALQUIER FRENCH - .

4 85121700 ELECTRODO VENTRICULAR 1,00 UN 1.216.800,00 ! 1.216.800,00

GUIAS PARA ELECTRODO DE rd
S 85121700 SENO CORONARID 1,00 UN 546.000,00 546.000,00

INTRODUCTOR DEFLECTABLE i
6 85121700 PARA SENO CORONARIO 1,00 UN 561.600,00 561.600,00

CATETER PARA ELECTRODO

7 85121700 SENO CORONARIO ACCESO 1,00 UN 561.600,00 561.600,00
DERECHO
CATETER PARA ELECTRODO

8 85121700 SENO CORONARIO ACCESO 1,00 UN 561.600,00 561.600,00
1ZQUIERDO
CATETER PARA CANULACION . ’

9 85121700 SELECTIVA SENO CORONARIO 1,00 UN 561.600,00 561.600,00
CUALQUIER REFERENCIA
CATETER BALON PARA : £

10 85121700 VENOGRAFIA DE SENO . 1,00 UN 561.600,00 / 561.600,00
CORONARIO

11 85121700 CATETER CORONARIO GUIA . 1,00 UN : 510.000,00 ¢ 510.000,00
CATETER CORONARIO \

12 85121700 MULTIPROPOSITO 1,00 UN 79.560,00 # 79.560,00
CATETER CORONARIO ’

13 85121700 INTERMAMARLO 1,00 UN 79.560,00 79.560,00

14 85121700 BALON PARA SENO CORONARIO 1,00 UN : 561.600,00 561.600,00

15 85121700 JUEGO CLAVIJA PARA PUERTOS 1,00 UN 168.000,00 168.000,00
CUCHILLA-CORTADQRA

16 85121700 AJUSTABLE PARA CATETER DE ! 1,00 UN 132.600,00 # 132.600,00
SENO CORONARIO .

17 85121700 LAP1Z DE ELECTROBISTUR! 1,00 UN 35.000,00 ¢ 35.000,00
CABLES DE MEDICION DE . P

18 85121700 UMBRALES 1,00 UN 234.000,00 234.000,00

19 85121700 ELECTRODO AURICULAR 1,00 UN 1.216.800,00 7 1.216.800,00
GENERADOR DEFINITIVO a

20 85121700 RESINGRONIZADOR Lo 1,00 UN 12.848.640,00 12.848.640,00

21 85121700 MEDIO DE CONTRASTE [ 1,00 uN 72.000,00 # 72.000,00
MAQUINA DE AFEITAR [ Ia

22 85121700 DESECHABLE ; 1,00 UN 3.168,00 3.168,00

23 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00

24 85121700 EQUIPO MACROGOTEOD : 1,00 un 29.499,00 # 29.499,00

25 85121700 EQUIPO BOMBA 1,00 Un : 25.499,00 / 29.499,00

26 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN . 1.372,00 ° 1.372,00
CABLES DE MEDICION DE o

27 85121700 UMBRALES 1,00 UN 234.000,00 234.000,00
CATETER DEFECTABLE SENO

28 85121700 CORONARLO 1,00 UN 1.440.000,00 1.440.000,00

. PARCHE DE DESFIB RILACION Y 4
29 85121700 ESTIMULACION 1,00 UN 401.000,00 401.000,00
30 85121700 LLAVE DE TRES VIAS . 1,00 UN 1.903,00 ¢ 1,903,00




. VALVULA HEMOSTATICA PARA
3l 85121700 CATETER DE SENO CORONARIO 1,00 une 312.000,00 »

32 85121700 PINPLUG CONECTOR 1,00 UN 63.960,00 63.960,00

GUANTES DE MANEJQ -

34 g5121700 CUALQUIER TALLA (PAR) .00 un 171,00 71.00
. o GUANTES ESTERILES N . R
34 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
35 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 L UN 402,00 - 202,30
36 851217080 JERINGA 5/ml . 1,00 UN 480,00
37 85121700 JERINGA 50/ml 1,00 UN 1.174,00 1.174,00
T 38 85121700 ETHIBON 1,00 . UN 16.800,00 16.800,90
39 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,29
a0 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 - 960,00
a1 85121700 PLACA ELECTRO BISTURI 1,00 UN 55.817,00 59.817,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER oo )
42 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
a3 85121700 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA ) 1,00 UN ' 11,112,006 ° 11.112,00
VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H -
44 85121700 CURVA 1,00 UN 17.574,00 17.574,00
CAT GUT CROMADO ' .
4as 85121700 (CUALQUIER REFERENCIA) 1,00 SN . 14.622,00 14.622,00
46 85121700 GELFOAM 1,00 UN 150.000,00 150.0060,00
47 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
48 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UnN 3.369,00 3.369,00
49 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
50 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN ' 48.750,00 48.750,00
(3MTS) '
CLOREXIDINA JABON
51 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1.00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION i
52 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 uN 1.200,00 1.200,00
53 85121700 AGUJA HIPODERMICA ' 1,00 UN ' ' 147,00 147,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL, ; , )
54 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN : 104.400,00, 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
55 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN ‘ : 1.500,00 1.500,00
ESTILETE 52 PARA : . # .

56 85121700 RESTNCRONIZADOR 1,00 UN 678.300,00 §78.300,00
_ . ESTILETE 58 PARA s 5 oA
57 85121700 RESINCRONIZADOR 1,00 UN 678.300,00 678.300,00

ESTILETE 65 PARA )
58 85121700 - RESINCRONIZADOR 1,00 UN 678.300,00 678.300,00
59 85121700 SUBSELECTOR 90° 1,00 UN 684.000,00 684,000,200
60 85121700 SUBSELECTOR 180° 1,00 un : : 684.000,00 684.000,00
61 85121700 GUIA DE ANGIOPLASTIA 0.014 1,00 uN 546.000,00
62 85121700 CAPUCHON 1,00 UN 60.000,00 60.000,00

GRUPO 1.8 IMPLANTE DE CARDIODESFIBR[LADOR MAS - Tnduya el precio;como 1o:indique ja Entidad Estatal } g
RESINCRONIZADOR CARDIACG NOTA: EL OFERENTE DEBERA Esta pregunta reguiere anexardocumentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO JVA (SI APL]CA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DDNDE LE PERMITA A LA ENTTOAD DETERMINAR: ST-OFRECE 0. NO OFRECE Los fTEMS
DELOS ITEMS.QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS) =

Incluya el precio coma o
ncigue la Entidac Estatal

58.241.501,30

Incliys el precic como o

v 1
reclo “"EW{" Lindique ta Entidad Estatat

CRef. oty i
: Amwto “.Cédign U‘/NEVS'PS(_:

PROCEDIMIENTO 3
CARDIODESFIBRILADOR MAS

1 85121700 RESINCRONIZADOR CARDIACO, 1,00 UN 6.630.000,00 6.630.000,29
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST
PROCEDIMIENTO HASTA LOS
PRIMEROS 30 DIAS.

INTRODUCTOR PEEL AWAY -
3 85121700 PARA ELECTRODO DEFINITIVO 1,00 . UN 145.400,00 149.400,00
CUALQUIER FRENCH

ELECTRODO VENTRICULAR DE ‘ . e
ALTO VOLTAJE . 1,00 UN .~ 6.552.000,00 6.552.000,00

2 85121700 1,00 UN 66.000,00 4 66.000,00

4 85121700

5 85121700 ELECTRODO AURICULAR 1,00 UN 1.216.800,00 i 1.216.800,00

ELECTRODO BIPOLAR DE SENO .

6 85121700 CORONARIO/VENTRICULO 1,00 UN 3.900.000,00 ¢ 3.900.000,00
IZQUIERDO
GUIAS PARA ELECTRODO DE

2 85121700 SENO_CORQNARIO 1,00 UN 546.000.00 546.000,00

8 85121700 ?STREoTrEiR?EoFE:TABLE SENO 1,00 UN 1.440.000,00 f 1.440.000,00

INTRODUCTOR DEFLECTABLE
PARA SENO CORONARIO

CATETER PARA ELECTRODO ’ P
10 85121700 SENO CORONARIO ACCESO 1,00 unN 561.600,00 7 561.600,00
DERECHO

CATETER PARA ELECTRODO

11 85121700 SENO CORONARIO ACCESO 1,00 UN 561.600,00 561.600,00
[ZQUIERDO )
CATETER PARA CANULACION

12 85121700 SELECTIVA SENO CORONARIO 1,00 UN 561.600,00 * 561.600,00
CUALQUIER REFERENCIA

9 85121700 1,00 UN 561.600,00 7 561.600,G0

CATETER BALON PARA
13 85121700 VENOGRAFIA DE SENO 1,00 UN 561.600,00 « 561.600,20
CORONARIO



14 85121700 JUEGO CLAVIJA PARA PUERTOS 1,00 UN 168.000,00 v 168.000,00

CUCHILLA-CORTADORA .
15 85121700 AJUSTABLE PARA CATETER DE 1,00 UN 132.600,00 - 132.600,00
SENO CORONARIO

16 85121700 LAPIZ DE ELECTROBISTURI . . 1,00 uN . 35.000,00 ° 35.000,00
CABLES DE MEDICION DE -

17 85121700 e os 1,00 UN 234.000,00 234.000,00
GENERADOR DEFINITIVO

18 85121700 CARDIODESFIBRILADOR MAS 1,00 UN : 29.756.160,00 29.756.160,00
RESINCRONIZADOR CARDIACO .

19 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 © UN 72.000,00 72.000,00
MAQUINA DE AFEITAR

20 85121700 i 1,00 UN o 3.168,00 3.168,00

21 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN ) 960,00 960,00

22 85121700 EQUIPO MACROGOTED 1,00 UN : 29.499,00 29.499,00

23 85121700 EQUIPO BOMBA 1,00 UN : : 29.499,00 . 29.499,00

24 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00

25 85121700 LLAVE DE TRES VIAS } 1,00 UN, 1.903,00 1.903,00
VALVULA HEMOSTATICA PARA

26 85121700 CATETER OF SENO CORONARIO 1,00 UN 312.000,00 312.000,00

27 85121700 PIN PLUG CONECTOR 1,00 uN 63.960,00 63.960,00

28 85121700 GUANTES DE MANEIO 1,00 UN 171,00 171,00

CUALQUIER TALLA (PAR)

, .\ GUANTES ESTERILES A
29 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN i 1.231,00 1.231,00

30 85121700 JERINGA 3/m1 1,00 Un 402,00 402,00

31 85121700 JERINGA 5/ml - ) 1,00 un 480,00 480,00

32 85121700 JERINGA 50m1 ’ 1,00 un 1.174,00 1.174,00

33 85121700 JERINGA 10/m] : 1,00 uN 540,00 540,00

34 85121700 JERINGA 20/ml " 1,00 UN 960,00 960,00
PARCHE DE DESFIB RILACION Y TN 1

35 85121700 R U LAC i on 1,00 UN 401.000,00 401.000,00

36 85121700 . PLACA ELECTRO BISTURI 1,00 UN ) ) 10.920,00 10.920,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER

37 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00

38 85121700 SEDA 2/0 (SH)KB833 CURVA 1,00 UN 11.112,00 11.112,00

39 85121700 ETHIBON 1,00 UN 16.800,00 16.800,00
VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H

10 85121700 A 1,00 un 17.574,00 17.574,00
FORRC DE TUBO ESTERIL Y

a1 5121700 FoRES ok 1,00 uN 5.640,00 5.640,00
CAT GUT CROMADO

42 85121700 (e EA R EnErenC 1 A) 1,00 uN 14.622,00 14.622,00

43 85121700 GELFOAM 1,00 UN 150.000,00 150.000,00

44 85121700 BURETROL 1,00 uN 5.847,00 5.847,00

45 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 7.369,00 7.369,00

46 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

47 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

48 85121700 CLOREXIDINA JABON 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

CLOREXIDINA SOLUCION
49 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN

-

.200,00

.200,00

50 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 147,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,
5t 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UnN 104.400,00 104.400,00

DE TUBO, TOALLAS DE SECADO

o 52 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00
i ESTILETE PARA
53 85121700 CARDIORESINCRONIZADOR 1,00 UN 678.300,00 678.300,00
54 85121700 SUBSELECTOR 90° ' 1,00 UN 684.,000,00 684.000,00
55 85121700 SUBSELECTOR 180° 1,00 UN 684,000,00 684.000,00
56 85121700 GUIA DE ANGIOPLASTIA 0.014 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
57 85121700 CAPUCHON . 1,00 UN 60.000,00 60.000,00
58 851217060 BALON PARA SENO CORONARIO 1,00 UN 561.600,00 561.600,00

GRUPD 1.9 PROCEDIMIENTQ ESTUDIO ELECTROFISIDLOGICD

DE LOS LADDS DERECHO-E 1ZQUIERDO DEL CORAZON NOTA: EL - [ndeve et precio como lo indique fa Entidad Estatal

Esta pregunta’requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDG . ygcpicas MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS iTEMS

VA (1 APLICA) DE LOS [TEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE

GRUPO REQUERIDOS) -

Inciuya el precio como lo
indique la Entidac Estatal

15.763.241,00

PROCEDIMIENTO ESTUDIO
ELECTROFISIOLOGICO DE LOS

£

1 85121700 LADOS DERECHO E 1ZQUIERDO 1,00 UN ‘ 1.461,126,00 1.461.126,00
DEL CORAZON, INCLUYE
HONORARIDS MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA )

2 85121700 DE CONTROL POST ! 1,00 UN 66.000,00° 66.000,00

PROCEDIMIENTO HASTA LOS i
PRIMEROS 30 DIAS.

LR RS121700 AGUIA DF PUINCTON ARTFRTAI . 1.00 . UN B Lo . B 1R.720.00 * 18.720.00



i i | f
: S Lo i |
o o o
v oo . | : Lo
S P T ; . - ! | e dees e
i pi— = ; : ooty + ot
) INTRODUCTOR PERCUTANEO N
4 85121700 CUALQUIER PRENCH 1,00 u |l . 81.120,00 81.120,00
. CATETER DECAPOLAR | y
5 285121700 DEFECTABLE (CUALQUIER FR) 1,00 U . 2.475.500,00 2.479.530,22
Coan CATETER CLADRIPOLAR i -
6 85121760 CCUALOULER FR) 1,00 U 2.475.500,00 2.479.500.00
. N CATETER DUODECAPQOLAR ’ ’ ’
7 85121700 (CUALQUIER FR). 1,00 un } 3.800.000,05 3.820.000.30
- ) EXTENSION CATETER ' ’
8 85121700 BUGDECAPOLAR 1,00 UN } 1.729.000,00 1.729.000,00
N EXTENSION CATETER
5 85121700 CUADRISOLAR 1,00 uN 1.219.800,00 1.219.800,00
EXTENSION CATETER
10 85121760 DECAPOLAR 1,00 uN 1.615.000,00 1.615.900,00
11 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 un 2.296,00
12 85121700 EQUIPO BOMBA 1,00 uN 29.499,00
i ) o EQUIPO VENOCLISIS . . o
13 85121700 MACROGOTED 1,00 UN 25.495,00 29.499,00
] . N ol : : . L
14 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN ) 1.372,00 1.372,00
15 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN : 1.903,00 1.9

16 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 . UN 960,00 960,00

GUANTES ESTERILES

17 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1.Q0 . UN 1.231,00 1.231,00
. GUANTES DE MANEJO .
18 85121700 AUl En TALLA (PAR) 1,00 uN 171,00 171,00
19 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
20 85121700 JERINGA 10/m] 1,00 UN . 540,00 540,00
21 85121700 JERINGA 20/m] 1,00 UN ‘ 960,00 960,00
22 85121700 JERINGA 50/ml 1,00 UN 1.174,00 - 1.174,00
23 85121700 PLACA ELECTRO BISTURI : 1,00 UN . . 59.817,00 59.817,00
i PARCHE DESFIBRILACION Y ; T
24 85121700 P o 100 UN ’ 401.000,00 401.000,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER B B . L. .7
25 85121700 hooton 1,00 UN : 322,00 : 322,00
r FORRO DE TUBO ESTERIL Y )
. 26 85121700 DESECHABLE 1,00 UN ‘. 5.640,00 5.640,00
27 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 . 5.847,00
28 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 . 3.3639,00
29 85121700 FIXOMULL (50CM) B 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
30 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,0»0 UN 1.903,00 1.903,00
31 85121700 EQUIPOC DE BOMBA 1,00 UN 29.499,00 . 29.499 050
32 85121700 - VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
A T
33 85121700 E?;’;Z?DR PO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
CLOREXIDINA JABON ’
34 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200.00 1.200.90
P CLOREXIDINA SOLUCION PR,
21700 1,00 UN . )
35 851 0 PRESENTACION UNIDOSIS 1:200,90 1.200.99
36 85121700 AGUIA HIPODERMICA 1,00 T UN ) 147,00 147,00
- PAQUETE DE HEMODINAMIA
; T, DESECHABLE Y ESTERIL, ; 04,400 90 s ann
37 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1.00 UN 104,400,090 AR
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
38 85121750 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,99

GRUPO '1.10 ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO DE LDS LADOS Incluya el predo come o indique la Eﬂtldad Estata

DERECHO E 12QUIERDD DEL CORAZON MAS MAPEG Fota prequnta requisre anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

giggé’;’g}‘f‘;ﬁgﬁéﬁ‘grtﬁ o RAglﬁﬁ,‘angoN?Jauﬁxég iﬁ‘:ﬁz‘;‘f : CNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO - REQUERIDOS )

Incluya ¢l precio como lo
indigue la Entidad Estatal

22.129.146.,00

Lprecio como 1o
Entidad Esmatal

PROCEDIMIENTO ESTUDIO

ELECTROFISIOLOGICO DE LOS

LADOS DERECHO E IZQUIERDO .
1 85121700 DEL CORAZON MAS MAPEQ 1,00 UN 2.879.010,00 e

PERCUTANEO DE ARRITMIAS Y

ABLACION INCLUYE

HONORARIOS MEDICOS

2.879.010,00

INCLUYE PRIMERA CONSULTA

DE CONTROL POST ;
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA.LOS 1,00 UN 66.000,00 I'd 66.000,00

PRIMEROS 30 DIAS.

3 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERTAL 1,00 UN 18.720,00 - 18.720,00
INTRODUCTOR PERCUTANEO -
4 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 81.120,00 =+ 81.120,00
- CATETER DECAPOLAR
5 85121700 S st AR UIER FR) 1,00 UN 2.479.500,00 2.479.500,00
AT P AR E
6 85121700 CATETER CUADRIPOL, 1,00 UN 2.475.500,00 2.479.500,00

(CUALQUIER FR)

CATETER ABLACION
7 85121700 (RADIOFRECUENCIA) 1,00 UN 3.059.000,00 3.059.000,00
(CUALQUIER FR)

CATETER DUODECAPOLAR

8 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 3.800.000,00 3.800.000,00
EXTENSION CATETER

9 85121700 DUCDECAPOLAR 1,00 UN 1.729.000,00 1.729.000,00

10 85121700 EXTENSION CATETER DE 1,00 UN 1,919.000,00 1.

ABLACION (RADIOFRECUENCIA

EXTENSION CATETER PRI . ;‘ - - PR



11 85121/0U CUADRIPOLAR 1,0V unN 1.219.800,0U ¢ 1.219.80U,'w!)
! EXTENSION CATETER .

12 85121700 DECAPOLAR 1,00 UN 1.615.000,00 3 1.615.000,00

13 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 - 2.296,00

14 85121700 EQUIPO BOMBA 1,00 UN . 29.499,00 29.499,00
EQUIPO VENOCLISIS B .

15 85121700 MACROGOTED ) 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

16 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00

17 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 -~ 1.903,00

18 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 uN 960,00 7 960,00
GUANTES ESTERILES P

19 85121700 COALOITER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEJO :

20 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 / 171,00

21 85121700 JERINGA 10/m| 1,00 UN ! 540,00 ¢ 540,00

22 85121700 JERINGA 20 ml . 1,00 UN 960,00 ¢ 960,00

,,,,,,, ; -

23 85121700 JERINGA 50m! 1,00 UN . . 1.174,00 7 1.174,00

24 85121700 PLACA ELECTRO BISTURI 1,00 UN : 59.817,00 ¢ 59.817,00
PARCHE DESFIBRILACION Y

25 85121700 e MULACTON 1,00 UN 401.000,00 - 401.000,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER <

26 85121700 MeDIDA 1,00 UN 322,00 ¢ 322,00

27 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 ¢ 1.903,00

28 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 . 2.877,00

25 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 ¥ 48.750,00
(3MTS)
FORRO DE TUBO ESTERIL Y

30 85121700 DeCECHABLE 1,00 UN 5.640,00 , 5.640,00

31 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00

32 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO - 1,00 UN 3.369,00 3.369,00

33 85121700 FIXOMULL (50CM) : 1,00 UN 75.919,00 . 75.919,00
CLOREXIDINA JABON

34 85121700 P RESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

c <15 CLOREXIDINA $OLUCION E

35 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

36 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 uN 147,00 147,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,
37 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
. . DE TUBO, TOALLAS DE SECADO - .
)

38 85121700 GASA PAQUETEX S 1,00 UN

-

.500,00 1.500,00

: Incluys el précio-éomo lo indigue la Entidad Estatal
GRUPO 1,11 MESA BASCULANTE NOTA: £L OFERENTE DEBERA Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DERE DILIGENCIAR EN EL ANEXG 02 LAS CONDICIONES

DILIGENCIAR E£f VALOR UNITARIQ'INCLUIDO IVA (ST APLICA)

DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O -NO OFRECE LOS ITEMS

REQUERIDOS.)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

5989.073,00

PROCED*MIENTO MESA .
1 85121700 BASCULANTE INCLUYE 1,00 UN 551.916,00 + 551.916,00
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 * 2.296,00
3 85121700 o Ists ‘ 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
4 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA ‘ ) 1,00 UN . 1.372,00 ¢ 1.372,00
5 85121700 LLAVE DE TRES VIAS ‘ ‘ 1,00 UN 1.903,00 ¢ 1.903,00
6 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN ' 960,00 960,00
7 85121700 oA e, T 1,00 N ‘ : 171,00 » 171,00
8 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 # 540,00
9 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 “ 5.847,00
10 85121700 CANULA OXIGENG ADULTO . 1,00 uN 3.369,00 3.369,00
11 85121700 CLOREXIDINA SOLUCION 1,00 UN 1.200,00 ¢ 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

GRUPO 1.12 IMPLANTE DE MARCAPASO TRANSVENCSO Incluya el precio comno lo'indique 1a Entidad Estatal
TEMPORAL (TRANSITORIO) NOTA: EL OFERENTE DEBERA, Esta pregunta requlere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIQ INCLUTDQ IVA (SI APLICA)  TECNICAS MlNIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI QFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQ'-_!ERIDOS )

Incduya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

10.103.899,00

L

PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE

MARCAPASO TRANSVENOSO /

1 85121700 TEMPORAL (TRANSITOR!IO) 1,00 UN 643.313,00 643.313,00
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA /
DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS. . i

3 85121700 MARCAPASO TRANSITORIO X 1,00 UN . 8.332.800,00 4 8.332.800,00
INTRODUCTOR PARA : /

4 85121700 ELECTRODO DE MARCAPASO . 1,00 UN 179.400,00 179.400,00

TEMPORAL O TRANSVENOSO




ELECTRODO PARA MARCAPASO P
5 85121700 TEMPORAL O TRASNVENOSO 1,00 UN i 175.406,00 # o eun 0
FIJACION PASIVA B

5 R51217C0 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00

7 851217C0 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00

EQUIPO VENO
QUIPO VENOCLISIS 1,00 UN 29.496,00 29.499,30

8 85121709 MACROGOTED

o 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN C o0
10 Casi21700 - LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN i Lsoseo La03.00
o esi21700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 965,00 T 60,00

GUANTES ESTERILES

12 85121700 CUALQUIER TALLA 1,00 UN 1.231,00 1.221,90
GUANTES DE MANEJO .

13 85121700 CUALQUIER TALLA 1,00 UN . 171,00 171,20

14 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00

15 85121700 JERINGA 10/ml : Lo 1,00 U ; 540,00 : 540,00

16 85121700 . JERINGA 20/ml i i 1,00 u ! i 360,00 - 960,00

T o T T i T i "
oo HOJA DE BISTURI CURLQUIER i : et ¢ -4 i

17 85121700 MEDIDA { . ! i 1,00 U v : le2,00 R . 322,00

18 85121700 SEDA 2/0 (SH) RECTA . . r 1,00 u 11.1i2,oo 11.112,00
FORRO DE TUBO ESTERIL'Y :

19 85121700 DESECHABLE 1,00 u . 5.640,00 5.640,00

20 85121700 BURETROL : 1,00 u 5.847,00 5.847,00

21 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 u 3.369,00 3.369,00

22 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN : : 75.9138,00 75.919,00

23 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA~ 1,00 UN - 48.750,00 45.750.00
(3MTRS) . -
PARCHE DE DESFIB RILACION Y ' " : o

24 85121700 ESTIMULACION 1,00 UN . } ) 401.000,00 401.000,00
CLOREXIDINA JABON

25 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 un 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION

26 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UnN 1.200,00 1.200,00

27 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 147,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,

28 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO .
)

29 85121700 GASA PAQUETE X 5 . 1,00 UN

.500,00 .500,20

GRUPD 1.13 IMPLANTE DE MONITOR DE EVENTOS NOTA: EL Incluya el precic tomo lo indique ja Entidad Estatal
OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDQ . Esta prequnta requiere anexar ¢acumentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES:

1VA (SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE ~  TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDELE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
GRUPO . . ! B : . i

REQUERIDOS.)

Incluya el precio como 1o
indique la Entidac Estatal

‘ ’ . 12.695.066,00

Acluya el pracio come lo
¢ 13 Entidad Estatal

PROCEDIMIENTO [MPLANTE DE

MONITOR DE EVENTOS, 59 85300 & o
1 85121700 INCLUYE HONGRARIOS 1,00 UN 622.853,00 522.853,00
MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN €6.000,00 65,0
PRIMEROS 30 DIAS,
3 85121700 MONITOR DE EVENTOS - 1,00 UN 11.406.000,00 11.490.903
4 85121700 MAQUINA DE AFEITAR : 1,00 UN 3.168,00 3,168,900
5 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
R EQUIPO VENGCLISIS . , a6 An
5 85121700 MACROGOTED 1,00 unN 25.499,00 29.499,90
7 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1,372,140
. 8 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 _UN 1,303,900
9 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,30
GUANTES ESTERILES . R
10 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 uN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEJOQ . .
11 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
12 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
13 85121700 JERINGA 10/m| 1,00 uN 540,00 540,00
14 85121700 JERINGA 50 ml 1,00 UN 1.174,00 1.174,00
15 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 560,00
16 85121700 PLACA DE ELECTROBISTURI 1,00 UN 59.817,00 59.817,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER ,
17 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
18 85121700 LAP1Z DE ELECTROBISTURI 1,00 un 35.000,00 35.000,00
19 85121700 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA 1,00 UN 11.112,00 11.112,00
VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H B .
20 85121700 CURVA 1,00 UN 17.574,00 17.574,00
N FORRO DE TUBO ESTERIL Y o
21 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
22 85121700 ETHIBON . 1,00 UN 16.800,00 16.800,00
. CAT GUT CROMADO
23 85121700 (CUALQUIER REFERENCIA) 1,00 UN 14.622,00 14,622,00
i APOSITO ADHESIVO | .
24 85121700 TRANGPARFENTE PARA PIFI 1,00 UN 9.240,00 9.240,00



7
25 85121700 GELFOAM 1,00 UN 150.000,00 4 150.000,00

26 85121700 BURETROL ) 1,00 UN 5.847,00 ¢ 5.847,00

27 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 - UN ) 3.369,00 * 3.369,00

28 85121700 FIXOMULL (S0CM) 1,00 UN - 75.919,00 75.919,00

25 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 7 48.750,00
(3MTS)

: CLOREXIDINA JABON

30 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN . . 1.200,00 1.200,00

31 85121700 CLOREXIDINA SOLUCION 1,00 UN ‘ 1.200,00 ¢ 1.200,00
FRESENTAGION-UNIDOSE

32 85121700 AGUIA HIPODERMICA 1,00 N 147,00 ° 147,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,
INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 ¢ 104.400,00
33 85121700 DE TUBO, TOALLAS DE SECADO ' ’
PET

-

34 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 UN T 1.500,00 ' .500,00

GRUPG 1.14 CONSULTA E'INTERCONSULTA POR MEDICINA Incluya el precla como o indique la Entidad Estatal
ESPECIALIZADA DE ELECTROFISIOLOGIA NOTA: EL OFERENTE Esta pregunta requiere anexat documentos (Et. OFERENTE DEBE DILIGENCIAR E£N EL ANEXQG 02 LAS CONDICIONES

DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO 1VA {SI TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI QFRECE.Q NO OFRECE EL {TEM
APLICA) DEL ITEM QUE CONFORMA EL PRESENTE GRUPD REQUER!DO )

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

66.000,00

PROCEDIMIENTO CONSULTA E
INTERCONSULTA POR
MEDICINA ESPECIALIZADA DE
ELECTROFISIOLOGIA

1 85121700 1,00 UN 66.000,00 = 66.000,00

GRUPO 1.15 REVISION (REPROGRAMACION) DE APARATO DE Incluya el precié como lo indique la Entidad Estatal

MARCAPASO. SOD NOTA: El. OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL " -Esta pregunta requiere arexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR £N EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (S1-APLICA) DEL ITEM QUE TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE EL TTEM
CONFORMA EL PRESENTE GRURD - REQUERIDQ.)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

162.000,00

PROCEDIMIENTO REVISION
(REPROGRAMACION) DE .
1 85121700 APARATO DE MARCAPASO. SOD 1,00 UN 162.000,00 & 162.000,00
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS

GRUPO 1.16 REPROGRAMACION DE : Incluya el precio como {0 indique la Entidad Estatal

CARDIOVERSOR/CARDIODESFIBRILADOR, SOD NOTA: €U £sta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR. EL VALOR UNITARIOQ INCLUIDO TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE EL ITEM
IVA {S1 APLICA) DEL ITEM QUE CONFORMA EL PRESENTE GRUPO REQUERIDO.)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

188.231,00

PROCEDIMIENTO
REPROGRAMACION DE . L

1 85121700 CARDIOVERSOR/CARDIODESFI 1,00 UN 188.231,00 ¢ 188.231,00
BRILADOR. SOD INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

GRUPD 2.1 CATETERISMO DERECHO £ IZQUIERDO. + “:Induya el precio como fo indique {a Entidad Estatal

CORONARIOGRAFIA, AORTOGRAMA NOTA: EL QFERENTE DEBERA Esta:pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
DILIGENCIAR €L-VALOR UNITARIQ INCLUIDO IVA {SI APLICA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR Si OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
DELOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPQ REQUERIDDS.)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

2.788.009,00

PROCEDIMIENTO CATETERISMO
DERECHO E IZQUIERDO + )

1 85121700 CORONARIOGRAFIA, 1,00 UN 853.425,00 ~ 853.425,00
AORTOGRAMA. INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST

2 85121700 D o e hASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 ° 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.

3 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 . 18.720,00

a 85121700 [C'\S:L%%Ll‘ggsgéal“ x7cm 1,00 un 207.480,00 ¢ 207.480,00

B 5 85121700 INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 UN 81.120,00 834)20 Uiui

6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00

CATETER DX CORONARIO

7 85121700 DERECHO (CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 79.560,00 # 79.560,00
Y REFERENCIA)
CATETER CORONARIO

g 85121700 1ZQUIERDO (CUALQUIER . 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
MEDIDA Y REFERENCIA
CATETER MULTIPROPOSITO : v

9 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA)
CATETER PIG TAIL X 110CM /

10 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA)
CONECTORES DE ALTA PRESION . 7

1 4

11 85121700 (PARA EL INVECTOR) 1,00 UN 64.974,00 64.974,00

12 85121700 MEDIO DE CONTRASTE : 1,00 UN 72.000,00 ¥ 72.000,00

13 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 ¢ 215.986,00



LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00 40,840,090

14
1s PRESTOBARBA 1,00 UN 3.168,00
16 25121700 JE.CO CUALQUIER MEDIDA 1,00 uN 2.296,00 ° 2.296,90
o ’ T T EQuieo venocCLISIS ‘ . o ) ) )
17 85121750 VAN 1.00 UN 29.499,90 29,439,795
18 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1,372,099 1.372,95
19 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.913,00 1.913,99
20 85121700 ELECTRGDOS ADULTOS 1,00 uN 960,00 960,33
) GUANTES ESTERILES ) ) i
21 85121700 CUALQUIER TALLA 1,00 uN 1.231,00 1.221,20
GUANTES DE MANEJO
22 851217090 CUALOUIER TALLA 1,00 un 171,00 171,00
23 85121700 JERINGA 1/m| 1,00 UN 193,00 199,00
24 85121700 JERINGA 5/m! 1,00 UN 480,00 480,00
25 85121760 JERINGA 10/mi 1,00 UN 540,00 549.00
26 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN : 187.200,00 187.200,00
27 85121700 qgé‘fc{f BISTURI CUALQUIER 1,00 UN 322,00 7/ 322,00
R FORRC DE TUBO ESTERIL Y . : - .
28 85121700 DECECHABLE 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
29 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN ' ) - 3.369,00 3.369,00
CLOREXIDINA JABON
30 85121700 SRECENTACION UNIDOSTS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION . .
31 85121700 SRESENTACION UNIGOSIS ‘ 1,00 UN L . 1.200,00 | 1.200,00
32 85121700 FIXOMULL (50CM) ‘ 1,00 UN . : 75.919,00 75.919,00
33 85121700 INFUSOR 1,00 UN 324.000,00 324.000,00
CD'S PARA IMAGENES 1,00 UN \ 2.400,00 2.400,00

34 85121700 ANGIOGRAFIA

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL, :
35 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
)

36 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN ' 1.500,00 1.500,00

GRUPO 2.2 ARTERIOGRAFIA CORONARIA CON CATETERISMO . Xnduya el precio coma la:indiqueda Entldad Estatal :
DERECHO E 1ZQUIERDO NOTA: EL OFERENTE DEBERA Esta preguota requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR ENEL ANEXQ 02 LAS CONDICIONE

DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO:IVA (S1 APLICA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DDNDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR S DFRELﬁ O NO OFRECE LOS ITEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO <. REQUERIDOS )

Incluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal

3. 879 744,00

incluya el predia como 1o
uné«qua la Entuﬁad Estatal

PROCEDIMIENTD
ARTERIOGRAFIA CORCNARIA
1 85121700 CON CATETERISMO DERECHO € 1,00 UN 876.624,00 876.624,00
IZQUIERDO INCLUYE
HONQRARIOS MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 . UN €6.000,00 65.060,00
PRIMEROS 30 DIAS.

2 25121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18,720,090

R INTRODUCTOR RADIAL - . ) I,

4 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN ) 207.480,00 207.480,00

s 85121700 INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 UN

6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN

7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN . 100.245,00 100.245,00

g 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 1,00 UN . 399.126,00 399.126,00

9 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35% 260 1,00 UN ‘ . 426.972,00 426.972,00
CATETER DX CORONARIO . i

10 85121700 DERECHO (CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
Y REFERENCIA)

CATETER CORONARIO
11 85121700 [ZQUIERDO (CUALQUIER 1,00 UN 79.56C,00 79.560,00
MEDIDA Y REFERENCIA

CATETER MULTIPROPOSITO

12 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN ’ 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA)
CATETER PIG TAIL X 110CM .
13 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA)
CATETER PIG TAIL X 180CM
14 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 uN 79.560,00 79.560,00
REFERENGIAY
CONECTORES DE ALTA PRESION
15 85121700 (PARA EL INVECTOR) 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
17 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN : 215.986,00 215.986,00
18 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN ' 40.840,00 40.840,00
19 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 uN . 3.168,00 3.168,00
20 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS )
21 85121700 MACROGOTEO 1,00 UN 25.499,00 29.499,00
22 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA » 1,00 unN 1.372,00 1.372,00
1.903,00

23 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00




y

24 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,06
GUANTES ESTERILES 4

25 85121700 COALOUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1,231,00 1.231,00

26 85121700 MASCARA DE HIPEROXIA . 1,00 UN ] 10.800,00 10.800,00

27 85121700 " VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 - 2.877,00

28 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 unN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

29 85121700 EQUIPO DE BOMBA . 1,00 uN 29.499,00 29.499,00
GUANTES DE MANEJO .

30 85121700 CUALQUIEA TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 - 171,00

31 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 uN ) S 199,00 199,00

32 85121700 JERINGA 5/ml o 1,00 uN 480,00 / 480,00

33 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN : 540,00 540,00

34 85121700 JERINGA INYECTOR ) 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER

35 85121700 o2 on 1,00 UN 322,00 322,00

) FORRO DE TUBO ESTERIL Y .
36 85121700 B oLt 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
37 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
_ CLOREXIDINA JABON
38 85121700 R S Nosts. 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
o CLOREXIDINA SOLUCION o

39 85121700 CR T AL O N UNIDOaLS 1,00 un 1.200,00 1.200,00

40 85121700 FIXOMULL (50CM) . 1,00 uN . 75.919,00 ¢ 75.919,00

41 85121700 INFUSOR 1,00 UN 324.000,00 324.000,00

42 85121700 DS PARA IMAGENES 1,00 UN 2.400,00 2.200,00

ANGIOGRAFIA

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL, -

43 85121700 [NCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 ¢ 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO

y
)

GRUPQ: 2.3 ARTERIOGRAFIA CORONARIA MAS CATETERISMO Inclova el precio como lo indique 1a Entidad Estatal

1ZQUIERDO, CON O SIN ANGIOGRAFIA , AORTOGRAMA NOTA: EL " gory 5o qunta requiere anexar documentos ((EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO
IVA (SI APLICAYDE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE
GRUPO

TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS {TEMS
REQUERIDOS ))

Incluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal
5.270.629,00

ARTERIOGRAF A CORONARIA
MAS CATETERISMO
i 85121700 IZQUIERDO, CON O SIN 1,00 UN 1.074.345,00 1.074.345,00
ANGIOGRAFIA, AORTOGRAMA
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 AGUIA DE PUNCION ARTERIAL ) 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
4 85121700 INTRODUCTOR RADIAL 1,00 UN- 207.480,00 207.480,00
5 85121700 INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNCSTICA X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
8 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 1,00 UN ! ' 399.126,00 399.126,00
9 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
10 85121700 GUIA FLOPPY t 1,00 UN 546.000,00 546.000,00

CATETER DX CORCNARIO .

11 85121700 DERECHO (CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
Y REFERENCIA)
CATETER DX CORONARIO

IZQUIERDO (CUALQUIER
12 85121700 MEDIDA Y REFERENCIA) 1,00 UN 79.560,00 79.560,00

CATETER MULTIPROPOSITO

13 85121700 ; (CUALQUIER MEDIDA Y ! [ 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
| REFERENCIA) .
: CATETER PIG TAIL X 110GM i f
14 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y : 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA) |
c M CONECTORES DE ALTA PRESION
15 85121700 (PARA EL INYECTOR) 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
17 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 215.986,00
18 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00 40.840,00
19 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
20 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
21 851217CO AGUIA HIPODERMICA 1,00 UN | . 147.000,00 147.000,00
EQUIPQO VENOCLISIS
22 85121700 MALROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
23 85121700 EQUIPO BOMBA 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
24 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
25 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00

26 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN ) 960,00 960,00




GUANTES ESTERILES

27 851217C0 CUALOUIER TALLA (PAR) 1,00 uN 1.231,00 1.231,99
N ) " ) GUANTES DE MANEJO . | . .
28 85121720 CUALQU TALLA (PAR) 1,00 uN 1,00 171,09

85121760 JERINGA 1/ml 1,00 UnN 195,00 199,29
20 85121700 JERINGA 5/mi 1,00 UN 480,00 289.79

31 85121730 JERINGA 3 ML 1,00 UN 402,90
32 85121700 JERINGA 10/m} 1,00 UN ‘ 540,00
33 85121700 JERINGA 50 ML 1,00 UN

34 85121700 JERINGA [NYECTOR 1,00 UN

HOJA DE BISTURI CUALQUTER

35 85121700 MEDIDA . 1,00 UN 322,00 322,02
36 85121700 GRUPO ANGIOGRAFIA 1,00 UN 104.400,00 134,400,00
37 85121700 ANGIO SEAL 1,00 un 515.151,00 515.151,00
38 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,99
359 35121700 MASCARA DE HIPEROXIA 1,60 UN 10.800,00 10.800,00
40 85121700 VENDAJE COMRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
R FORRO DE TUBO ESTERIL Y
41 85121700 DESEC HABLE 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
42 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 uN 3.369,00 3.369,00
43 85121700 FIXOMULL (50CM) ) 1,00 unN 25.919,00 75.919,00
CD'S PARA IMAGENES o
44 85121700 ANGLO GRAFIA 1,00 un . 2.400,00 2.400,00
CLOREXIDINA JABON
45 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UnN ‘ 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION ‘ ) ) ]
46 85121700 PR ECENTACION ONIDOBLS 1,00 UN . ‘ 1.200,00 1.200,00
47 85121700 INFUSOR 1,00 UN . . 324.000,00 324.000,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
) DESECHABLE Y ESTERIL, .
48 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO . .
)

49 85121700 GASA PAQUETE X 5 ’ 1,00 UN ' 1.500,00

.500,00

GRUPO 2.4 ARTERIOGRAFIA CORONARIA INCLUYE PUENTES Induya el precio como lo indique fa Entidad Estatat
CORONARIOS, AORTOGRAMA NOTA: EL OFERENTE DEBERA Esta pregunta réguiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDIC]QNES

DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI APLICA) . TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS iTEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN &L PRESENTE GRUPO i REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indique fta Entidac Estatal

5.893.033,00

PROCEDIMIENTO
ARTERIOGRAFIA CORONARIA
INCLUYE PUENTES

1,00 UN ' 1.709.322,00 1.706.322,00

! 85121700 CORONARIOS, ADRTOGRAMA

INCLUYE HONORARLOS

MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA

DE CONTROL POST ! . : R .
2 85121700 DO CEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00

PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 AGUIA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN : 18.720,00
4 85121700 INTRODUCTOR RADIAL 1,00 UN 207.480,90
5 INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 UN 81.120,00 Bi.120,00
6 85121700 GULA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.462,00 462,90
7 85121700 GULA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,99
8 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 . 1,00 UN 399.126,00
9 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35X 260 1,00 uN 426.972,00 426,972,090
10 85121700 GUIA FLOPPY 1,00 UN 546.000,00 546.000,00

CATETER DX CORONARIO
b1 85121700 DERECHO (CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
Y REFERENCIA)

CATETER DX CORONARIO
12 B5121700 IZQUIERDC (CUALQUIER 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
MEDIDA Y REFERENCIA) .

CATETER PIG TAIL X 110CM .
13 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA)

CATETER PIG TAIL X 180CM

14 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN ) 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA) )

B CATETER CORONARIO AMPLATZ

15 85121700 DERECHO 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
CATETER CORONARIQ AMPLATZ

16 85121700 1ZQUIERDO 1,00 ) UN 79.560,00 78.560,00

17 85121700 CATETER MAMARIA INTERNA 1,00 UN 79.560,00 7%.560,00

CONECTORES DE ALTA PRESION

18 85121700 (PARA EL INYECTOR) 1,00 UN . 64.974,00 64.974,00

19 85121700 MEDIO DE CONTRASTE ) 1,00 . UN 72.000,00 72.000,00

20 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 215.986,00

21 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,0‘0 UnN 40.840,00 40.840,00

22 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
2.

23 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UnN 2.296,00 296,20

24 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 147,20




EQUIPO VENOCLISIS

25 85121700 7y VHAYRAEMA 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
26 85121700 EQUIPO BOMBA 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
27 85121700 _ EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN : : 1.372,00 1.372,00
28 85121700 © LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
25 85121700 ELECTRODOS ADULTOS ’ 1,00 uN 960,00 960,00
30 85121700 S‘dﬁ%iﬁg;ﬁl‘f%mm 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
31 85121700 gﬂ:gﬁ&iﬂﬂ?&m) 1,00 UN . T 700 171,00
32 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 UN 195,00 199,00
33 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
34 85121700 JERINGA 3 ML 1,00 UN 402,00 402,00
35 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN ) 540,00 540,00
36 85121700 JERINGA 50 ML 1,00 UN 1.174,00 1.174,00
37 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN’ ' 187.200,00 187.200,00
38 85121700 :‘E)é‘;DDAE BISTURI CUALQUIER 1,00 un 322,00 322,00
39 85121700 ANGIO SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00
40 85121700 BURETROL : 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
a1 85121700 MASCARA DE HIPEROXIA 1,00 U 10.800,00 10.800,00
42 85121700 VENDAJE COMRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
43 85121700 O e © ESTERILY 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
44 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
45 85121700 FIXOMULL (50CM) | . 1,00 UN : 75.919,00 75.919,00
46 85121700 iﬁéfOPéXRR:HIZAGENES . 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
47 85121700 L O osis 1,00. UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION '
a8 85121700 PRESENTAGION UNIDOSI 190 un 1.200.00 1.200,00
49 85121700 © INFUSOR . ‘ 1,00 uN ’ 324.000,00 324.000,00

v

PAQUETE DE HEMODINAMIA

DESECHABLE Y ESTERIL,
50 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

DE TUBO, TOALLAS DE SECADO

)

51 : 85121700 ) GASA PAQUETE X 5 : 1,00 UN

500,00

.500,00

GRUBO 2.5 ANGIOPLASTIA CORONARIA 1 VASO CON O-SIN
STENT MAS ARTERIOGRAFIA CORONARIA, ADRTOGRAMA NOTA:

Incluya el precic come lo indique la Entidad Estatal )

Esta pregunta requicre ancxar documentos {EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES.
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS {TEMS
REQUERIDQOS)

EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO
INCLUIDO TVA (SE APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL
PRESENTE GRUPO g

i . Incluya el precio como lo
! indique la Entidad Estatal

26.389.970,00

. PROCEDIMIENT i
ANGIOPLASTIA'CORONARIA 1
VASO CON O SIN STENT MAS

1 85121700 R At R O, 1,00 UN 1.539.759,00 1.539.759,00
AORTOGRAMA INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA
o DE CONTROL POST
2 85121700 D R S sTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 AGUIJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 uN 18.720,00 18.720,00
4 85121700 : INTRODUCTOR RADIAL 1,00 UN 207.480,00 207.480,00
5 85121700 INTRODUCTOR FEMORAL ‘ 1,00 m 81.120,00 81.120,00
6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN : 72.462,00 72.462,00
7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
8 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 . 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
9 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 - 1,00 N 426.972,00 426.972,00
10 85121700 GUIA FLOPPY CUALQUIER : 1,00 U . 546.000,00 546.000,00
MEDIDA )
GUIA STANDARD CUALQUIER
11 85121700 MEDIDA 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
GUIA INTERMEDIA CUALQUIER 00
12 85121700 MEDIDA 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
13 85121700 GULA EXTRASUPPORT 1,00 UN 725.000,00 725.000,00

CUALQUIER MEDIDA

CATETER DX CORONARIO .
14 85121700 DERECHO (CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 75.560,00 79.560,00
Y REFERENCIA)

CATETER DX CORONARIO

15 85121700 1ZQUIERDG (CUALQUIER 1,00 UN : 79.560,00 79.560,00
MEDIDA Y REFERENCIA) )
CATETER GUIA XB CUALQUIER . s 0
16 85121700 FRENCH 1,00 UN 510 DO‘D,OD 10.000,0
17 85121700 CATETER GUIA JFR CUALQUIER 1,00 uN 510.000,00 510.000,00
FRENCH
18 85121700 CATETER GUIA DERECHO ' 1,00 UN . 5$10.000,00 510.000,00
19 85121700 CATETER GUIA IZQUIERDO 1,00 UN 510.000,00 510.000,00

CATETER PIG TAIL X 110CM
20 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00



REFEREYW'A‘

(»«TETER PIG "AIL >< 180CM | i !

2 851217¢0 (CUALQUIER MEDIDA Y i 1,00 73.560,00 79.560,90
REFERENCIA) .
CTORES T . .
P 85121700 ii’:i—f?ﬂf:iié‘;l“ PRESION 1,00 UN 54.974,00 64.974,00
1 UF
23 85 iERégSGSR.:V\éSsJ LADORA CON 1,00 UN 440.600,00 440.600,30
) VALVULA HEMOSTATICA B . .
24 85121700 MOLIS/;LO COP[OLSDT " 1,00 UN 312.000,0C 312.300,92
o ) A NAR M Al -

25 95121700 ?Cbii“Qi?EROM:DﬂgA)ED‘C Do 1,00 UN 2.886.000,00 2.886.900,00
T BALON CORONARIO ; : B
26 85121700 CONVENCIONAL (CUALQUIER 1,40 UN 1.056.000,00 1.056.000,90

MEDIDA) :
- - T T ; e
27 85121700 iTEENTD;TED'CADO (CUALQUIER : ©ofdo il uN ! 4.290.000,00 4.280.000,00
IDA) H . i i et : i . X i i
28 85121700 MED!O DE CONTRASTE 1,00 UN : : ) 72.000,00
29 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN ) . 215.986,00
30 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 U 40.840,00 40.840,00
32 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 u 3.168,00 3.168,00
32 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,20 2.296,00
c ; T .
33 85121700 STENT GRAFT CUALQUIER ; Y , 8.064.000,00 $.064.000,00
‘EDT 1 H . N
i M T T i - f -
PO VENOCLISIS, ! R ; : { I
34 85121700 ;%EIROGMEO SRR Jlotgo v m [ | 200 : 29.499.00
J i 1. . i
- - I H g ¢ H :
35 85121700 CEXTENSION'DE ANESTESIA( | Ji1h i { ddo Hi un b ol tsd200 1.372,00
36 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 uN : : 1.903,00 1.503,00
37 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN . 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES ' R
38 85121700 AL G UTeR TaLLa (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEIO . .
39 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
40 85121700 JERINGA 1/ml . 1,00 UN 199,00 199,00
41 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN ‘ 402,00 402,00
42 85121700 JERINGA 5/mi 1,00 UN ' ' 480,00 480,00
43 85121700 JERINGA 10/m| 1,00 UN : 540,00 542,00
44 85121700 JERINGA 50/ml - 1,00 N 1.174,00 1.174,00 .
45 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN_ 187.200,00 187.200,00
TURI CUA T
46 85121700 ’;%?DDAE BISTURI CUALQUIER 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y
47 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
a8 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
49 85121700 * FIXOMULL (S0CM) 1,00 uw ) 75.919,00 75.919,00
ESPARADRAPQO EN SEDA/TELA o
50 85121700 (3MTS) / 1,00 UN‘ 48.750,00 48.753,00
R CLOREXIDINA JABON ‘
51 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1.00 un 1.200.00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION . . : . -
s2 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1.00 UN . . 1.200,00 1.280,90
53 85121750 INFUSOR 1,00 UN 324.300‘53
. L CD'S PARA IMAGENES e R
54 85121740 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00
§5121700 ANGIO SEAL 1,00 UN 515.151.00 515,051,390

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,

56 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 LJ4.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO .
)

57 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00

500,30

GRUPO 2.6 ANGIOPLASTIA CORONARIA 2 O MAS VASOS CON O

SIN STENT MAS ARTERIOGRAFIA CORONARIA, AORTOGRAMA = eoty pregunts requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES .

NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO
INCLUIDO 1VA (S1 APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL ;‘é‘éﬁ‘gﬁ%g;‘;‘“‘.‘“s EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS xrms

PRESENTE GRUPO

Incluya elpreclo comu o lndlque 1a Entidad Estatal

Incluya el precio como lo
indique ta Entidag Estatal

26.083.489,00

Rl
Ariaulo.

i
PROCEDIMIENTO

ANGIOPLASTIA CORONARIA 2 O

MAS VASOS CON O SIN STENT

1 85121700 MAS ARTERIOGRAFIA 1,00 UN 1.745.829,00 1.749.829,00
CORONARTA, AORTOGRAMA

INCLUYE HONORARIOS

MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
< DE CONTROL POST .
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00

PRIMEROS 30 DIAS.

3 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
4 85121700 INTRODUCTOR RADIAL 1,00 UN 207.480,00 207.480,00
5 85121700 INTRODUCTOR FEMORAL + 1,00 UN 81.120,00 “;1.120 00
6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
- 7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00

8 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 1,00 UN 395.126,00 399.12€,00

9 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 1,00 UN 426,972,00 425.972,00



GUIA FLOPPY CUALQUIER

10 85121700 o 1,00 UN ) 546.000,00 546.000,00
GUIA STANDARD CUALQUIER
11 85121700 eI 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
IA INTER c . :
12 85121700 ﬁ‘éDIDA MEDIA CUALQUIER 1,00 UN 546.000,00 546.000,00

GUIA EXTRASUPPORT . . 5

13 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 725.000,00 725.000,00
CATETER DX CORONARIO

14 85121700 DERECHO (CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
Y REFERENCIA)

CATETER DX CORONARIO
15 85121700 [ZQUIERDO (CUALQUIER 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
MEDIDA Y REFERENCIA)

CATETER GUIA XB CUALQUIER

16 85121700 AR 1,00 uN 510.000,00 510.000,00
17 85121700 CATETER GUIA JFR CUALQUIER 1,00 UN 510.000,00 510.000,00
FRENCH .
18 85121700 CATETER GUIA DERECHO 1,00 UN 510.000,00 510.000,00
19 85121700 CATETER GUIA 1ZQUIERDO 1,00 UN. 510.000,00 510.000,00
CATETER PIG TAIL X 110CM
20 85121700 (CUALQUIER MEDIDA ¥ © 1,00 un 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA)
CATETER PIG TAIL X 180CM
21 85121700 {CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA)
c b
22 85121700 CONECTORES DE ALTA PRESION 1,00 un 64.974,00 64.974,00

(PARA EL INYECTOR)

JERINGA INSUFLADORA CON
23 85121700 ACCESORIOS 1,00 UN 444.600,00 444.600,00

VALVULA )
VALVULA HEMOSTATICA 1,00 uN 312.000,00 312.000,00

24 85121700 MODELO COPILOT
BALON CORONARIO MEDICADO

25 85121700 B ALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.886.000,00 2.886.000,00
BALON CORONARIO

26 85121700 CONVENCIONAL (CUALQUIER 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00
MEDIDA)

27 85121700 STENT MEDICADO (CUALQUIER 1,00 UN 4.290.000,00 4.290.000,00
MEDIDA)

28 85121700 MEDIO DE CONTRASTE : 1,00 un ' 72.000,00 72.000,00

23 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES . 1,00 uN 215.986,00 215.986,00

30 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 unN ) 40.840,00 40.840,00

31 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 un 3.168,00 3.168,00

32 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00

33 85121700 STENT GRAFT CUALQUIER 1,00 UN : 8.064.000,00 8.064.000,00
MEDIDA
EQUIPO VENOCLISIS .

34 85121700 I RAGTIALNA 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

35 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00

36 85121700 : LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00

37 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES

38 85121700 CUALOGtER TALLA (PAR) 1,00 uN } 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEJO ‘

39 85121700 COALQUTER TALLA (PAR) ‘ 1,00 UN 171,00 171,00

40 85121700 i P JERINGA 1/ml : ! H ‘1,60 fOUN ‘ 199,00 199,00

a1 85121700 JERINGA 3/ml i o 1,00 © UN 402,00 402,00

42 85121700 JERINGA 5/ml : 1,00 UN 480,00 480,00

43 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00

44 85121700 JERINGA 50/mi - 1,00 UN 1.174,00 1.174,00

4s 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00

. HOJA DE BISTURI CUALQUIER

46 85121700 Meoton 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y

47 85121760 R R ABLE 1,00 uN 5.640,00 5.640,00

a8 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 369,00 369,00

49 85121700 FIXOMULL (S0CM) 1,00 un 75.919,00 75.919,00

50 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 un 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

] CLOREXIDINA JABON

51 85121700 S Ay 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION

52 85121700 T oS oars 1,00 un 1.200,00 1.200,00

53 85121700 INFUSOR 1,00 unN 324.000,00 324.000,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,

54 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
DE TUBQO, TOALLAS DE SECADO

S5 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN .500,00 .500,00

GRUPO 2.7 REPARACION DE DEFECTO 'DE TABIQUE

INTERAURICULAR CON PROTESLS VIA ENDOVASCULAR NOTA: BL /g sl L0 inta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIGNES

OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO 7 TEM
IVA (SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE ;{égrgéjl{;%gl;N)lMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITE 1

GRUPD : 2

Indisya el precio como 16 indique la Entidad Estatal

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

25.402.245,00




DE DEFECTO DE TABIQUE
INTERAURICULAR CON

85121700 PROTESIS ViA ENDOVASCULAR 1,00 UN 1.150.429,00 1.150.429,30
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA
? 85121760 Eiégﬁgméﬁ?hsm Los 1,00 un 66.000,30
PRIMEROS 30 DIAS.
5 85121700 AGUIA DE PUNCION ; 1,00 u 18.72¢,00 15.720,00
a 85121700 ICNJF?EEXJL%T&ERT&CEJ;CAQX o ‘ i 1,00 Ut 81,1;;0,00 §1.120,99
5 85121700 glgT?Sﬁg&;;iﬁ%ﬁﬁ)x23; R 1,00 uN i 103.05‘50,03 108.000,33
5 55121700 IC'L’TS‘E’;’L%TUOIERF?;?NRCA;]X93 1,00 N 108.09¢,00 135,000,090
, 5121700 GULA DIAGNOSTICA 0.35X260 ) 100 on 106.245,00 L0245 05
. 65121700 GULA DIAGNOSTICA 0,35X150 3 100 N 22.452.00 N
IR Tesi21700 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ 1,00 UN 405.600,00 435.600,00
10 85121700 §J1n HIDROFILICA 0.35%260 1,00 uN 426.972,00 425.972,00
11 35121700 CATETER MULTIPROPOSITO 1,00 unN 79.560,00 79.569,00
12 85121700 WA 1,00 un 546.000,00 545.000,00
13 65121700 CONECTOR DE ALTA PRESION 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
14 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
15 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 215.986,00
16 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN © 40.840,00 40.840,00
17 85121700 INSUMO CPFO MAS SET 1,00 UN 15.600.000,00 15.600.000,00
18 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
19 85121700 AGUJA HIPODERMICA No. 1,00 UN 147,00 147,00
20 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
21 85121700 HOJA DE BISTURI No.11 1,00 UN 322,00 322,00
22 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
23 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
24 85121700 CANULA DE OXIGENO . 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
25 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 un 75.919,00 75.919,00
2 85121700 CD CINEANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.409,00
27 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
SET OCLUDER (INCLUYE BALON,
28 85121700 CAMISA, SISTEMA DE 1,00 UN 5.376.006,00 5.376.000,00
LIBERACION)
e
o 0000
n 85121700 EQUIPO DE BOMBA BAXTER 1,00 UN 29.489,00 26.495,99
32 85121700 PR e DE DESFIB RILACION Y 1,00 UN 401.000.,00 431.009,99
3 85121700 EQ.VENOCLISIS/MACROGOTEO 1,00 uN 29.495,00 29.494,00
34 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00
35 55121730 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 un 190356
36 95121700 ELECTRODO ADULTO 3M 1,00 UN T es0.00
37 85121700 GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) 1,00 UN T 1.231,00
38 85121700 GUANTES ESTERIL 7 (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
35 85121700 GUANTES ESTERIL 7 x % (PAR) 1,00 UN 1.231,00 231,00
40 85121700 GUANTES DE EXAMEN (PAR) 1,00 UN 171,00 7100
41 85121700 JERINGA DE 1 cc ROSCA 1,00 unN 199,00 199,00
42 85121700 JERINGA DE 3 cc ROSCA 1,00 UN 402,00 402,00
43 85121700 JERINGA DE 5 cc ROSCA 1,00 UN 480,00 480,00
44 85121700 JERINGA DE 10 cc ROSCA 1,00 UN 540,00 540,00
45 85121700 JERINGA DE 20 cc ROSCA 1.00 UN 960,00 T sen00
46 85121700 JERINGA DE 50 cc ROSCA 1,00 un 1.174,00 1.174,00
47 85121700 JERINGA DEL INVECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
) h PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,
a8 85121700 :;NE(TLS;S,E'?g/:\LELSATsERDIEL'sEg:DRoO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
)
49 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 uN 1.500,00 1.500,00

. i Incluya el precio como ig indique 1a Entidad Estatal
GRUPO 2.8 CIERRE DE DUCTUS NOTA: EL. OFERENTE DEBERA Esta pregunts requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
TECNICAS MINIMAS EXIGLOAS DONOE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
REQUERIDOS.) : : : e

1.24 DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIC: INCLUIDO IVA.{Si APLICA)
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO

[ncluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal

25.402.245,00

va el pracio como o
ue Ia Entidad Estatal



L 8514170V ‘ DULIUS LINLLUYE MUNUKARLIUSD 1,0y un 1,150.429,UU 1,15U.4929,Ut
MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 100 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS. -
3 85121700 AGUJA DE PUNCION 1,00 UN ' 18,720,00 18.720,00
4 85121700 ICNJP(‘?SXLCQT&ERFE’;SNRC“;)X 11 1,00 UN 81.120,00 ©81.120,00
s 85121700 gﬂ%g&:f;ﬁé;i!gﬁcﬁ)x 23 1,00 UN o 108.000,00 108.000,00
6 85121700 é’ﬂ?gﬁﬁgﬁé;i’;g&ﬁ:)x 90 1,00 UN : 108.000,00 108.000,00
7 85121700 slf?‘é*c'iLAGNOST'CA 0.35X260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
8 85121700 GUiA DIAGNOSTICA 0,35X130 ) 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
5 85121700 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ 1,00 UN ) . 405.600,00 405.600,00
10 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35%260 1,00 N ‘ 426.972,00 426.972,00
11 85121700 CATETER MULTIPROPOSITO 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
12 85121700 TR IS L 1,00 un 546.000,00 546.000,00
13 85121700 CONECTOR DE ALTA PRESION 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
14 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
15 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN ) 215.986,00 215.986,00
16 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN : 40.840,00 40.840,00
17 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 N ) 3.168,00 3.168,00
18 85121700 INSUMO PDA 1,00 UN 15.600.000,00 15.600.000,00
19 85121700 AGUJA HIPODERMICA No. . 1,00 UN 147,00 147,00
20 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA . 1,00 un 2.296,00 2.296,00
21 85121700 EQUIPO DE BOMBA BAXTER Y UN 29.499,00 29.499,00
22 85121700 ;2%55’;OCUSIS/MACROGOTED 1,00 UN ' 29.499,00 29.499,00
23 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 un 1.372,00 1.372,00
24 85121700 LLAVE DE TRES VIAS ‘ 1,00 UN ] 1.903,00 1.503,00
s 85121700 ELECTRODO ADULTO 3M 1,00 UN 960,00 960,00
26 5121700 GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
27 es121700 GUANf;s ESTERIL 7 (PAR) ] o 1.00 UN » . 1.231,00 1.231,00
28 85121700 GUANTES ESTERIL 7 x 1/2(PAR) 1,00 unN 1.231,00 1.231,00
29 85121700 GUANTES DE EXAMEN (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
30 85121700 HOJA DE BISTURI No.11 : 1,00 un 322,00 322,00
31 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 uN ‘ 5.640,00 5.640,00
32 85121700 BURETROL j 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
33 85121700 CANULA DE OXIGENO : 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
34 85121700 PARCHE DE DESFIB RILACION Y 1,00 UN 401.000,00 401.000,00
35 . 85121700 FIXOMULL (50CM) ! i ) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
36 85121700 ; CD CINEANGIOGRAFIA | : 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
37 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,60 UN 2.877,00 2.877,00
SET OCLUDER (INCLUYE BALON,
38 85121700 CAMISA, SISTEMA DE 1,00 UN 5.376.000,00 5.376.000,00
LIBERACION)
39 85121700 CLOREXIDINA JABON 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
PRESENTACION-UNIDOSIS
40 85121700 sl A 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
a1 85121700 JERINGA DE 1 cc ROSCA 1,00 UN 199,00 199,00
42 85121700 JERINGA DE 3 cc ROSCA 1,00 UN . : 402,00 402,00
43 85121700 JERINGA DE 5 cc ROSCA 1,00 UN 480,00 480,00
44 85121700 JERINGA DE 10 cc ROSCA 1,00 m 540,00 540,00
4s 85121700 JERINGA DE 20 cc ROSCA 1,00 UN 960,00 960,00
a5 85121700 JERINGA DE 50 cc ROSCA 1,00 UN 1.174,00 1.174,00

a7 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,
48 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
DE TUBO, TCALLAS DE SECADO
)

49 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPD 2.9 CIERRE O CORRECCIGN DE COMUNICACION Incluya &l precio camo fo indéql;re ja Entidad Estatal

INTERVENTRICULAR NOTA; EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR Esta pregunta requisre anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI'APLICA) DE LOS ITEMS TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR 51 OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPQ | REQUERIDOS:)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

25.,402,245,00

PROCEDIMIENTO CIERRE O
CORRECCION DE

1 85121700 COMUNICACION 1,00 UN 1.150.429,00 1.150.429,00
INTERVENTRICULAR INCLUYE



;
|
HONORARIOS MEDICOS : i i o | 1 B :
i INCLUYE PRIMERA CONSULTA | T | ' : i

DE CONTROL POST ! i N
PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 65.330,90

2 85121

PRIMEROS 30 DIAS .
3 85121700 J& DE PUNCION 1,00 uy . 18.720,00 18.720.90
4 85121700 é’ﬁ?gﬁﬂg&;;izgﬁﬁjjx 1 1,00 UN : 81.120,00 §1.:20,09
5 85121700 lc'\:;’?couD;YLCQTuO:;RFS:SNRCA;3X 23 1,00 UN 108,000,900 108.005,30
5 85121700 g“gfg?iguoE;EESNRCAHX9:’ 1,60 UN 108.000,00 105.009,90
7 85121700 GulA DIAGNOSTICA 0.35X280 E 1,00 UN 100.245,00 100,245,090
8 85121720 SURISC%AGNOS”CA 0,35x1503 1,00 UN ‘ 72.452,00 92.662,30
B T gs121700  GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ 1,60 oW ) 405.600,00 495.600,00
o 55121700 GULA HIDROFILICA 0.35X260 100 N 426.972.90 26,573 00
1 asizizen CATETER MULTIPROPOSITO 1,00 UN 79.560,00 79.560,20
12 85121760 Eﬁ;f;m;ﬁig%“ 1,00 UN 546.000,00 546.000,20
13 85121700 CONECTOR DE ALTA PRESION : 1,00 un 64.974,00 64.974,20
. es121700 MEDIO DE CONTRASTE ‘ 1,00 un ' 72.000,00 72.000,00
s 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES . 1,00 UN 215.986,00 215.986.00
16 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN i 40.840,00 49.840,00
s 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
18 85121700 INSUMO PDA ; 1,00 UN 15.600.000,00 15.600.000,00
19 85121700 AGUJA HIPODERMICA No. 1,00 UN 147,00 147,00
20 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA ‘ 1,00 UN ‘ 2.296,00 2.296,00
21 85121700 EQUIPO DE BOMBA BAXTER 1,00 uN ‘ 29.499,00 29.499,00
22 85121700 EQ VENOCLISIS/MACROGOTEG 1,00 unN - 29.499,00 29.499,00
23 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 un , 1.372,00 1.372,00
24 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 un ‘ 1.903,00 1.903,00
. 25 85121700 ELECTRODO ADULTO 3M ‘ 1,00 UN ! ) 950,00
26 85121700 GUANTES ESTERIL 6 ¥ (PAR) ~ 1,00 UN . 1.231,00
27 85121700 GUANTES ESTERIL 7 (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
28 85121700 GUANTES ESTERIL 7 x 1/2(PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
T s esizizen GUANTES DE EXAMEN (PAR) ‘ ‘ 1,00 UN 17100 71,00
0 85121700 HOJA DE BISTURI No.11 1,00 unN 322,00 322,00
3] 85121700 _ FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.64,00
32 85121700 BURETROL 1,00 un 5.847,00 5.847,92
33 85121700 CANULA DE OXIGENO 1,00 un 3.369.00 o 33693J
34 85121700 EQBI%HUEL%I%ESHB RILACION Y 1,00 UN 401.000,00 431.009,22
35 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
36 §5121700 D CINEANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400 2.409,32
37 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 877,00

SET OCLUDER (INCLUYE BALON, .
38 85121700 CAMISA, SISTEMA DE 1,00 UN 5.376.30C,93 5,474
LIBERACION) .

CLOREXIDINA JABON

39 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 unN -200,90 1.200,39

P cioneaoi soucion o o

a1 85121700 " JERINGA DE I cc ROSCA 1,00 UN 199,00 ‘ 199,00

42 85121700 JERINGA DE 3 cc ROSCA 1,00 UN 402,00 e

. 43 85121760 JERINGA DE 5 cc ROSCA 1,00 UN 480,00 280,00
44 85121700 JERINGA DE 10 cc ROSCA 1,00 UN 540,00 540,00

45 85121700 JERINGA DE 20 cc ROSCA 1,00 UN 960,00 960,00

6 85121700 JERINGA DE 50 cc ROSCA 1,00 UN 1.174,00 1.:74,00

4 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,
48 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UnN 104.400,00 104.400,00
DE TUBQ, TOALLAS DE SECADO
)

49 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00

.500,00

GRUPO 2,10 CIERRE O CORRECCION DE COMUNICACION
INTERAURICULAR INCLUYE HONGRARIOS MEDICOS NOTA: £t
OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO

Incluya-el precio-comeo lo indique !a Entidad Estatal

€sta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
REQUERIDOS,)

IVA {51 APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE
GRUPO

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

23.802,7A5,0D

Entidad Estata't_

PROCEDIMIENTO CIERRE O
CORRECCION DE

1 85121700 COMUNICACION 1,00 UN 1.150.429,00 1.150.429,950
INTERAURICULAR INCLUYE



HONORARLIUS MEDICUS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA )
N DE CONTROL POST .
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00

PRIMEROS 30 DIAS.

3 85121700 AGUJA DE PUNCION 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
INTRODUCTOR FEMORAL X 11
4 85121700 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 81.620,00 81.620,00
INTRODUCTOR FEMORAL X 23
5 85121700 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00
INTRODUCTOR FEMORAL X 90
6 85121700 M (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00
GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1 .
7 85121700 v RECTA 1,00 uN » 100.245,00 100.245,00
GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 )
8 85121700 ¥ RECTA 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
[} 85121700 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
10 85121700 S,{‘”JA HIDROFILICA 0.35X260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
11 85121700 CATETER MULTIPROPOSITO 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
12 85121700 INSUMO CIA 1,00 UN 15.600.000,00 15.600.000,00
CATETER PIG TAIL
13 85121700 CENTRIMETRADO 1,00 UN 546,000,00 546.000,00
14 85121700 CONECTOR DE ALTA PRESION 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
15 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
16 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 215.986,00
17 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN 440.840,00 440.840,00
18 85121700 MAQUINA DE AFEITAR : 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
19 85121700 AGUJA HIPODERMICA No. 1,00 UN 147,00 147,00
. PARCHE DE DESFIB RILACION Y
20 85121700 ESTIMULACION 1,00 UN 401.000,00 401.000,00
21 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
22 85121700 EQUIPO DE BOMBA BAXTER 1,00 UN . 29.499,00 29.499,00
23 85121700 HOJA DE BISTURI No.11 : 1,00 UN 322,00 322,00
24 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
25 85121700 BURETROL 1,00 uN 5.847,00 5.847,00
26 85121700 CANULA DE OXIGENO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
27 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
28 85121700 CD CINEANGIOGRAFIA o ) 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
29 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

SET OCLUDER {INCLUYE BALON,
30 85121700 CAMISA, SISTEMA DE 1,00 UN 3.376.000,00 3.376.000,00
LIBERACION) .

CLOREXIDINA JABON

31 85121700 A LA (AT 1,00 N 1.200,00 1.200,00
32 85121700 R NG oars 1,00 uN 1.200,00 1.200,00
33 85121700 EQVENOCLISIS/MACROGOTEQ Loo N 29.499,00 29.499,00
34 85121700 EXTENSION ANESTESIA . | . £1,00 . UN 1.372,00 1.372,00
35 85121700 © LLAVEDETRESVIAS | ‘ 1,00  UN 1.903,00 1.903,00
36 85121700 ELECTRODO ADULTO 3M | - , 1,00 UN . 960,00 960,00
37 85121700 GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) ‘ 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
38 85121700 GUANTES ESTERIL 7 (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
39 85121700 GUANTES ESTERIL 7 x ¥ (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
40 85121760 GUANTES DE EXAMEN (PAR) 1,00 UN ) 171,00 171,00
41 85121700 JERINGA DE 1 cc ROSCA 1,00 UN 199,00 199,00
42 85121700 JERINGA DE 3 cc ROSCA 1,00 uN 402,00 402,00
43 85121700 JERINGA DE 5 cc ROSCA 1,00 UN 480,00 480,00
a4 85121700 JERINGA DE 10 cc ROSCA 1,00 UN 540,00 540,00
as 85121700 JERINGA DE 20 cc ROSCA ‘ 1,00 UN 960,00 960,00
46 85121700 JERINGA DE 50 cc ROSCA 1,00 uN 1.174,00 1.174,00
47 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 un 187.200,00 187.200,00
kkkkk PAQUETE DE HEMODINAMIA
48 B5121700 ID’\?CSES:EAE!:ETX EEb?;EEEIIt,’ FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
DE TUBD, TOALLAS DE SECADO
49 85121700 GASA PAQUETE X 5 , 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPQ 2.11 ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL CON Incluya’ el precio comin lo indique to Entidad Estatal

CATETERISMO DERECHO NOTA: EL OFERENTE DEBERA Esta pregunta requisre anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES
DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI'APLICA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR Si OFRECE CG NO OFRECE LOS ITEMS:
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDQS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

4.659.868,00

PROCEDIMIENTO

ARTERIOGRAFIA PULMONAR

1 85121700 BILATERAL CON CATETERISMO : 1,00 UN . 1.181.277,00 1.181.277,00
DERECHO INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA




E CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,10
PRIMEROS 30 DIAS.

3 85121709 JA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.725,00

4 85121700 INTRODUCTOR RADIAL 1,00 U 207.486,00 207.289.09

s 85121700 INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 UN 81.120,00

5 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.462.00

7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00

8 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 1,00 UN 399.126,00 399.125.30

9 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 1,00 uN ’ 426.972,00 £26.972.00
CATETER DX CORONARIO o N

10 85121750 DERECHO (CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 79.560,00 79.562 90
Y REFERENCIA)
CATETER DX CORONARIO :

1 85121700 1ZQUIERDO (CUALQUIER 1,00 UN 79.560,00 29.569,99

MEDIDA Y REFERENCIA)

CATETER MULTIPROPOSITO
12 #51217C0 {CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,20
REFERENCIA)

CATETER PIG TAIL X 110CM

13 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN ) 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA)
CATETER PIG TAIL X 180CM )
14 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 75.560,00 79.560,00
REFERENCIA)
CONECTORES DE ALTA PRESION
15 85121700 (PARA EL INYECTOR) 1,00 UN 64.974,00 64.972,00
16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN o 72.000,00 72.000,00
17 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN P 215.986,00 215.986,00
18 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN . O 40.840,00 40.840,00
19 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
20 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
21 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN Lo 147,00 147,00
EQUIPO VENDCLISIS .
22 85121700 MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
23 85121700 EQUIPO BOMBA 1,00 UN : E 29.499,00 29.499,00
24 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
25 85121700 LLAVE DE TRES VIAS . 1,00 UN 1,903,00 1.503,00
26 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN ) 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES )
N
27 85121700 AL O IER TALLA (PAR) 1,00 U 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEIO \
N 7 71,0
28 85121700 CUALQUTER TALLA (PAR) 1,00 u 171,00 171,00
29 85121700 JERINGA HEPARINIZADA 1/ml 1,00 UN 199,00 199,99
30 85121700 « JERINGA 5/ml : 1,00 UN C 430,00 480,90
31 85121700 JERINGA 3 ML 1,00 UN 402,00 202,00
32 85121700 JERINGA 10/m! 1,00 UN 540,00 540,90
33 85121700 JERINGA 50 ML 1,00 UN 1.174,00 117409
34 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,99
35 85121700 HOJA DEBISTURL CUALQUIER 1,00 UN 322,30 322,55
36 85121700 ANGIO SEAL 1,00 UN 515.15:.0¢ 515051,
37 BURETROL 1,00 un . 5.847,00
38 8512170 MASCARA DE HIPEROXIA 1,00 uN %
39 85121700 VENDAJE COMRESIVO : 1,00 UN 2.877,30 2.877.00
) FORRO DE TUBO ESTERIL Y R -
40 85121700 Do hALE 1,00 UN 5.640,00 5,640,560
41 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
42 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN . 75.915,00 919,00
a CD 'S PARA IMAGENES o
43 85121700 SNGTOCRARIA 1,00 UN 2.400,00 2.200,00
CLOREXIDINA JABON ) o
44 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1.00 UN 1-200,00 1.206.00
CLOREXIDINA SOLUCION .
45 85121700 SR oSt 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
a6 85121700 INFUSOR © 1,00 UN 324.000,00 324.000,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL,
47 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400C,00 104,400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
)

48 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 3.1 CATETERISMO URETERAL DE AUTORETENCION Induya. el precio como lo indique ‘ta Entidad Estatal

UNICAMENTE COLOCACION DE CATETER 1] ANTEROGRADO Esta pregunta requicre anexar docamentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO: 02 LAS CONDICIONES:

NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR ELVALOR UNITARIO
INCLUIDO IVA (SI APLICA) DE 1.OS ITEMS QUE CONFORMAN EL ;E‘é!“l}é:R/\I%gS\;IMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR S1 OFRECE G NO OFRECE LOS ITEMS

PRESENTE GRUPO

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

4.466.671,00

PROCEDIMIENTC CATETERISMO
URETERAL DE AUTORETENCION
o UNICAMENTE COLOCACION DE
1 85121700 ~ATETED 11 ANTED MRD ARA

1,00 UN 652.774,00 652.774,00



O RN VICIVAIV)

INCLUYE HONORARIOS

MEDICOS »
2 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
3 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
EQUIPO ' 4 29.499
4 85121700 VENOCLISIS/MACRGGOTED . 1,00 UN ) . 29.499,00 .499,00
s 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
6 85121700 LLAVE DE 3 ViAs ' 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
GUANTES ESTERILES - ) 1231.00
7 85121700 CUALQUIER MEDIDA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 .231,0
GUANTES EXAMEN CUALQUIER 171 ;
8 85121700 MEDIDA (PAR) 1,00 UN ,00 171,00
9 85121700 JERINGA DE 10CC 1,00 UN 540,00 540,00
10 85121700 JERINGA DE 50CC 1,00 un 1.174,00 1.174,00
11 85121700 JERINGA DE 20CC . . 1,00 UN, 960,00 960,00
12 85121700 JERINGA 5 CC 1,00 UN 480,00 480,00
13 85121700 BURETROL 1,00 UN ) . 5.847,00 5.847,00
CD'S PARA IMAGEN
14 85121700 ANGIO GRAFIA 1,00 UN . 2.400,00 2.400,00
15 85121700 INSUMO CATETER JJ 1,00 UN : 390.000,00 390.000,00
16 85121700 KIT NEFROSTOMIA 1,00 UN : 1.131.000,00 1.131.000,00
17 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN - 72.000,00 72.000,00
18 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
19 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
20 85121700 SEDA 2/0 RECTA 1,00 UN 11.112,00 11.112,00
21 85121700 CANULA DE OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
22 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
- HOJA DE BISTURI CUALQUIER .
23 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
24 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
25 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 : 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
26 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
27 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
28 85121700 E:TETER COBRA CUALQUIER 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
) g . INTRODUCTOR PERCUTANEC ’ ’ g o ’
N
29 85121700 CUALQUIEN FR 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
30 85121700 GUIA ROAD RUNNER X 180 1,00 uN 612.000,00 612.000,00
31 85121700 AGUJA CHIBA 1,00 UN 62.000,00 62.000,00
CLOREXIDINA JABON
32 85121700 SRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
; CLOREXIDINA SOLUCION
33 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS : 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA
34 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
35 85121700 GASA PAQUETE X 5 . 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 3.2, NEFROSTOMIA PERCUTANEA CON .,
LITOFRAGMENTACION Y EXTRACCION ENDOSCOPICA EN RIRON, * Incluya €) precio como lo indique 13 Entidad Estatal

MAS PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBO DE NEFROSTOMIA NOTA: - Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES
EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A'LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
INCLUIDO IVA (SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL REQUERIDGS.)

PRESENTE GRUPO

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

3.946.234,00

G ‘ it i
PROCEDIMIENTO NEFROSTOMIA
PERCUTANEA CON
LITOFRAGMENTACION Y
EXTRACCIGN ENDOSCOPICA EN

1 85121700 RINON. MAS PIELOGRAFIA A 1,00 UN 752.774,00 752.774,00
TRAVES DE TUBO DE
NEFROSTOMIA INCLUYE
- HONORARIOS MEDICOS
2 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA : 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
3 85121700 [XTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
4 85121700 \E/gﬁépcilsls/MACROGOTEO 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
5 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
3 85121700 LLAVE DE 3 VIiAS . 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
7 85121700 ggﬁgiﬁﬁfggggz (par) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
8 85121700 ﬁ‘ééﬁ;ﬁﬁﬁiéﬁm cuALQuUIER 1,00 uN 171,00 171,00
""" s ssizizo0 JERINGA DE 10CC ‘ 1,00 un ‘ 540,00 540,00
10 85121700 JERINGA DE 50CC ) : 1,00 UN 1.174,00 1.174,00
11 85121700 JERINGA DE 20CC 1,00 UN N 960,00 960,00
12 85121700 JERINGA S CC . 1,00 UN 480,00 480,00
13 85121700 BURETROL . . . 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
14 85121700 E,E"(‘;SISQEQFII':AGEN 1,00 UN » 2.400,00 2.400,00
A 219170 N KIT DE NEFROSTOMIA 1NN LI 1 121 AnNn AN 1 121 ANN oNn



s e PERCUTANEQ CUALQUIER FR sy Sredsiuvviy SEETS sy

16 85121720 MEDIOS DE CONTRASTE 1,00 UN 72.00C,30 72.353,00
- S . BOLSA RECOLECTORA DE i T

17 85121700 ORIn 00 UN 53.000,09 53.009.32
18 85121700 FIXOMUL L(SU(_N] 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
19 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 un 2.877,00 2.877,90
20 85121700 SEDA 2/0 RECTA : 1,00 UN 11.112,00 11.112,00
21 85121700 CANULA DE OXIGENO ADULTO 1,00 UN ) 3.369,00 3.369,00
22 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
h HOJA DE BISTURI CUALQUIER : i
23 85121700 MEDiDA 1,00 UN 322,00 322,90
24 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 1,00 UN 399.126,00 399.126,50
25 85121700 GUIA HIDROFILICA 0:35X 260 1,00 uN 426.972,00 425.972,99
26 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 UN 100.245,00 200.245,30
27 85121780 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 1,00 UN 72.4562,00 72.462,20
28 851217C0 GUIA ROAD RUNNER X 1BO 1,00 UN 612.000,00

25 851217C0 AGUJA CHIBA 1,00 UN 62.400,00 62.400,00
30 85121700 SONDA NELATON 1,00 UN 883,00 883,00
. ; CLOREXIDINA JABON )

31 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
. CLOREXIDINA SOLUCION

32 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN B 1.200,00 1.200,00
i PAQUETE DE HEMODINAMIA

33 85121700 e iBLE v FETERIL 1,00 UN ‘ ‘ 104.400,00 104.400,00
34 85121700 GASA PAQUETE X 5 : ‘ 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPQ 3.3 PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBO DE NEFROSTOMIA: " Induya el precio como lo indique la Entidad Estatul
NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIG Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIuENCIAR EN EL ANEXO: 02 LAS COND!CIONES

INCLUIDO IVA (SI'APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
PRESENTE GRUPO S REQUERIDOS)

¢ . : a ‘ Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

725.712,00

PROCEDIMIENTO PIELOGRAFIA

A TRAVES DE TUBO DE 1,00 un o 348.049,00 345.049,00

! 85121700 NEFROSTOMIA INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS
2 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA ' 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
3 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
EQUIPO '
4 85121700 VONDCLISIS/MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
5 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 969,00
6 85121700 LLAVE DE 3 ViAS ’ 1,00 “UN 1.903,00 '1.03,00
IR GUANTES ESTERILES ‘
7 85121700 Pl 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
o GUANTES EXAMEN CUALQUIER B o
B 85121700 MEDIDA (PAR) 1,:)‘O UN 171,00 171,00
9 85121700 JERINGA DE 10CC 1,00 UN 540,00 549,50
10 85121700 JERINGA 50 CC ) 1,00 UN 1.174,00 1.172,00
1 55121700 JERINGA 20 CC 1,00 UN 950,00 960,00
12 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.508,92
13 85121700 BURETROL 1,00 uN 5.847,00 5.647.09
N CD's PARA IMAGEN ) o B
14 85121700 HEOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
15 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.006,00 72.000,00
16 85121700 BOLSA RECOLECTORA DE 1,00 UN 60.000,00 60.000,00
ORINA
17 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN ) 75.919,00 75.919,00
18 85121700 VENDAIE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
15 85121700 CANULA DE OXIGENQ ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
20 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
) HOJA DE BISTURI CUALQUIER i o )
21 85121700 oy 1,00 uN 322,00 322,00
22 85121700 SONDA NELATON 1,00 UN 883,00 883,00
] CLOREXIDINA JABON )
23 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1.00 UN 1.200,00 1.200.00
) CLOREXIDINA SOLUCION :
24 85121700 R ECENTACION DNIDOSTS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
25 85121700 PAQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 UnN 104.400,00 104.400,00

DESECHABLE Y ESTERIL

GRUPO 3.4 FARINGOGRAFIA Y ESCFAGOGRAMA CON CINE O Incluya el precio como lo indique fa Entidad Estatal
VIDEO NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR Esta pregunta reguiere anexar documentos (EL:OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICXONES

UNITARIO INCLUIDO IVA (SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS [TEMS
CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS. )

Incluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal

470.895,00

precio omo fo
Entigad Estatal

PROCEDIMIENTO
FARINGOGRAFIA Y

1 85121700 ESOFAGOGRAMA CON CINE O 1,00 UN 348.048,00 348.049,00
VIDEO INCLUYE HONORARIOS



MEDICOS

2 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 uN 2.296,00 2.296,00
3 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN - 1.372,00 1.372,00
) EQUIPO 29.4 29.499,00

4 85121700 VENOCLISIS/MACROGOTEO 1,00 UN 9.433,00 .

5 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00

6 85121700 LLAVE DE 3 ViAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
GUANTES EXAMEN CUALQUIER 100

7 85121700 IO (P AR) 1,00 UN 171,00 171,
GUANTES ESTERILES

8 85121700 AR Maooa (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00

9 85121700 JERINGA DE 10CC 1,00 uN 540,00 540,00

10 85121700 JERINGA DE 20CC : 1,00 UN . 950,00 960,00

11 85121700 JERINGA DE 50CC 1,00 UN 1.174,00 1.174,00

12 85121700 GASA ESTERIL PAQUETE X 5 1,00 uN’ : 1.500,00 1.500,00

. CD'S PARA IMAGEN

13 85121700 R 1,00 UN 2.400,00 2.400,00

14 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
CLOREXIDINA SOLUCION ;

15 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE ORAL 1,00 UN 72.000,00 72.000,00

(BARIO)

GRUPQO 3.5 COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR (PERCUTANEA] MAS induya &l precio como fo Indique 13 Entidad Estatal’

DILATACION Y COLOCACION DE PROTESIS ¥/O CATETER ENVIA g 2’0l 0 oo roquinre anexar documentos ((EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

BILIAR. NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR
UNITARIO INCLUIDO VA (ST APLICAY DE LOS ITEMS QUE ;’Eé(érll}ECRAI%adg;l)lMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS {TEMS

CONFORMAN EL GRUPO

Incluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal

8.195.413,00

e

i
PROCEDIMIENTO
COLANGIOGRAFIA EN VIA
BILIAR (PERCUTANEA) MAS

1 85121700 DILATACION Y COLOCACION DE 1,00 UN 1.302.756,00 1.302.756,00
PROTESIS Y/O CATETER EN ViA
BILIAR. INCLUYE HONCRARIOS

. MEDICOS

2 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA l 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
3 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
4 . 85121700 \EIET%")C?.ISIS/MACROGOTEO . 1,00 UN . ) 29.499,00 29.499,00
5 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN B 960,00 960,00
6 85121700 LLAVE DE 3 ViAs 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
7 85121700 gﬁﬁ[gileE:LE;Dlngi(PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
8 85121700 agg;v;:s{;:éyer\ CUALQUIER 1,00 UN 171,00 171,00
9 85121700 JERINGA DE 5CC ‘ 1,00 UN 480,00 480,00
10 85121700 JERINGA DE 10CC ‘ 1,00 UN ) 540,00 540,00
11 85121700 JERINGA 20 CC 1,00 UN 960,00 960,00
12 85121700 JERINGA 50 CC i 1,00 UN i . 1.174,00 1.174,00
13 85121700 GASA ESTERIL PAQUETE X 5 . 1,00 UN ’ 1,500,00 1.500,00
14 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
15 85121700 isés:gé::;&mm 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
16 85121700 KIT BILIAR CUALQUIER FR : 1,00 UN 1.014.000,00 1.014.000,00
17 85121700 MEDIO DE CONTRASTE : 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
18 85121700 BOLSA RECOLECTORA . 1,00 UN 60.000,00 60.000,00
19 85121700 FIXOMULL (50CM) : 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
20 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
21 85121700 SEDA 2/0 RECTA ‘ 1,00 UN 11.112,00 11.112,00
22 85121700 CANULA DE OXIGENO ADULTO | 1,00 un 3.369,00 3.369,00
23 85121700 FORRO DE TUBO oo 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
24 85121700 Hode of BISTURI CUALQUIER 1,00 UN 322,00 322,00
25 85121700 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 ‘ ' 1,@\‘0 UN t 72.462,00 72.462,00
26 85121760 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 § - 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
27 85121700 MICRO GUIA ROAD RUNNER 1,00 UN 1.716.000,00 1.716.000,00
2y 85121700 GUIA ROAD RUNNER X 180 1,00 UN 612.000,00 612.000,00
29 85121700 GUIA RIDROFILICA 0.35 X 150 1,00 uN 399.126,00 399.126,00
30 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 unN ) 426.972,00 " a26.972,00
31 85121700 Slin AMPLATZ EXTRA SUPPORT 1,00 unN 405.600,00 405.600,00
32 85121700 SUIA AMPLATZ EXTRA SURPGRT 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
33 85121700 AGUJA CHIBA ‘ 1,00 UN 62.400,00 62.400,00
34 85121700 é"g?g&igﬂ';;?;gﬁcﬁ}x 1 1,00 UN . ’ 81.120,00 81.120,00
15 85121700 INTRODUCTOR FEMORAL X 23

M (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN ! 108.000,00 108.000,00




36 85121700 CATETER MULTIPROPOSITO 1,00 Un 79.560,00 79.560,99

37 85121760 CATETER DIAGNOSTICO COBRA 1,00 1 UN 210.000,00 210.900,00
38 as1217ouv ' id{,’;‘;ii ?ggamf Tipo 1,00 UN 405.600,00 405,600,970
35 85121700 Coln ALTO SOPORTETIPO 1,00 UN 405.600,00 495.609,30
40 85121700 G A N osts 1,00 UN 1.200,00 1.200,30
a1 85121700 e oS et 1,00 UN 1.20¢,00 1.200,00
42 85121700 ;:SQJCEIEBSEECEQQ‘SSC“” 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

GRUPO 3.6 ANGIDPLASTIA O ATERECTDMIA CON ?RéTﬁSiS : Incluva el precio coma do indique 1a Entidad Estatal

BALON Y /O STENT DE ARTERIAS ABDOMINALES MAS | Esta pregunta requlere anexar documentos (EC OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CoNBIEIONES

COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR. NOTA: EL OFERENTE DEBE
DILIGENCTAR £L VALOR UNITARIG INCLUIDO IVA (51 A?LICZA) . ;légﬁl&ﬂligg‘l)ﬂdhs EXIGIDAS DONDE LE PERMITA‘A LA EN‘UDAD DETERMINAR S OFRECE O NO OFRECE LOS f‘rms

“DELOS {TEMS QUE CONFORMAN EL GRUPO

Incluya el precio coma Io
incigue la Entidad Estatal

21.144.25€,00

CIncluya el precio coma lo
iindigue s Entidad Estatal

PROCEDIMIENTO

ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA
CON PROTESIS BALONY / O
STENT DE ARTERIAS

1 85121700 ABDOMINALES MAS ] 1,00 UN 1.974.877,60 1.974.877,00
COLANGIOGRAFIA EN VIA
BILIAR INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA  ° 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
3 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 . UN 1.372,00 1.372,00
) N EQUIPO B o
4 85121700 ENOCLISIS/MACROGOTED 1,00 UN ) 29.499,00 29.499,00
5 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 . UN ‘ 960,00 960,00
6 85121700 LLAVE DE 3 VIAS 1,00 UN K 1.903,00 1.903,00
T GUANTES ESTERILES i
7 85121700 CUALOTER MeDTDA (PAR) 1o UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES EXAMEN CUALQUIER N N ‘ Ny .
8 85121700 MEDIDA (PAR) 1,00 u ‘ 171,00 171,00
9 85121700 JERINGA DE 10CC 1,00 UN : . . 540,00 540,00
10 85121700 JERINGA 20 CC 1,00 UN 960,00 969,00
11 85121700 JERINGA 50 CC ’ 1,00 UN ‘ 1.174,00 1.174,00
12 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.849,00 5.849,00
CD'S PARA IMAGEN ‘ o
13 85121700 NGO BRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
14 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
15 85121700 FIXOMULL (SQCM) . 1,00 .. UN 75.919,00 . 75.918,30
16 85121700 + VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,30
17 85121700 SEDA 2/0 RECTA 1,00 UN 11.112,00
18 85121700 CANULA DE OXIGENO ADULTO . 1,00 uN . 3.359,00
19 85121750 FORRC DE TUBO 1,00 N 5.640,00 5.649,20
""""" e HOJA DE BISTURI CUALQUIER ‘ 322,08 322,08
20 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
21 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 1,00 UN 395.126,00 389,126,320
22 851217C0 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 ' UN 426,972,050 426,972,590
. INTRODUCTOR FEMORAL X 11 ) o o
23 851217C0 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 81.120,00 §1.220,30
. Sar INTROL}UCTOR FEMORAL X 23 " .
24 85121700 M (CUALQUIER ERENCH) 1,00 UN 108.000,00 .00
25 85121700 KIT BILIAR CUALQUIER FRENCH 1,00 UN : 1.014.000,00 1.014.009,00
26 85121700 AGUIA CHIBA 1,00 UN 62.400,00 62.400,90
S CATETER MULTIPROPOSITO k S )
27 85121700 CUALQUIER FR 100 UN 79.560,00 79.560,00
R CATETER DIAGNOSTICO COBRA -
28 85121700 CUALQUIER fR 1,00 UN . 210.600,00 210.600,00
29 85121700 CATETER DIAGNGOSTICO 1,00 UN 218.600,00 210.600,00

SIMMONS CUAQUIER FR

R INTRODUCTOR FLEXOR o ) ) o
30 85121700 (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 834.600,00 834.600,00

STENT AUTOEXPANDIBLE

31 85121700 CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,00
. STENT BILIAR CUALQUIER ‘ ‘ ‘

32 85121700 LONGITUD 1,00 UN 6.240.000,00 6.240.000,00
. BALON BILIAR. CUALQUIER

33 85121700 LONGITUD 1,00 UN 1.440.000,00 1.440.000,00
34 85121700 GUIA ROADRUNNER X 180 1,00 UN 612.000,00 612.000,00
35 85121700 SUIAALTO SOPORTE AMPLATZ 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
36 85121700 GULA ALTO SOPORTE AMPLATZ 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
37 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 1,00 UN . 72.462,00 72.462,00
38 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
39 85121700 GUIA 0.014 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
40 85121700 JERINGA DE PRESIONES 1,00 UN 444.600,00 444 600,00
41 85121700 CLOREXIDINA JABON 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

CLOREXIDINA SOLUCION P .,



4z ¥51Z21/00 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UnN 1.400,U0 1.20U0,00
43 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 N 1.500,00 1.500,00
44 85121700 PAQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

DESECHABLE Y ESTERIL

GRUPD 3.7 ANGIOGRAFIA ESPINAL POR SEGMENTO (CERVICAL,
TORACICA O LUMBAR) NOT

: EL OFERENTE DEBE DILIGENTIAR
EL VALOR UNITARIO INCLUIDD IVA (ST APLICA DE LOS fTEMS

Incuya el precic como lo indique 1a Entidad Estatal

Esta pregunta requiere anexar documentos {EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR. EN'EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES:
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI ‘OFRECE O NO OFRECE LOS iTEMS
REQUERIDOS)

QUE CONFORMAN EL GRUPQU}

PROCEDIMIENTO ANGIOGRAFIA
ESPINAL POR SEGMENTO

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

4.212.001,00

1 85121700 (CERVICAL, TORACICA O 1,00 un 978.841,00 978.841,00
LUMBAR) INCLUV’E
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 AGUIA DE PUNCION 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X

3 85121700 T M (CUALGUIER FRERCH) 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X

4 85121700 23 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00

; KIT INTRODUCTOR FEMORAL X

5 85121700 86 1 (COALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00

3 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00

7 8512_1700 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 ] 1,00 UN 72.462,00 72.462,00

8 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00

9 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 1,00 uN 426.972,00 426.972,00
CATETER MULTIPROPOSITO

10 85121700 oA QUIER FRENCH 1,00 UN 79.560,00 79.560,00

1 85121700 CATETER SIMMONS CUALQUIER 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
FRENCH

12 85121700 CATETER COBRA CUALQUIER 1,00 unN 210.600,00 210.600,00
FRENCH

- CATETER BERESTEIN :

13 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 210.600,00 210.6Q0,00

14 85121700 YELCO 1,00 UN 2.296,00 2.296,00

15 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00

I 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN 960,00 960,00

17 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00 540,00

18 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 480,00 480,00

I 85121700 HOJA BISTURI 1,00 UN 322,00 322,00

20 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

21 85121700 VENDAIE COMPRESIVO 1,00 unN 2.877,00 2.877,00

22 85121700 ESPARADRARO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTs) .

23 85121700 EQUIPO MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

24 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 uN 1.372,00 1.372,00

25 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00

26 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN 960,00 960,00

27 85121700 FORRQ TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00

28 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00

29 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00

30 85121700 CANULA DE OXIGENO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00

‘ GUANTES ESTERILES

31 85121700 AL QT on MEDIDA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES MANEJO CUALQUIER

32 85121700 EDIDA (b AR) 1,00 UN 171,00 171,00

- CD’'S PARA IMAGEN DE
33 85121700 PR 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
o CLOREXIDINA JABON
34 85121700 S e bOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
. CLOREXIDINA SOLUCION

35 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

) PAQUETE DE HEMODINAMIA

36 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

37 85121700 ANGIO SEAL 1,00 uN 515.151,00 515.151,00

38 85121700 INFUSOR 1,00 UN 324.000,00 324.000,00

39 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPD 3.8 DRENAJE PERCUTANEQ DE ABSCESC O COLECCIONES
{SUPERFICIALES Y PROFUNDOS) GUIADO POR ECOGRAFIA.
NOTA: EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR Et. VALOR UNITARIO
INCLUIDO VA (SI APLICA) DE1OS {TEMS QUE CONFORMAN EL
GRUPQ

Induya el prccm tomé loindique la Entidad Estatal
Esta pregunta requieve anexar docimentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO QFRECE LOS [TEMS
REQUERIDOS) :

PROCEDIMIENTO DRENAJE
PERCUTANEQ DE ABSCESO O
COLECCIONES (SUPERFICIALES

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

1.146.847,00

1 85121700 o UNDe) CUthnn PO 1,00 UN 426.158,00 426.158,00
ECOGRAFIA INCLUYE
HONQRARIOS MEDICOS !
;
2 85121700 CATETER DE DERIVACION 1,00 UN 390.000,00 390.000,00

oAl ArrEn EnERMsw




CUALYULIER FRONGA

s ssi21700 " VELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 un 2.296,00 2.296,39
4 85121700  EXTENSIONES DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00

s 85121700 JERINGA 10 1,00 UN 540,00
6 851217389 ' JERINGA 20 . 1,00 UN 960,00 ) 953‘1‘;;9
vvvvvvv 7 esiziro0 " JERINGA S0 1,00 UN 117400 T 17400
9 85121700 EQUIPO MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.699,00
10 35121700 BOLSA RECOLECTORA 1,00 UN 60.000,00  soo00m
v esizizon FIXOMULL (50CM) 1,00 UN : 75.919,59
v ssin VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN - o
13 85121700 {E}s;ﬁz;\mn;\vc EN SEDA/TELA 1,00 UnN 48.750,00 £8.759,30
14 95121700 ?/‘AJSL'}T,ESAE{S)TR“ES CUALQUIER 1,00 un 1.231,00 123190
15 85121700 A ek Thts o gy 1,00 unN 171,90 171,00
1.500,00 1.500,00

16 85121700 GASA PAQUETE X 5 . 1,00 UN

GRUPO 3.9 DRENAJE PERCUTANEO DE ABSCESOS 0 : Induya ¢t precio coma Io indique la Entidad Estatal

COLECCIONES INTRAABDOMINALES BAJO GUIA ECOGRAFICA. | ‘pory niegunta requisre anexar docimentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR €N EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

NOTA: EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO®
INCLUIDO TVA (SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL ;légf:}ECRAI%géN)IMAS EXIGIDAS DONDE'LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LQS ITEMS

GRUPO

Incluya el precio como o
indique la Entidad Estatal

1.146.847,00

PROCEDIMIENTO DRENAIE
PERCUTANEO DE ABSCESOS O
COLECCIONES

1,00 UN 426.158,00 426.158,00

1 85121700 INTRAABDOMINALES BAJO GUIA
ECOGRAFICA INGLUYE
HONORARIOS MEDICOS
CATETER DE DERIVACION )
2 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 390.000,00 390.000,00
3 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 uN 2.296,00 2.296,00
4 85121700 EXTENSIONES DE ANESTESIA 1,00 uN 1.372,00 1.372,00
s 85121700 JERINGA 10 ) 1,00 unN 540,00 540,00
3 85121700 JERINGA 20 1,00 unN ) 950,00 960,00
7 85121700 JERINGA 50 1,00 unN 1.174,00 1.174,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA o ) ’
8 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1.00 UN 104.400,00 104.400,00
s 85121700 EQUIPO MACROGOTEO 1,00 unN 29.495,00 29.459,00
10 85121700 BOLSA RECOLECTORA 1,00 un ) 60.000,00 60.000,00
11 85121700 FIXOMULL (SOCM) 1,00 un 75.919,00 75.919,00
12 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 uN 2.877,00 2.877,00
- 55121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA L 00 N 25.75¢.00 c5.755.00
(3MTS) :
R GUANTES ESTRILES CUALQUIER . . ) o
14 85121700 TALLA (A 1,00 un 1.231,00 1.231.39
. GUANTES DE MANEIQ T o
15 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 Un 171,00 171,20
16 85121790 GASA PAQUETE X 5 1,00 un 1.500,00 1.550,59

GRUPD 4.1 PROCEDIMIENTO. REPARD ENDOVASCULAR DE Induya el precio como o indique la Entidad Estatal.
ANEURISMA CEREBRAL NOTA: EL OFERENTE DEBERA E£sta prégunta requiere anexar documentos (EL-OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXD 02 LAS cowmcmn&s

DILIGENCIAR €L VALOR UNITARIQ INCLUIDO IVA (SI APLICA) TECRICAS MINIMAS EXIGIDAS DONQE LEPERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR S1 QFRECE O NO ‘OFRECE LOS ITEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPQ REQUERIDOS) &

Incluya el precio come lo
indiguz la Entidac Es:atal

52 803 954,00

: !ncluva el precm comoito
Indique b tdad Estatal

PROCEDIMIENTO REPARO
ENDOVASCULAR DE ANEURISMA

1 85121700 CEREBRAL INCLUYE 1,00 UN 4.012.131,00 4.012,131,00
HONORARIOS MEDICOS
2 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 5 . ot
3 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 - UN 81.120C,00 81.120,00
4 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
5 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
6 85121700 FILTRO PROTECTOR 1,0.0 UN 3.652.080,00 3.652.080,00
7 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
8 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
9 85121700 EQUIPO MACROGOTEO 1,00 UN 25.499,00 29.499,00
5 JERINGA INSUFLADORA CON _
10 85121700 ACCESORIOS 1,00 UN 444.600,00 444.600,00
CATETER CEREBRAL BERESTAIN 5
11 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 . UN . 210.600,00 210.600,00
CATETER GUIA CEREBRAL
12 85121700 (CUALQUIER MEDIDA FR) 1,00 UN 2.964.000,00 2.964.000,00
13 85121700 CATETER CEREBRAL SIMMONS 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

(CUALQUIER FR)

14 85121700 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL 1,00 UN 210.600,00 210.600,00




[V VIV T

VALVULA HEMOSTATICA

15 85121700 e o 1,00 unN 312.000,00 312.000,00
STENT PARA ESTENOSIS
16 85121700 TR ACH R 1,00 unN 18.172.440,00 18.172.440,00
17 85121700 SISTEMA DE LIBERACION DE 1,00 UN 460.200,00 460.200,00
18 85121700 MICROCATETER MARATHON 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00
19 85121700 MICROPARTICULAS CUALQUIER ) 1,00 uN 435.241,00 435.241,00
20 85121700 COTL CeresrALES (CUALQUIER 1,00 UN 2.374.476,00 2.374.476,00
MEDIDA)
MICROCATETER EXCELSIOR SL-
21 85121700 AT 3IEN 1,00 UN ) 4.363.321,00 4.363.321,00
22 85121700 MEDIO DE CONTRASTE , 1,00 UN i 72.000,00 72.000,00
23 85121700 MICROCATETER SLIP - CATH 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00
MICROGUIA ROADRUNNER : i
24 85121700 THIORDFILICA 6 08 x 250) 1,00 UN . 1.716.000,00 1.716.000,00
25 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN’ 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES
26 85121700 COALQUIER TaLLa (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
) GUANTES DE MANEJO
27 85121700 CUALGDIER TALLA tPAR) 1,00 UN 171,00 171,00
28 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,00
29 85121700 JERINGA 5/m! 1,00 UN 480,00 480,00
30 85121700 JERINGA 10/ml ) 1,00 un 540,00 540,00
31 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 uN 48.750,00 48.750,00
(3MTs) .
HOJA DE BISTURI CUALQUIER ¢ )
32 85121700 o, 100 un 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y i
33 5121700 B aLE 1,00 uN 5.640,00 5.640,00
34 85121700 ANGIO SEAL 1,00 m $15.151,00 515.151,00
35 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 e 75.919,00 75.919,00
~ CLOREXIDINA JABON
36 85121700 D bosIs 1,00 unN 1.200,00 1.200,00
. CLOREXIDINA SOLUCION
37 85121700 R e O Niooats 1,00 uN 1.200,00 1.200,00
38 85121700 CATETER DE TROMBOLISIS . 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA
39 85121700 e R g 1,00 uN 104.400,00 104.400,00
40 85121700 INFUSOR 1,00 un 324.000,00 324.000,00
a1 85121700 MAQUINA DE AFEITAR . 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
42 85121700 VENDAIE COMPRESIVO : 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
5 CD'S PARA [MAGENES .
43 85121700 Ry 1,00 un : 2.400,00 2.400,00
44 85121700 . GASA PAQUETE X 5 ; . £1,00 - UN . 1.500,00 1.500,00

GRUPO 4.2 TROMBOLISIS DE VASOS INTRACRANEALES POR VIA Incluya el predio como o indigue ta Entidad Estatal
ENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR. EL Esta pregunta requigre anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIGNES

VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE ' TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS.)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

50.733.360,00

PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS
DE VASOS INTRACRANEALES

1 85121700 POR ViA ENDOVASCULAR 1,00 UN 4.012.131,00 4.012.131,00
INS:LUYE HONORARIOS
MEDICOS

2 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 un 18.720,00 18.720,00

3 85121700 KIT INTRODUCTOR FEMORAL . 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
GUIA HIDROFILICA 0,35 X

4 85121700 S0 NG LabA 1,00 un 426.972,00 426.972,00

. GUIA HIDROFILICA 0,35 X B
s 85121700 O AN L OR 1,00 uN 399.126,00 399.126,00
3 85121700 CATETER CEREBRAL BERESTAIN 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

(CUALQUIER FR)

CATETER GUIA CEREBRAL )
7 85121700 (CUALQUIER MEDIDA FR) 1,00 UN ) 2.964.000,00 2.964.000,00

. CATETER CEREBRAL SIMMONS
8 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

CATETER CEREBRAL VERTEBRAL

9 85121700 ARl 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

10 85121700 STENT RETRIVER CUALQUIER 1,00 UN ) 14.713.920,00 14.713.920,00
MEDIDA

11 85121700 CLOREXIDINA JABON 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS
CLOREXIDINA SOLUCION

12 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
13 85121700 CATETER PARA TROMBOLISIS 1,00 UN 2,418.000,00 2.418.000,00
14 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
15 85121700 EQUIPO MACROGOTEO . 1,00 UN 29.495,00 29.499,00
VALVULA HEMOSTATICA
18 851217200, MODELQ.CORILQT 1.00 LN, 312.000.00 312.000.00.
17 85121700 FILTRO DE PROTECCION 1,00 UN . i o 3.652.000,00 3.652.000,00
18 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00

19 85121700 MICROCATETER . 1,00 UN 5.458.440,00 5.458.440,00




20 85121700 MICROGUIA 014 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,30
21 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 Un 3.168,00 3.168,20
. N EQUIPO DE BOMBA CUALQUIER , . o
22 85121700 REFERENCIA 1,00 UN 25.49%,00 29.499,03
23 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,90
24 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.902,90 1,902,320
25 85121 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,92
o GUANTES ESTERILES ok an Sa1 an
26 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1,231,060 1.231,30
GUANTES DE MANEJO ; i
27 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00
85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,320
85121799 1,00 UN 480,30 489,
30 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 965,32
31 85121700 JERINGA 10/ml . : . 100 u i 540,00 540,95
) i HO1A DE BISTURI CUALQUIER'! . ’ ; : ' e
32 851217G0 MEDIDA : ,00 u ! 332,00 322,00
FORRO iDE TLIBO‘ESTERLLY i ; ; RN ; . B -
33 85121700 DESECHABLE | ,do ur 5.640,00 5.640,00
B PAQUETE DE HEMODINAMIA . .
34 85121700 DESECHABLE ¥ ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
35 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
36 85121700 ESPARADRAPO SEDA (3MTS) 1,00 - UN 48.750,00 48.750,00
37 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 . UN 2.877,00 2.877,00
38 85121700 FIXOMULL (S0CM) 1,00 . UN 79.418,00 79.419,00
39 85121700 INFUSOR 1,00 UN 324.000,00 324.000,00
40 85121700 ANGIO SEAL 1,00 ©UN 515.151,00 515.151,00
a1 85121700 SISTEMA DE ASPIRACION 1,00 UN 2.083.200,00 2.083.200,00
5 CD'S PARA IMAGENES
42 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
a3 85121700 BALON CEREBRAL 1,00 UN 3.600.000,00 3.600.000,00
a4 85121700 MICROGUIA CEREBRA 0.014 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00
as 85121700 GASA PAQUETE X 5 ' 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 4.3. OCLUSION DE LESION EN VASOS INTRACRANEALES
POR VIA ENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE DEBERA

DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO.IVA (SUAPLICA)

Incluya el precio tomo lo-indique:la Entidad Estatal

Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXQ: 02 LAS CONDICIONES -
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DQNDE LE PERMITA A LA [N’TlDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS

REQUERIDOS.)

DELOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO

PROCEDIMIENTO OCLUSION DE
LESION EN VASOS )
INTRACRANEALES POR ViA

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

57.095.806,00

“az ol precin camo. 1o
ueta Entidad Estatal

1 85121700 1,00 un 4.012.131,00 4.012..31,09%
ENDOVASCULAR INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 T UN 18.720,00 16.7292,20
) KIT INTRODUCTOR FEMORAL N o . HA,‘
CUALQUIER FRENCH N 1,00 UN 81.72C,00 $1.720,09
4 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 360.126,00 390.126,20
s 85121760 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN . 426.972,00 £26.972.00
& 85121700 FILTRO PROTECTOR 1,00 UN 3.652.080,00 3.652.082.,73
7 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1,903,530
8 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1. 1.372,00
g 85121700 EQUIPO MACROGOTED 1,00 UN 9.498,00 29.499,00
o B ! JERINGA [INSUFLADORA CON ! ”
10 85121700 ACCESORIOS ‘1,00 UN 444.600,30 444,600,200
., VALVULA HEMOSTATICA P
il 85121700 MODELO COPILOT 1,00 UN 312.000,00 312.000,29
STENT PARA ESTENOSIS - N
12 85121700 (NTRAC R ANEAL 1,00 UN 18,172,440,00 18.172.440,00
PN CATETER CEREBRAL BERESTAIN p P, .
13 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 216.600.00 210.600,22
- CATETER GUIA CEREBRAL - o
14 85121700 (CUALQUIER MEDIDA FR) 1,00 UN 2.964.000,00 2.964.000,20
CATETER CEREBRAL SIMMONS ~
15 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
CATETER CEREBRAL VERTEBRAL |
16 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
17 85121700 MICROGUIA 0.14 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00
MICROCATETER 0.21 ©
18 85121700 CUALQUIER REFERENCIA 1,00 UN 4.363.320,00 4.363.320,00
19 85121700 ANGIOSIL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00
20 85121700 INFUSOR 1,00 UN 324,000,00 324.000,00
21 85121700 MICROPARTICULA PVA 1,00 UN 435.240,00 435.240,00
MICROCOILS CEREBRALES ) I,
22 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.374.476,00 2.374.476,00
CIANOCRILATO (CAJA -
23 85121700 AMPOLLA) ONIX - 1,00 . UN 4.463.788,00 4.463.788,00
24 851217C0 HISTOACRYL (CAJA - AMPOLLA) 1,00 UN 525.000,00 525.000,00
25 85121700 LIBERADOR MICROCOILS 1,00 Un 460,200,00 46(.200,00

QTCTEMA NE I TRER ACTAN NF



- . 460.200,00°
26 85121700 5 1,00 UN 460.200,00
27 85121700 COIL CEREBRALES (CUALQUIER 1,00 UN - : 2.374.476,00 2.374.476,00
MEDIDA)
28 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00

" MICROGUIA ROADRUNNER

J .716.000, 1.716.000,00
2 85121700 (HIDROFILICA 0,018 x 270) 1,00 e . 1.716.000,00 6.000,0
30 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES )
31 85121700 AL G UIER TAtLx (AR 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEIO
32 85121700 A e T L thar) 1,00 UN 171,00 171,00
33 85121700 JERINGA 3/ml : 1,00 UN ‘ 402,00 402,00
34 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
35 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
36 85121700 JERINGA 20/m! 1,00 un 960,00 960,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER .
37 85121700 N 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y
38 85121700 PO et 1,00 uN 5.640,00 5.640,00
39 85121700 ANGIO. SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00
40 85121700 FIXOMULL (50CM) . 1,00 unN 75.919,00 75.919,00
CLOREXIDINA JABON
a1 85121700 o N sis 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
. CLOREXIDINA SOLUCION
42 85121700 R e RSt 1,00 uN 1.200,00 1.200,00
43 85121700 CATETER DE TROMBOLISIS 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00
ac a0 PAQUETE DE HEMODINAMIA .
44 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
45 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
46 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS) ‘
5 - CD 'S PARA IMAGENES
47 85121700 A A 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
a8 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
49 85121700 INFUSOR 1,00 UN 324.000,00 324.000,00
50 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 4.4. ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDAS MAS ARTERIAS Inclitya el predio como lo indique fa Entidad Estatal

VERTEBRALES PANANGIOGRAFTA NOTA: EL OFERENTE DEBERA £sta pregunta‘requiéte anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES
DILIGENCIAR L VALOR UNITARIC INCLUIDQ IVA {SI APLICA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR St OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN £1. PRESENTE GRUPO REQUERIDUS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

4.407.219,00
o

PROCEDIMIENTO

ARTERIOGRAFIA DE '
CAROTIDAS MAS ARTERIAS |
1 85121700 VERTEBRALES PANANGIOGRAFIA | 1,00 UN 1.966.538,00 1.966.538,00
INCLUYE HONORARIOS Lo
MEDICOS |
2 85121700 ' AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL
3, 85121700 ; CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
4 85121700 : GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 1,00 uN . ' 399.126,00 399.126,00
5 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X260 ‘ ) 1,00 UN 426.972,00 426.972,00

' CATETER CEREBRAL -BERESTAIN
6 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
CATETER CEREBRAL SIMONS

7 85121700

(CURQUIER F8) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
8 85121700 EﬁlEEEUngRERFLEBRAL 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
] 85121700 MEDIO DE CONTRASTE ) 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
10 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
11 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
12 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 147,00
13 85121700 a%%;PgG\éETNE%CHSIS 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
4 ssiz1700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
s 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.503,00 1.903,00
16 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
17 85121700 GUANTES ESTERILES 1,00 UN 1.231,00 1.231,00

CUALQUIER TALLA (PAR)

GUANTES DE MANEJO
70¢ 7 7
18 85121700 ¢ QUIER T (PAR) 1,00 UN . 171,00 171,00

19 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 UN 199,00 199,00
85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
85121700 JERINGA 3 ML 1,00 UN 402,00 402,00
22 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER
23 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA
24 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.{00,00 104.400,00
25 85121700 ANGIO SEAL - 1,00 UN . 515.151,00 515.151,00

26 85121700 BURETROL 1,00 UN . 5.847,00 5.847,00



27 85121700 VENDAJE COMRESIVO 1,00 . UN 2.877,00 2.877.00

ESPARADRAPC EN SEDA/TELA

28 85121700 ESPARS 1,00 uN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)
FORRO DE TUBOQ ESTERIL Y - R -
29 85121700 LoRES ALk 1,00 un 5.640,00 5.640,00
30 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 uN _ 3.369,00 1.369,00
31 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.918,00 75.9:9,00
32 5121700 €D S PARA [MAGENES 1,00 uN : 2.400,00 2.433,39

ANGIOGRAFIA

33 85121700 CLOREXIDINA JASON 1,00 unN 1.200,00 !

PRESENTACION UNIDOSIS

. . CLOREXIDINA SOLUCION - o
34 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.220,00 1.200,00

35 85121700 GASA PAQJE*EXS 1,00 ©UN 1.500,00 1.532,20

GRUPO 4.5 ARTERIOGRAFIA DE CARO'HD& BILATERAL
SELECTIVA EXTRACRANEANA CON AORTOGRAMA DE CAYADO.
NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO

Incluya el prec(e como lc lndique la Entidad Estatat
Esta pregunta requiere anexardocumentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02'LAS COND!C!ONES ;
TECNICAS MINIMAS EXEGXDAS DONDE LE PERMITA A LA EN‘T!DAD DETERMINAR SI OFRECE D NO OFRECE LOS ITEMS

JINCLUTDO IVA-{S1 APLICA) DE LDS ITEMS QUE CONFORMAN El. : :
PRESENTE GRUPD : : REQUERIDO‘:‘)

Incluya el preco como lo
nc.gue la erudac Estatal
3 988 E“l 00

5 el precm como o
Entidad Estatal

PROCEDIMIENTO
ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA . '
BILATERAL SELECTIVA :

1 85121700 EXTRACRANEANA CON 1,00 un . 1.468.400,00 1.468.400,00
ACRTOGRAMA DE CAYADO ! . :
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS

2 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN . ! ' ' 18.720,00 18.720,00

KIT INTRODUCTOR FEMORAL

3 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN B B81.120,00 81.120,00
4 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X260 : 1,00 UN . 426,972,00 426.972,00
s 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
CATETER CEREBRAL BERESTAIN
6 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 v . 210.600,00 210.600,00
[ !
CATETER CEREBRAL SIMON i qd :
7 85121700 (CUALQUIER -FR), | ‘ Lohdo v | ; ; /310:600,00 ;¢ .210.600,00
¥ H i : i i H :
U CATETER VERTEBRAL| i [ ‘ [ :
8 85121700 | CUALQUIER FR | | : ty o ,qO u ‘ . [ ,ZIB‘TGdiO'UjO o . 210.600,00
CATETER MULTIPROPOSITO I : o . .
9 85121700 CUALQUIER FR i 1,00 v : + 79.56C,00 79.560,00
10 85121700 MEDIO DE CONTRASTE ' o 1,00 u o ) 72.00€,00 72.000,00
11 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
1
12 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296.00
13 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,Q0 CUN L L 147,00 127,00
o EQUIPO VENOCLISIS e .
14 85121700 MACROGOTEOD 1,00 UN 29.495,00 29.459,00
15 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,20
16 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN ’ 1.903,00 1.903.00
17 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN B 960,00 960,20
e GUANTES ESTERILES L oae e o
18 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN ) 1,231,130 1,231,290
N - GUANTES DE MANEJQ . . i -
15 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,30
20 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 UN 198,00 199 09
2% 85121700 JERINGA 5/mil 1,00 UN 480,00 480,00
22 85121700 JERINGA 3 ML 1,00 UN . 402,00 202,00
23 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UNo 540,00 540,20
oo HOJA DE BISTURIT CUALQUIER B .
24 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA . . . . R
25 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.406,00 174.490,00
26 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
27 85121700 VENDAJE COMPRESIVQ 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
) N ”;ORRO DE TUBO ESTERIL Y )
28 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.640,00 $.640,00
25 85121700 CANULA OXIGENQ ADULTC 1,00 UN - 3.369,00 3.369,00
30 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.915,00 75.919,00
31 85121700 ESPAR.ADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.720,00 48.720,00
(3MTS)
CD’'S PARA IMAGENES
32 85121700 ANGIO GRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
33 85121700 ANGEQ SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00

CLOREXIDINA JABON .
34 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN . 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION
PRESENTACION UNIDOSIS

35 85121700 1,00 UN 1.200,00 .200,00

36 85121700 GASA PAQUETE X 5 . 1,00 UN . 1.500,00 1.500.,00

GRUPO 4.6 ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA-VERTEBRAL - Incluya el precio come fo indique fa Entidad Estatal
NOTA; EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL-VALOR UNITARIO Esta.pregunta requiere anexar cocumentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES

INCLUIDO IVA (Sl APLICA)DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS XTEMS
PRESENTE GRUPO REQUERIDOS.)

Incluya e! precio como lo
indique la Entidac Estatal



ANGIOPLASTIA CON BALON EN

32.433.041,00°

1 85121700 ARTERIA VERTEBRAL INCLUYE 1,00 UN 2.134.485,00 2.134.485,00
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00

3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
EQUIPO VENOCLISIS

4 85121700 MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

5 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

6 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN 960,00 960,00

7 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
GUANTES ESTERILES .

8 85121700 CUALQUIER MEDIDA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1,231,00
GUANTES EXAMEN CUALQUIER

9 85121700 MEDIDA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00

10 85121700 JERINGA 3CC 1,00 UN 402,00 402,00

11 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 480,00 480,00

12 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00 540,00

13 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN 960,00 960,00

14 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
CDS PARA IMAGEN

15 85121700 ANGLO GRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00

16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00

17 85121700 FIXOMULL (50CM) ~ 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

18 85121700 MAQUINA AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00

19 85121700 JERINGA INSUFLADORA 1,00 UN , 444.600,00 444.600,00

20 85121700 VALVULA HEMOSTATICA 1,00 UN 312.000,00 312.000,00
COPILOT.

21 85121700 VENDAIE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

22 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

23 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00

24 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00

25 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 UN 322,00 322,00

o1 CLOREXIDINA JABON d : ;

26 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION

27 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
BALON INTRACRANEAL

28 85121700 (CUALQUIER MEDIDA) 1,00 UN 2.496.000,00 2.496.000,00
BALON PARA CAROTIDA

29 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 3.120.000,00 3.120.000,00

30 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150J 1,00 UN 399.126,00 399.126,00

31 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X260) 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X

32 85121700 11CM CUALQUIER FR . 1,00 UN 81.120,00 81.120,00

33 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
CATETER CEREBRAL BERESTAIN :

34 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
CATETER GUIA CEREBRAL

35 85121700 (CUALQUIER MEDIDA FR) 1,00 UN 2.964.000,00 2.964.000,00
CATETER CEREBRAL SIMMONS

36 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
CATETER CEREBRAL VERTEBRAL

37 85121760 (CUALQUIER FR) B 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

38 85121700 T C g OCATETER CEREBRAL 1,00 UN 5.458.440,00 5.458.440,00

39 85121700 MICROGUIA CEREBRAL 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00

40 85121700 LIBERACION DE COILS . 1,00 UN 460.200,00 460.200,00

41 85121700 COILS CEREBRAL Pt 1,00 uN 2.374.476,00 2.374.476,00

42 85121700 MICROCOILS 1,00 UN 2.374,476,00 2.374.476,00
FILTRO DE PROTECCION PARA .

43 85121700 NEUR O INTERVENSIONISMQ ) 1,00 , UN 3.652.080,00 3.652.080,00

44 85121700 INFUSOR DE PRESION 1,00 UN 324.000,00 324.000,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA :

45 85121700 DESECHABLE Y £STERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

46 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPD 4.7 ANGIOPLASTIA CON PROTESIS (STENT) O INJERTO

PROTESICO DE ARTERIA VERTEBRAL NOTA: EL'QFERENTE
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO

s
PROCEDIMIENTO )
ANGIOPLASTIA CON PROTESIS

{STENT) O INJERTO PROTESICO

Incluya el precio-como 1o indique {a Entidad Estatat

Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITAA LA ENTIDAD DETERMINAR ST OFRECE Q NO OFRECE LOS ITEMS
REQUERIDOS.)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

46.488.777,00

1 85121700 DE ARTERIA VERTEBRAL 1,00 UN 2.134.457,00 2.134.457,00
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00




3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00  UN 1.372,00 1.372,00
EQUIPO VENOCLISIS L., )
4 85121700 MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 25.499,00
5 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 uN 29.499,00 29.499,00
5 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN ; 550,00 960,90
85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.5032,00
Can GUANTES ESTERILES - .
# 85121700 CUALQUIER MEDIDA (PAR) 1,00 UN 1.321,00 1.321,00
o GUANTES EXAMEN CUALQUIER - <o FET
3 35121700 MEDIDA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
1 85121700 JERINGA 3CC 1,00 UN 402,00 202,22
1t 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 480,00 480,00
12 85121760 JERINGA 10CC 1,00 UN 54,00 545,70
13 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN ‘ 950,00 965,39
14 85121700 BURETRO 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
; CDS PARA IMAGEN o o
15 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 . UN i 72.000,00 72.900,00
17 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 . UN . 75.91%,00 75.915
18 85121700 MAQUINA AFEITAR ' ' 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
19 85121700 JERINGA INSUFLADORA 1,00 UN ’ 444.600,00 444.,600,00
S VALVULA HEMOSTATICA SN
20 85121700 COPILOT 1,00 UN 312.000,00 312.000,00
21 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
22 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN , 48,750,00 48.750,00
(3MTS)
23 85121700 CANULA OXIGENO ADULTC . 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
24 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN o ' 5.640,00 5.640,00
25 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 UN 322,00 322,90
CLOREXIDINA JABON
)
26 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1.00 UN 1.200,00 1.200.00
CLOREXIDINA SOLUCION
27 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN , 1.200,00 1.200,00
BALON INTRACRANEAL :
N . .496.
28 85121700 (CUALQUIER MEDIDA) 1,00 U ) ‘ » 2.496.000,00 2.496.000,00
STENT INTRACRANEAL )
29 85121709 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 11.318.400,00 11.318.400,00
. STEN PARA CAROTIDA . «
30 85121700 CUALQUIER MEDIDA . 1,00 UN ; 3.588.000,00 3.588.000,00
31 85121700 ANGIOSIL 1,00 UN ' 515.151,00 515.151,00
32 85121700 GUIA DE NAVEGACION 1,00 UN 1.131.000,00 1.131.000,00
33 85121700 GU{A HIDROFILICA 0.35X.150 . . 1,00 LUN 399.126,00
34 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 1,00 UN 426.972,00
35 85121700 * MICROCATETER 1,00 UN 5.458.440,00 5.458.440,00
) o KIT INTRODUCTOR FEMORAL X ) o
36 85121700 11CM CUALQUIER FR 1,00 UN 81.120,00 81.:23,00
. I KIT INTRODUCTOR FEMORAL X . .
37 85121700 BCM CUALQUIER FR 1,00 UN v 81,120,00 81.120,09
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X X
85121700 7CM CUALQUIER FR 1,00 UN 81.120,00
39 85121760 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.72€,00
. CATETER CEREBRAL BERESTAIN . e
4¢ 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.60C,00 210.609,00
CATETER GUIA CEREBRAL . .
41 85121700 (CUALQUIER MEDIDA FR) 1‘,90 UN 2.964.000,00 2.964.900,00
- CATETER CEREBRAL SIMMONS N 5o
42 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.60C,00 210.600,00
S CATETER CEREBRAL VERTEBRAL . S enn .
43 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.60C,00 210.600,0U
44 85121700 MICROGUIA 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00
45 85121700 COILs 1,00 UnN 2.374.475,00 2.374.479,00
a6 85121700 LIBERADOR DE COILS 1,00 UN 460.200,00 460.200,00
a7 85121700 MICROCOILS 1,00 UN 2.374.476,00 2.374.476,00
48 85121700 LIBERADOR DE MICROCOILS 1,00 UN 460.200,00 460.200,00
: o FILTRO DE PROTECCICN PARA . A
49 85121700 NEUROINTERVENSIONI SMO 1,00 v 3.652.080,00 3.652.080,00
! 85121700 INFUSOR DE PRESION 1,00 UN 324.000,00 324.000,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA . o
51 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
52 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 Un 1.500,00 1.500,00

Induya el precio-como lo indique la Entidad Estatal

GRUPO 4.8 ANGIQPLASTIA CON BALON EN ARTERIA CAROTIDA . poin'pregunta requiere anexar documentos (Et OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

1.44 NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO c M
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE.GRUPO . TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE ¢ NO CFRECE LOS ITEMS

REQUERIDQS ) g
Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal
28.870.692,00

PROCEDIMIENTO
ANGIOPLASTIA CON BALON EN
ARTERIA CAROTIDA INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

1,00 UN 2.134.457,00 2.134.457,00

1 85121700

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296.00



85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN - 1.372,00 1.372,00

w

EQUIPO VENOCLISIS

4 85121700 P VAo, 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
5 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN . 29.499,00 29.499,00
6 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 unN 950,00 960,00
7 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
8 85121700 g‘dﬁ[‘;ﬁ::ﬁg;gi (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
9 85121700 a"éé;‘gis(f:é;"m CUALQUIER 1,00 UN , 171,00 171,00
10 85121700 JERINGA 3CC : 1,00 UN : 402,00 402,00
11 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 480,00 480,00
12 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN" . . 540,00 540,00
13 85121700 JERINGA 20CC - 1,00 un 960,00 960,00
14 85121700 BURETROL . 1,00 UN . 5.847,00 5.847,00
15 85121700 iﬁég?&;;”:ém ) 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE ) 1,00 uN ' 72,000,00 72.000,00
17 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 unN 75.919,00 75.919,00
18 85121700 MAQUINA AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
19 85121700 JERINGA INSUFLADORA 1,00 UN 444.600,00 444.6060,00
20 85121700 YA A HEMOSTATICA ‘ 1,00 UN 312.000,00 312.000,00
ZXA ) 85121700 ‘ VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN . 2.877,00 2.877,00
22 85121700 fim;;\m“m EN SEDA/TELA ) 1,00 un 48.750,00 48.750,00
23 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN . 3.369,00 3.369,00
24 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 un 5.640,00 5.640,00
25 85121700 HOJA DE BISTURI . 1,00 UN 322,00 322,00

CLOREXIDINA JABON

26 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
. CLOREXIDINA SOLUCION

27 . 55121790 PRESENTACION UNIDOSIS. - 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

28 85121700 BALON INTRACRANEAL 1,00 UN 2.496.00C,00 2.496.000,00

CUALQUIER MEDIDA

BALON PARA CAROTIDA
29 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 3.120.000,00 3.120.000,00

30 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 1,00 UN ) 399.126,00 399.126,00

31 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00

KIT INTRODUCTOR FEMORAL
32 85121700 CUALQUIER FR 1,00 UN 81.120,00 81.120,00

33 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00

CATETER CEREBRAL BERESTAIN
34 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

CATETER GUIA CEREBRAL

35 85121700 et e 1,00 UN 2.964.000,00 2.964.000,00
CATETER CEREBRAL SIMMONS

36 85121700 =) 1,00 . UN 210.600,00 210.600,00
CATETER CEREBRAL VERTEBRAL

37 85121700 PRy 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

38 85121700 T CROCATETER CEREBRAL 1,00 UN 5.458.440,00 5.458.440,00

39 85121700 MICROGUIA 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00

40 85121700 GUIA DE NAVEGACION 1,00 UN 1.131.000,00 1.131.000,00
FILTRO DE PROTECCION PARA

41 85121700 NEUROINTERVENSIONISMO 1,00 UN 3.652.080,00 3.652.080,00

42 85121700 ANGIO SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00

43 85121700 INFUSOR 1,00 UN 324.000,00 324.000,00

- PAQUETE DE HEMODINAMIA
44 85121700 e hEape 1,00 unN 104.400,00 104.400,00
as 85121700 GASA PAQUETE X § : 1,00 un 1.500,00 1.500,00

GRUPO 4.9 ANGIOPLASTIA CON PROTESLS (STENT) O INJERTO Incluya el urecu) como lo indique ta Entidad Estatal
PROTESICO NOTA: £EL QFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR Esta pregunta requiére anexar documentos {(EL QFERENTE DEBERA DItIGENCTAR EN EL ANEXD 02 LAS CONDICIONES

UNITARIO INCLUIDD IVA {(SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE TECNJCAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A'LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O.NO OFRECE LOS [TEMS
CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS )

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

32.458.692,00

PROCEDIMIENTO A
ANGIOPLASTIA CON PROTESIS

1 85121700 (STENT) O INJERTO PROTESICO 1,00 uN 2.134.457,00 2.134.457,00
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
3 85121700 EXTENSION ANESTESIA : 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
4 85121700 EQUIPO VENOCLISIS 1,00 unN 29.499,00 25.499,00
MACROGQOQTED
S 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN . 29.499,00 29.499,00
3 85121700 | ELECTRODOS ADULTO . [ . 1,60 UN . . 960,00 960,00
7 85121700 LLAVE TRES VIAS : S 1,60 uN 1.903,00 1.903,00
8 85121700 GUANTES ESTERILES [ 1,00 UN 1.231,00 1.231,00

CUAIDUTFR MFDINA [PARY



GUANTES EXAMEN CUALQUIER 1.00 U ) 171,00 . 171,20

9 85121700 MEDIDA (PAR) :
10 85121700 JERINGA 3CC 1,00 u ; 442,00 402,99
5t 85121700 JERINGA 5CC : . [ 3,00 u | ‘ . 490,00 480,00
T 3 + ! 1 ’ + - -
12 85121700 JERINGA 10CC | 1,00 U 540,00 540,02
13 85121760 JERINGA 20CC i i,00 un 960,00 969,93
14 8512170 BURETROL 1,00 un : 5.847,00 5.847,20
vvvvvv ; e i i !
CDS PARA IMAGEN { 5 aon 95
. B 1,00 UN 2.400,20 2.259.95
15 85121700 ANGIOGRAFIA ' | ¢
16 85121760 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 N 72.600,00 32.069.03
17 FIXOMULL (S0CM) 1,00 UN 75.919,30
18 MAQUINA AFEITAR 1,00 UN 3.168,30
5 JERINGA INSUFLADORA 1,60 UN 444,535,300
e VALVULA HEMOSTATICA N S
; . N 312.000,00 312.999,:
20 85121700 copiLoT 1.00 u 9 ‘ 300,33
2: 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 un 2.877,00 2.877,00
22 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN : 48.750,00 48.750,00
(3 )
23 85121700 CANULA OXIGENG ADULTO : 1,00 UN 3.369,00 3.269,00
24 85121700 FORRQ DE TUBO ' 1,00 UN 5.640,00 5.649,00
25 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 N : 322,00 322,00
CLOREXIDINA JABON : ) ‘
26 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN e 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION ;
27 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
BALON INTRACRANEAL :
28 85121700 AL QUIER MEDIDA 1,00 . UN 2.496.000,00 2.496.000,00
) BALON PARA CAROTIDA . L
29 85121700 UALQ U IER MEDIDA 1,00 UN ) 3.120.000,00 3.120.000,00
_ STENT PARA CAROTIDA ) )
30 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN ; 3.588.000,00 3.586.000,00
31 85121700 GUEA HIDROFILICA 0.35X 150 1,00 uN N 399.126,00 399.126,00
32 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 i,00 UN : 426.972,00 426.972,00
R KIT INTRODUCTOR FEMORAL : .
. 33 85121700 CUALQUIER PR 1,00 UN . 81.120,00 §1.120,00
34 85121700 AGUIA PUNCION ARTERIAL 1,00 - UN 18.720,00 ‘ 18.720,00
CATETER CEREBRAL BERESTAIN o
35 85121700 CUALGUIER Fr) 1,00 uN 210.600,00 210.600,00
CATETER GUIA CEREBRAL .
36 85121700 (CUALQUIER MEDIDA FR) 1,00 UN 2.964.000,00 2.964.000,00
CATETER CEREBRAL SIMMONS . .

37 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
. CATETER CEREBRAL VERTEBRAL . ‘ ) o
38 85121700 (CURLQUIER £8) 100 N 210.600,90 1210.600,00

- -
39 35121700 MICROCATETER CEREBRAL 1,00 UN 5.458.440,00 5.458.440,00
40 85121700 . MICROGUIA 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,20
41 85121700 GUIA DE NAVEGACION 1,00 UN 1.131.000,00 1.131.000,20
] o "~ 7 FILTRO DE PROTECCION PARA o R o

£V 85121700 NEUROINTERVENSIONISMO 1,00 - UN ] 3.652.080,00 3.657.280,20
43 85121700 ANGIO SEAL 1,00 UN 515.151,90 515.:51.30
44 85121700 INFUSGOR 1,00 ' UN 324.000,00 324.000,39

R PAQUETE DE HEMODINAMIA ) N ) o
as 85121700 DESECHABLE v ESTERIL 1,00 UN ) 104.400,00 104.400,00
a6 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 UN 1.500,00 1.500,30

GRUPO 4.10 OCLUSION DE VASOS DE CABEZA ¥ CUELLO ViA Inclitya el precia coma lo indique ta Entidad Estatal

ENDOVASCULAR (INCLUYE MALFORMACIONES ESta preguntp requiers anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXG 02'LAS CONDICIONES .

CEREBRALES)NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL :
VALOR UNITARIO INCLUIDO 1VA (ST APLICA) DE LDS ITEMS QUE ;ﬁ%ﬁl&ﬁs MINIMAS EXIGIDAS DONOE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS 1TEMS

CONFQRMAN EL PRESENTE GRUPO

Incluya el preco coma in
indigue la Entidac Estatal
58.751.776,0%

' Cédigs UNSPSE

PRCCEDIMIENTO OCLUSION DE

\ .
1 85121700 \jf‘fiiDDOE\/iégazLiRv ﬂL,\jELLIIﬁ/E 1,00 UN 3.365.121,00 3.365.121.00
MALFORMACIONES
CEREBRALES) INCLUYE
HONORARTOS MEDICO

2 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,0_0 UN 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL .
3 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 81.120,00 81.1230,00
4 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 395.126,00 399.126,00”
s 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
6 85121700 FILTRO PROTECTOR 1,00 + UN 3.652.080,00 3.652.080,00
7 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1,903,00’
8 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN . 1.372,00 1.372,00
9 85121700 EQUIPO MACROGOTEO 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

JERINGA INSUFLADORA CON

10 85121700 ACCESORIOS

1,00 UN 444.600,00 444.600,00

4 VALVULA HEMOSTATICA -
11 85121700 MODELO COPILOT 1,00 UN 312.000,00 312.000,00




STENT PARA ESTENOSIS

12 85121700 INTRACRANEAL 1,00 .OUNT 18.172.440,00 . 18.172.440,00
CATETER CEREBRAL BERESTAIN -
13 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

14 85121700 CATETER GUIA CEREBRAL 1,00 UN 2.964.000,00

(CUALQUIER MEDIDA FR) 2.964.000,00
CAT‘E\'ER CEREBRAL SIMMONS
15 85121700 o hLGuten s 1,00 UN . 210.600,00 210.600,00
CATETER CEREBRAL VERTEBRAL
16 85121700 CCUALGUIER oy 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
17 85121700 MICROGUIA 1,00 uN 4.363.321,00 4.363.321,00
MICROCATETER 0.21 O
18 85121700 A S Ut En REFERENCIA 1,00 UN 4.363.320,00 4.363.320,00
19 85121700 - ANGIOSEAL ' 1,00 UnN 5.151.151,00 5.151.151,00
20 85121700 INFUSOR 1,00 UN . 324.000,00 324.000,00

5 MICROPARTICULA PVA
21 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN ) 435.240,00 435.240,00

MICROCOILS CEREBRALES

22 85121700 CUALQUIER MEDIDA : 1,00 UN i 2.374.476,00 2.374.476,00

23 85121700 ONIX 1,00 UN 4.363.788,00 4.363.788,00

24 85121700 LIBERADCR MICROCOILS 1,00 UN 460.200,00 460.200,00
SISTEMA DE LIBERA N

25 85121700 ot BERACION DE 1,00 UN . 460.200,00 460.200,00
COIL CEREBRALE! AL [ER N

26 85121700 MeoIoA S (CUALQUIH 1,00 UN 2.374.476,00 2.374.476,00

27 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 uN : 72.000,00 72.000,00

28 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00

GUANTES ESTERILES

29 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEIO

3 ) . ,

30 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00

31 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN . 402,00 402,00

32 85121700 JERINGA S/ml 1,00 uN 480,00 480,00

33 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00

34 85121700 JERINGA 20/ml . 1,00 UN 960,00 960,00

. HOJA DE BISTURI CUALQUIER !

35 85121700 MEDIDA i 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y .

36 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.640,00 5.640,00 ‘

37 85121700 ANGIO SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00

38 85121700 FIXOMULL (50CM) ) 1,00 UN 75.499,00 75.499,00
CLOREXIDINA JABON

39 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION

40 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

a1 85121700 CATETER DE TROMBOLISIS 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA .

42 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

43 85121700 VENDAJE COMPRESIVO . 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

44 85121700 EITARADRAPO ENSEDATTELA 1,00 un 48.750,00 48.750,00
CD’S PARA IMAGENES

45 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00

46 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00

47 85121700 INFUSOR 1,00 UN 324.000,00 324.000,00

85121700 GASA PAQUETE X 5 , .500,00 .500,00

GRUPD 4.11 TROMBOLISIS DE VASOS DE CABEZA Y CUELLD Indaya el prei:io como lo indique 1a Entidad Estatal

POR ViA ENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE DEBERA Esta pregunta requiere anexardocumentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02'1AS CONDICIONES
DILIGENCIAR €L VALOR UNITARIQ INCLUIDQ IVA (ST APLICA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
DE LOS 1TEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPD REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
N indigue la Entidad Estatal

38.898.093,00

i : .
PROCEDIMIENTO TROMBCLISIS
DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO

1 85121700 POR VIA ENDOVASCULAR 1,00 UN 3.365.121,00 3.365.121,00
INVC;UYE HONORARIOS
MEDICOS
2 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL ‘ 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
3 85121700 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 un 81.120,00 81.120,00
4 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN 399.1256,00 399.126,00
5 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
5 85121700 CATETER CEREBRAL BERESTAIN 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

(CUALQUIER FR)

CATETER GUIA CEREBRAL
. . .964.000,00
85121700 (CUALQUIER MEDIDA FR) 1,00 UN ‘ 2.964.000,00 2.9

~

CATETER CEREBRAL SIMMONS

' 0.6 210.600,00
8 85121700 R uien by 1,00 UN 210.600,00
CATETER CEREBRAL VERTEBRAL
. 10. ,00
9 85121700 AR 1,00 un 210.600,00 210.600
10 85121700 STENT RETRIVER CUALQUIER 1,00 UN YL 14.713.920,00 14.713.920,00
MEDIDA
CLOREXIDINA JABON 1 (
i1 85121700 G o b osts 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
12 85121700 CLOREXIDINA SOLUCION 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

13 85121700 CATETER PARA TROMBOLISIS 1,00 UN 2,418.000,00 2.,418.000,00



14 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

15 85121700 EQUIPO MACROGOTED 1,00 1 UN 29.495,00 29.499,5101‘
15 85121700 ;?‘ZJL[\;’;’LL; gg"g[oLSOTT”ICA 1,00 UN 312.000,00 312.006,00
17 85121700 ’v‘;IYCROPARTICJLAS PVA 1,00 UN 435,740,00” ' 435.240,00
18 8517170;) MEDIO DE«CONTRAS'E 1,00 UN T V 772 O'JO:U'J h i 72.000,50
19 §5121700 MICROCATETER CUALQUIER R 1,00 uno assasco

20 85121700 MICROGUIA G14 1,00 UN 4.363.321,00 4365,5‘21“]3
20 ‘ssnnx.mc MAQUINA DE AFEITAR ' 1,00 UN . 1.368 :a 1.36

UIPO DE BOMBA CUALQUIER
ENCIA

22 85121760 1,00 UN 29.499,00 29.499,30
23 §5121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 un 1.372,00 1
24 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 uN 1.903,00 190390
25 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
i . GUANTES ESTERILES . ) )
26 85121700 CUALOUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 231,00 129190
S GUANTES DE MANEIO
27 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
28 85121700 JERINGA 3/mt 1,00 UN 402,00 402,00
29 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
30 85121700 JERINGA 20/m| 1,00 UN 960,00 969,00
31 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 - UN 540,00 540,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER ) o y o N
32 85121700 MEDIDA 1,00 UN \ , ‘ 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y | .
33 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
) _ PAQUETE DE HEMODINAMIA , . o
34 85121700 DECECHABLE ¥ ESTERIL 1,00 UN 104,400,00 104,400,00
35 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
36 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
37 85121700 TInaEDRARC EN SEDA/TELA 1,00 UN : 48.750,00 48.750,00
38 85121700 INFUSQR 1,00 UN 324.000,00 324.000,00
39 85121700 SISTEMA DE ASPIRACION 1,00 UN 2.083.200,00 2.083.200,00
40 85121700 ANGIO SEAL 1,00 UN . E . 515.151,00 515.151,00
CD 'S PARA IMAGENES : '
41 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
42 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 4.12 VENOGRAFIA SELECTIVA DE VASOS DE CASEZA’Y
CUELLO (INCLUYE MALFORMACIONES CEREBRALES) NOTA: €L

€s
OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO
IVA (SI APLICA)DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE ;ig“ggkﬁglé?[MAS EX!GIDAS DDNDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LQS ITEMS

GRUPD

Induya el precio como lo indique 1a &nt»dad Estatal
sta pregunta reguigre anexar docymentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONOICIONES

Incluya e! precio como la
indique la Enudac Estatal
4.659.489,00

ncluya el precxrx wmo o
candigue )a Ez’mdad Estatzt

PROCEDIMIENTO VENOGR
SELECTIVA DE VASOS DE
CABEZA Y CUELLO (INCLUYE

1 ( N 1,96 o 5 $.00
1 85121700 MALFORMACIONES 1,00 u 966.538,00 1.965.538,00
CEREBRALES) INCLUYE
HONQRARIOCS MEDICOS
2

85121780 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.729,00

KIT INTRODUCTOR FEMORAL , .\
3 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 81.120,00 8§1.120,20

4 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.4562,00 72.462,00

5 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245 100.245,00
6 85121700 GUTA HIDROFILICA 0,35 X150 1,00 UN 335.126,00
0 GUIA HIDROFILICA 0.35 X260 1,00 UN 426.972,00

7 851217

CATETER CEREBRAL BERESTAIN
(CUALQUIER FR)
CATETER CEREBRAL SIMONS

8512170 Q ¢ a.00
9 85121700 (CUALQUIER FR) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

o

8 85121700 1,0Q UN 210.800,00 210.505,00

- : v
CATETER VERTEBRAL 1,00 UN 210.600,00 213.600,J0

10 85121700 CUALQUIER FR
CATETER MULTIPROPOSITO S cer
11 85121700 CUALQUIER FR 1,00 UN 79.560,00 79.560,200
12 85121700 MEDIO DE CONTRASTE . . 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
13 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
14 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.299,00 2.299,00
15 85121700 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN 147,00 147,00
EQUIPO VENOCLISIS ;
16 85121700 MACROGOTEO 1,00 UN 25.499,00 29.499,00
17 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
18 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
19 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 un 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES . )
20 85121760 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
21 85121700 GUANTES DE MANEJO 1,00 UN 171,00 171,90

CUALQUIER TALLA (PAR)




22 851Z21/U0 JERINGA 1/mi 1,00 UN 199,00 199,00

23 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN . 480,00 ' 480,00

24 85121700 JERINGA 3 ML 1,00 UN 402,00 402,00

25 85121700 JERINGA 10/mt 1,00 UN 540,00 540,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER

26 85121700 MEDIOA 1,00 UN . 322,00 322,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA

27 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

28 85121700 ANGIO SEAL 1,00 uN 515.151,00 515.151,00

29 85121700 - BURETROL 1,00 UN ) 5.847,00 5.847,00

30 85121700 VENDAIE COMRESIVO 1,00 uN . 2.877,00 2.877,00

31 85121700 ESPARADRAPG EN SEDA/TELA " 1,00 UN, 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

N FORRO DE TUBO ESTERIL Y

32 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.640,00 5.640,00

33 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 uN 3.369,00 3.369,00

34 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN . 75.919,00 75.919,00
CD 'S PARA IMAGENES

35 85121700 ANGIO GRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
CLOREXIDINA JABON .

36 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 un 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION :

37 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

38 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN . 1.500,00 1.500,00

4.13 EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAVASCULAR
(ARTERIAL, VENOSO) VIA ENDOVASCULAR INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS. NOTA: EL OFERENTE DEBERA
DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIC INCLUIDO TVA (SI'APLICA)DE
LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPOD

Incluya el precic como o indique {a Entidad Estatal b

Esta preguntd requigre anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN El. ANEXQ 02 LAS CONDICIONES
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECELOS ITEMS
REQUERIDOS.)

. Incluya et precio como lo
indigue la Entidad Estatal
: F149.55 50

I

-

A s B
PROCEDIMIENTO EXTRACCION
DE CUERPO EXTRANO
INTRAVASCULAR (ARTERIAL,

1 85121700 VENDSO)V"A ENDOVASCULAR 1,00 UN 1.320.815,00 1.320.815,00
. : INCLUYE HONORARIOS :

MEDICOS

KIT INTRODUCTOR FEMORAL 5
2 85121700 CUALQUIER FR 1,00 un 81.120,00 81.120,00

3 85121700 YELCO CUALQUIER 'MEDIDA . : 1,00 m . . 2.296,00 2.296,00
4 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 m 1.372,00 1.372,00
EQUIPO VENOCLISIS
5 85121700 Y VT Ao ) 1,00 uN _ 29.499,00 29.499,00
5 85121700 LLAVE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00 40.840,00
7 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 unN 29.499,00 29.499,00
8 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN . 960,00 960,00
9 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 m ) 1.903,00 1.903,00
GUANTES ESTERILES
10 85121700 AL Tem MEDIDA (PAR) 1,00 un : 1.231,00 1.231,00
GUANTES EXAMEN CUALQUIER
11 85121700 EDIOA (P AR) 1,00 UN 171,00 171,00
12 85121700 JERINGA 5CC 1,00 uN 480,00 480,00
13 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00 540,00
14 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN 960,00 960,00
15 85121700 JERINGA 50CC : 1,00 UN 1.174,00 1.174,00
16 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
CONECTORES DE ALTA PRESION
17 85121700 AR At INYECTOR) 1,00 uN 64.974,00 64.974,00
18 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
CDS PARA IMAGEN -
15 85121700 R 1,00 un 2.400,00 2.400,00
20 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
21 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
22 85121700 LLAVE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00 40.840,00
23 85121700 MAQUINA AFEITAR : 1,00 UN . 3.168,00 3.168,00
, VALVULA HEMOSTATICA o
24 g51217¢0 CopILOT 1,00 UN 312.000,00 312.000,00
25 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
26 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)
27 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
28 85121700 FORRC DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
29 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 UN 322,00 322,00

CLOREXIDINA JABON

30 85121700 N N 0s1s 1,00 uN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION

3

31 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

32 85121700 ASA RECUPERADORA SNARE . 1,00 UN 2.496.000,00 2.496.000,00

33 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X : 1,00 UN 72.462,00 72.462,00

150)
GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X ‘ an tnn a4t nn Can mac an

aa EYREEE T



R on1c1ruY 260) 1,0y i . A 1uu.29D,00 PR

35 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150) 1,00 UN 399.126,00

36 85121700 GUIA HIDRGFILICA 0.35X2603 1,00 UN ' 426.972,00 426.972,20
37 85121700 GUIA 0.014 1,00 " UN 546.000,00 545.000,90
. GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO X
38 85121700 AMPLATZ 1,00 UN 405.600,00 405.600,29
39 85121700 AGUIA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
40 85121700 CATETER PIGTAIL 1,00 UN 79.560,00 79.569,30
CATETER DIAGNCSTICO ) o '
4 85121700 MULTIPROPOSITO CUALQUIER 1,00 UN 79.56C,00 76,563,323
FR
CATETER DIAGNOSTICO . T ) )
42 45121760 DERECHO CUALQUIER FR 1,00 UnN 7$.550,00 79.56:1,00
, R PAQUETE DE HEMODINAMIA . . "
43 #5121700 DESECHABLE v ESTERIL 1,00 UN 104.430,00
a4 85121700 GASA PAQUETE X S 1,00 UN 1.530,00 1.500,30

G GRUFO 5.1 INSERCION DE IMPLANTE O F’LTRD DE VENA -"AVA Incluya el.precio como la lndlque 12 Entidad Estata!

(SUPERIOR O INFERIOR) NOTA: EL OFERENTE DEBER Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
DILIGENC [AR £L VALOR UNITARIO INCLUIDO 1VA (su APLICA).  TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS wems
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS.) =

Induya el precio como lo
ingigue la Ertidac Estatal

12.057.228, OD

PROCEDIMIENTO INSERCION DE
IMPLANTE O FILTRO DE VENA

1 85121700 CAVA (SUPERIOR O INFERIOR) 1,00 ©UN 1.310.775,00 1.310.775,00
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
2 85121700 AGUJA DE PUNCION | 1,00 . UN 18.720,00 18.720,00
3 85121700 f?éq:i%ifé;?;ii’g?:; x 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
4 85121700 ;gTCIgT(%%iESJ?Ei FF‘;N['E%CR:)L X 1,00 UN 108.000,00 108.000,00
5 85121700 ;géqn’;ﬂigé;?&ﬁﬁ%:; X 1,00 uN : } 108.000,00 108.000,00
6 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 unN ‘ 100.245,00 100.245,00
7 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
8 85121700 GuiA ALTO SOPORTE AMPLATZ 1,00 UN . 405.000,00 405.000,00
9 85121700 GULA ALTO SOPORTE AMPLATZ 1,00 UN : 405.000,00 405.000,00
10 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35%X260 - 1,00 ) UN B 426.972,00 426.972,00
11 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35%X150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
12 85121700 EGLEEURI;RU;;WROPOS'TO 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
o CATETER PIG TAIL - e
12 85121700 CENTRIMETRADO CUALQUIER 1,00 unN 546.000,00 546.000,00
14 85121700 CONECTOR DE ALTA PRESION 1,00 uN 64.974,00 T eeava00
) 15 45121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 - UN 72200000 72.000,00
is 85121700 ‘ TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 s
17 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00
iR 85121 7"(7[\ ‘ MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.16R,00
{9 85121700 AGL.;;A HIPODERMICA No 1,00 UN ., 147,00
o #5121700 " eco CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,90 2.296.,00
21 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN 29.499,00 29.499,30
22 85121700 £Q.VENOCLISIS/MACROGOTEQ 1,00 UN 25.499,00 29.459,33
23 £5121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 un 1.372,00 R
24 851217¢C0 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN . 1.903,00 1.
25 85121700 ELECTRODO ADULTO . 1,00 UN 950,00 ‘96‘3,]0‘
26 agg;‘gﬁfﬁ;?'{“ CUALQUIER 1,00 UN 1.231,00 - 1.221,90
27 8512170 AR e MeoIOA (PAR) 100w 171,00 171,90
.ZR 85121700 JERINGA DE 5 cc ROSCA 1,00 UN 480,00
29 ' 85121700 JERINGA DE 10 cc ROSCA 1,00 UN 540,00
30 85121700 JERINGA DE 20 cc ROSCA 1,00 UN ) 960,00 960,00
31 85121700 JERINGA DE 50 cc ROSCA 1,00 UN ‘ 1.174,00 1.274,00
32 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,30
33 85121700 P e e oD MAMIA 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
34 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 UN 322,00 322,00
35 85121700 BATA ESTERIL 1,00 UN 4.294,00 4.294,00
36 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 . UN . 5.690,00 5.650,00
37 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
3'9] 85121700 CANULA DE OXIGENO ) 1,00 UN . . 3.369,00 3.369,00
38 85121700 FIXOMULL (SGCM) 1,00 UN 75.916,00 75.519,00
40 85121700 CD CINEANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00

41 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00



ESPARADRAPO EN SEDA/TELA
(3MTS)

43 85121700 FILTRO DE PROTECCION 1,00 UN 3.652.080,00 3.652.080,00

42 85121700 1,00 UN 48.750,00 48.750,00

FILTRO DE VENA CAVA
44 85121700 DEFINITIVO O FILTRO DE VENA 1,00 UN . 3.432.000,00 3.432.000,00
CAVA TEMPORAL

CLOREXIDINA JABON

45 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION

46 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

a7 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 uUnN 1.500,00 1.500,00

GRUPD 5.2, ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA DE Incluya ¢l precio come lo'indique 1a Entidad Estatal
ARTER[A GASTRODUODENAL O TRONCO CELIACO O - Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DERE DILIGENCIAR EN EL ANEXD 02 LAS CONDICIONES

MESENTERICO SUPERIOR NOTA; El. OFERENTE DEBERA TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO. IVA (SI APLICA) REQUERIDOS.) ; .
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

5.758.291,00

.

PROCEDIMIENTO
ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL
SELECTIVA DE ARTERIA
GASTRODUODENAL O TRONCO

1 85121700 PN AR 1,00 UN 1.280.550,00 1.280.550,00
SUPERIOR O INFERIOR
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
2 85121700 AGUJA DE PUNCION 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
. KIT INTRODUCTOR FEMORAL X )
3 85121700 11 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN . 81.120,00 81.120,00
4 85121700 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 1,00 UN 108.000,00 108.000,00

23 CM (CUALQUIER FRENCH)

- KIT INTRODUCTOR FEMORAL X . § ;
S 85121700 90 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00

6 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 ) 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
7 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X%150 ] 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
8 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 ‘1,00 UN 432.972,00 432.972,00
9 85121700 . GUiA ROAD RONNER X 180 1,00 UN k 612.000,00 612.000,00
10 85121700 . GUiA ROAD RONNER X 260 1,00 N 612.000,00 612.000,00
11 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
12 85121700 CRIELER COBRA CUALQU{ER ' 100 UN ) ‘ 210.600,00 210.600,00
13 85121700 gf;sgff SIMMONS CUALQUIER 1,00 uN 210.600,00 210.600,00
14 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 uN 187.200,00 187.200,00
15 85121700 CATETER MULTIPROPOSITO 1,00 uN 79.560,00 79.560,00
CATETER PIG - TAIL
16 85121700 CUALQUIER FRENCH Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
LONGITUD
17 85121700 CONECTOR DE ALTA PRESION 1,00 un - 64.974,00 §4.974,00
18 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 m 72.000,00 72.000,00
1s 85121700 MAQUINA DE AFEITAR . 1,00 uN 3.168,00 3.168,00
20 85121700 AGU3A HIPODERMICA No. . 1,00 UN _ 147,00 147,00
21 85121700 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
22 35121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
23 85121700 : EQ. VENOCLISIS/MACROGOTED | ¢ £ 11,00 1 UN : : 29.499,00 29.499,00
2‘; 7 A85;217;}0 i EXTENSION ANESTESiA ~ I,UO UnN 1.372,00 1.372,00
25 85121700 LLAVE DE TRES VIAS ' 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
26 85121700 ’ ELECTRCDO ADULTO 3M 1,00 UN . 960,00 960,00
27 85121700 sgg‘;‘gﬁ;ﬁ;f““ CUALQUIER 1,00 un 1.231,00 1.231,00
28 85121700 gﬁirgﬁiﬂfééfﬂ{pw) 1,00 UN 171,00 171,00
29 85121700 JERINGA DE 1 cc ROSCA 1,00 UN 199,00 199,00
30 85121700 JERINGA DE 3 cc ROSCA 1,00 UN 402,00 402,00
31 85121700 JERINGA DE 5 cc ROSCA 1,00 UN 480,00 480,00
32 85121700 JERINGA DE 10 cc ROSCA 1,00 UN 540,00 540,00
33 - 85121700 JERINGA DE 20 cc ROSCA 1,00 UN 960,00 960,00
34 85121700 JERINGA DEL INYECTOR ) 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
35 o 85121700 HOJA DE BISTURI No.11 1,00 UN 322,00 322,00
36 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 " 5.640,00
37 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
18 85121700 CANULA DE OXIGENO 1,00 un 3.369,00 3.369,00
39 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 uN 75.919,00 75.519,00
40 85121700 €D CINEANGIOGRAFIA 1,00 uN 2.400,00 2.400,00
41 85121700 VENDAJE COMPRESIVO H 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
42 85121700 ff;ﬁ:f‘““m EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
43 85121700 CLOREXIDINA JABON 1,00 UN 1,200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS




LLURERLUIINA DULULIUN N .
1,00 N 1. . o]
44 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 0 v 200,00 1.200,0
45 85121700 ANGIO-SEAL 1,00 UN 515.151,00
FFFFF P N PrAQUETE DE HEMODINAMIA . ¢ 04.400 ., ‘ -
46 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 . 194.400,00
a7 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 5.3. OCLUSION DE ARTERTAS ABDOMINALES, VA = . »x"du ' : .
v va el precio. oma fo indcque {a Entidad Estatal
g’g?gcﬂﬁ‘;""‘g,"; ‘:f;‘;‘;ﬁg;:ggs;{gﬁfgg&ﬁg‘; e st preguntfa redaiore anuxar docim entes (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDIGIONES
: ; P
UNITARIG INCLUIDO IVA (51 APLICA) DE LOS ITENS QUE :Egﬁxé:;;sé glsN)IMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS TTEMS.
CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO . . ‘ :

Inctuya el preco como la
indigue la Enudac Estaral
17.749.675,u0

Ref - e L : Incluya el 'preciccomao fo
Amiculo . Codigo J?&?PS@ j : v f’redn‘.\\}ﬁrmnc indique ta £ntidad &statat
PROCEDIMIENTO OCLUSION DE
ARTERIAS ABDOMINALES, VIA
oo ENDOVASCULAR- INCLUYE N . o S naa
1 H5121700 ARTERIO GRAFIA ABDOMINAL 1,00 UN 1.977.097,00 1.977.097,90
SELECTIVA INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS
2 85121700 AGUJA DE PUNCION 1,00 " UN 18.720,00 18.720,00
o KIT INTRODUCTOR FEMORAL X ! . o o
3 85121700 11 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 81.120,00 §1.120,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X . )
4 85121700 23 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X ;o
5 85121700 90 CM (CUALGUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00
6 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN . : 395.126,00 399.126,00
7 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 ©UN 426.972,00 426.972,00
E] 85121700 GUIA ROAD RONNER X 180 1,00 UN ' 612.000,00 612.000,00
CATETER COBRA (CUALQUIER o ' . o o
3 85121700 FEDIDA) 1,00 UN 210.600,00 210.600,30
10 85121700 MICROGUIA ROAD RUNNER 1,00 UN 1.716.000,00 1.716.000,00
11 85121700 MICROCATETER 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00
12 85121700 CATETR MUTIPROPOSITO 1,00 uN 79.560,00 79.560,00
13 85121700 CATETER SIMONS 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
MICROPARTICULAS PVA .
14 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 ~un 435.240,00 435.240,30
MICROCOILS CUALQUIER o
15 85121700 MEDIDA 1,00 N 2.374.476,00 2.374.476,00
16 85121700 COILS CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.374.476,00 2.374.476,00
PARTICULAS CUALQUIER o -
17 85121700 MEDIDA 1,00 UN § 435.240,00 435.240,00
18 85121700 GEL FOAM 1,00 UN 150.000,00 150.000,00
15 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
20 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 1,00 UN 72,462,00 72.462,00
21 85121700 GUIA ROAD RONNER X 260 1,00 UN 612.000,00 612.000,00
22 85121700 . MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,90
23 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN : 3.168,00
24 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN ' 2.296,00 2.296,09
N c EQUIPO VENOCLISIS o . U
25 85121700 MACROGOTED 1,00 UN 23.499,00 29.499,35
26 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3,168,090
27 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1,372,230 1.
28 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 950,00
29 85121700 GUANTES ESTERILES 1,00 UN 1.231,30 1.231,00

CUALQUIER TALLA (PAR)

o, GUANTES DE MANEIO ; .
30 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN ) 171,00 171,00

31 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 un . 480,00
32 85121700 JERINGA 10/m] 1,00 UN 540,90

33 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN ’ ‘QEC,JO v v””‘;"é";l,:)fj
;4” : se1o1 HOJA DE BISTURI CUALQUIER 100 0N '3'2'2'3,1 ) :zz,uu’

MEDTDA

35 85121700 EESSCOHADB[LTEUBO ESTERIL ¥ 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
36 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 587,00
37 85121700 CANULA OXIGENO ADULTC h 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
3‘8‘ ) ) >785121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
39 85121700 ??;‘;Z?DRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.730,00 48.750,00
40 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
a1 85121700 iséfozA;:F{rAGENES 1,00 UN : 2.400,00 2.400,00
42 85121700 CLOREXIDINA JABON 1,0‘0 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

CLOREXIDINA SOLUCION

43 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1,200,00 1.200,00
- GRUPO DE HEMODINAMIA

44 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.,400,00

45 85121700 ANGIO SEAL 1,00 UN 515.151,00 5$15.151,00

45 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 UN 1.500,00 1.500,00




GRUPOD 5.4. ARTERIOGRAFIA RENAL BILATERAL {(INCLUYE .. Incluya el precio como lo indique fa Entidad Estatat
ADRTOGRAMA ABDOMINAL, NOTA: EL OFERENTE DEBERA Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXC 02 LAS CONDICIONES

DILIGENCIAR ‘EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (ST APLICA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO QFRECE LOS ITEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS.)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

5.570.394,00

PROCEDIMIENTO
ARTERIOGRAFIA RENAL
BILATERAL (INCLUYE

1 85121700 T A e INAL 1,00 UN 1.098.753,00 1.098.753,00
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
2 85121700 AGUJA DE PUNCION 1,00 N 18.720,00 18.720,00
3 85121700 'CNJ'?COSA"’LCQT&’ERFEFE‘;’NRCA;]X 1 1,00 UN v 81.120,00 81.120,00
4 85121700 ENJT{?SAULCQT\JOIZRFEFI:;\TCA&‘,X 23 1,00 UN 108.000,00 108.000,00
5 85121700 IC“:I'?SS:’LCQT&;RF';&;\?‘CA;}?‘ 90 1,00 UN - 108.000,00 108.000,00
5 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 uN 100.245,00 100.245,00
7 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 . 1,00 UN . 72.462,00 72.462,00
8 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
s 85121700 GUIA ROAD RONNER X 180 1,00 uN 612.000,00 612.000,00
10 85121700 GUiA ROAD RONNER X 260 1,00 UN : 612.000,00 612.000,00
1 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 Loo o 395.126,00 399.126,00
12 85121700 E:;SEE'R COBRA CUALQUIER 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
13 85121700 EQEEEE.R SIMMONS CUALQUIER 1,00 N . 210.600,00 210.600,00
14 85121700 B JERINGA INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
15 85121700 CATETER MULTIPROPOSITO ‘ 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
CATETER PIG - TAIL
16 85121700 CUALQUIER FRENCH Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
LONGITUD .
17 85121700 CONECTOR DE ALTA PRESION : 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
18 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN : 72.000,00 72.000,00
15 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
20 85121700 AGUIA HIPODERMICA No. 1,00 UN 147,00 147,00
21 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA : 1,00 UN ’ 2.296,00 2.296,00
22 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN 25.499,00 29.499,00
23 85121700 EQ. VENOCLISIS/MACROGOTEO v 1,00 UN : 29.499,00 29.499,00
24 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
25 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
26 85121700 ELECTRODO ADULTQ 3M o 1,00 UN 960,00 960,00
27 85121700 e ESTERIL CUALQUIER ' 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
28 85121700 gﬂﬁﬁgﬁgﬁ;égrgx‘ 1,00 UN 171,00 171,00
29 85121700 "JERINGA DE 1'cc ROSCA ' ‘ ¢ 1,00 * UN ! 199,00 199,00
30 85121700 JERINGA DE 3 cc ROSCA ‘ 1,00 . UN : 402,00 402,00
31 85121760 JERINGA DE 5 cc ROSCA P 1,00 UN 480,00 480,00
32 85121700 JERINGA DE 10 cc ROSCA 1,00 UN 540,00 540,00
33 85121700 JERINGA DE 20 cc ROSCA 1,00 un : 960,00 960,00
34 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
35 85121700 HOJA DE BISTURI No.11 1,00 uN 322,00 322,00
36 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
37 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
38 85121700 CANULA DE OXIGENO 1,00 un 3.269,00 3.269,00
39 851217CC FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.915,00 75.919,00
0 85121700 CD CINEANGIOGRAFIA 1,00 UN o 2.400,00 2.400,00
a1 85121700 VENDAIE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
42 85121700 (EBS;/;I;;ADRAPO EN SEDA/TELA ) 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
43 85121700 g;[E)SREEV\TT]E([:’I\ISV\iAUBNC}gOSIS ) 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
T e
as 85121700 ANGIO-SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00
46 85121700 PD/ESEUCE:EBDLEECEQ"S?ESCMM 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
1.500,00 1.500,00

47 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN

GRUPD 5.5 ARTERIQGRAFIA PELVICA SELECTIVA O » . Incluya el pre‘cio como lo indique 1a Entidad Estatal
SUPRASELECTIVA NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL Ests pregunta requiere ancxar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

VALOR UNITARIO INCLUIBO IVA (SI-APLICA)DE LOS ITEMS QUE: TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR ST OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS:)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

5.380.177,00




FUMIG PGS T AT Ay

nitafo naigue la Enudad Estatal

PROCEDIMIENTO
ARTERTOGRAFIA PELVICA

1 85121700 SELECTIVA O SUPRASELECTIVA 1,00 UN 905.936,00 909.93¢6,00
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS § - ) .
2 85121700 AGUJA DE PUNCION 1,00 UN 18.720,00 18.723,00
3 85121700 ' fIITCI,;‘T‘,RC‘i?\t’QCS?Ei ZEF;"ESI'C-‘:')' x 1,00 UN ) 81.120,00 §1.029,00
. o ssuwao - ;;TCZST‘:RC%?«EQCLO;& Fggg:!}. X 1,00 UN : 108.000.00
S £ eoucTos oo 0 o
7 6 s o o ‘Mgdlﬁ DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 UN
v7 S -'5’5‘1217‘00 ) GJIA D:AGNDST{.CA 0,35%X150 1,00 UN
H‘ o Htslzl'/:ODV 'G.;rl/« HIDROFILICA 0,351X260 1,00 H U 426,9’7,2,00
’ g 851217‘3;3« h [A ROAD RONNER X 180~ a : i 100 [ . . su.oa:v,ua 612.000,00
o asizizen  GUEA ROAD RONNER X ko T L © s12.000,00 T ei2.000.90
11 85121760 T GUIA HIDROFILICA 0.35X150 i 100 ur\; 399.126,00 399.126,00
12 ' 85121700 EQEEEEF COBRA CUALQUIER ! i,OO UN - 210.600,00 210.600,00
13 5121700 CATETER SIMMONS CUALQUIER 1,00 un 210.600,00 210.600.00
14 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 uN , 187.200,00 187.200,00
15 85121700 CATETER MULTIPROPOSITO 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
CATETER PIG - TAIL 3 |
16 85121700 CUALQUIER FRENCH Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
LONGITUD
17 85121700 CONECTOR DE ALTA PRESION 1,00 UN ‘ 64.974,00 64.574,00
18 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN . 72.000,00 72.000,00
19 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN i ‘ 3.168,00 3.168,00
20 85121700 AGUIA HIPODERMICA No. ‘ 1,00 uN 147,00 147,00
21 85121700 YELCO CU)\LQUIER‘MEDIDA ' 1,00 . UN 2.296,00 2.296,00
22 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 un ‘ . 25.499,00 29.499,00
23 85121700 £Q. VENOCLISIS/MACROGOTEO ‘ 1,00 UN 29.499,00 29.439,00
24 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN ‘ 1.372,00 1.372,00
25 85121700 LLAVE DE TRES VIAS : 1,00 T UN 1.903,00 1.903,05
26 85121700 ELECTRODO ADULTO 3M ‘ 1,00 UN ‘ 960,00 960,00
27 85121700 GUANTES ESTERIL CUALQUIER * 1,00 UN 1.231,00 1

MEBLD:

.231,00

- GUANTES DE EXAMEN 19
28 85121700 CUALQUIER MEDIDA . 1,00 UN 171,00 171,00

29 85121700 JERINGA DE 1 cc ROSCA - 1,00 - UN . 199,00 199,00
3 v 5512175:3““ JERINGA DE 3 cc ROSCA 1,00 UN '4('32,00 o 402,00
EN 55121%09 ” JERINGA DE 5 cc ROSCA 1,00 UN 430,00 ' ‘ 489,90
32 35‘1;‘i7co . JERINGA DE 10 cc ROSCA 1,00 - UN 540,00 543,90
33 ’ 85121700 JERINGA DE 20 cc ROSCA 1,00 UN 960,00 o 960,99
34 a51£17no JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187,200,00W 1§7.209,90
'35 85121700 HOJA DE BISTURI No.11 ) 322,00." . 322,99
36 3;151/{1?) T “FORRO DE TUBO 5 540,‘3u 5,640,390
37 85121700 BURETROL 5.847,00 5.847,73
38 85121700 CANULA DE OXIGENO 1,00 UN 3.365,00 3.369,30
39 ‘ 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN m75,91§,r’)0

a0 85121700 co CXNEANGIOG;»;FIA 1,00 UN 2‘400,55

85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00

ESPARADRAPQO EN SEDA/TELA

42 ‘ 85121700 (3MTS) T 1,00 UN 48.750,30 48.753,20
o 85121700 PRESENTACIOK UNIBOSIS oo un - 120,00 1.200.09
. CLOREIDINA SOLUCION oo un 1.200.00 209,05
45 8512“1700 /\NGID-S[AL. o 1,00 UN 515.151,00
46 85121700 PAQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 UN 104.400,00

DESECHABLE Y ESTERIL

Incluya’ el precio como’lo indid(le ia Entiﬁad Estatal g

Esta pregunta requiere anexar documentos (EL:OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS {TEMS
REQUERIDOS.)

GRUPO 5.6 FLEBOGRAFIA GONADAL NOTA: EL GFERENTE DEBERA
1.55 DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO:IVA {SI APLICA)
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPQ

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

2.605.298,00

5 i i

PROCEDIMIENTO FLEBOGRAFIA

1 85121700 GONADAL INCLUYE 1,00 UN 824.890,00 824,990,090
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00

3 85121700 KIT INTRODUCTOR FEMORAL

CUALQUER FR

KIT INTRODUCTOR RADIAL ¥
4 85121700 CUALQUER FR 1,00 UN 207.48C,00 207.480,00

1,00 UN 81.120,00 81.1292,00

5 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00



6 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00°

CATETER COBRA (CUALQUIER

7 85121700 o 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
8 85121700 (CgJE[ST”':gL;;;’ROPOS”O ) 1,00 v i . 79.560,00 79.560,00
s 85121700 MEDIO DE CONTRASTE ' 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
10 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
11 85121700 JELCO CUALQUIER -MEDIDA . 1,00 UN ’ 2.296,00 2.296,00
12 85121700 EUIPO VENOCLISIS 1,00 un 29.499,00 29.499,00
13 85121700 - EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 uN 1.372,00 1.372,00
14 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.503,00
15 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
16 85121700 GUANTES ESTERILES 1,00 UN 1.231,00 1.231,00

CUALQUIER TALLA {PAR)

GUANTES DE MANEIQ
17 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00

18 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,00

19 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00

20 85121700 JERINGA 10/ml . 1,00 UN 540,00 540,00
CLOREXIDINA JABON

21 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXICINA SOLUCION N

22 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

23 85121700 . VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

5 ESPARADRAPC SEDA VENDAJE 5
24 85121700 COMPRESIVO (3MTS) 1,00 UN 48.750,00 48.750,00

HOJA DE BISTURI CUALQUIER

25 85121700 MEDIDA 1,00 un ) 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y
512 0,0
26 85121700 DESEC HABLE ) 1,00 UN 5.640,00 5.640,00
27 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 N 75.919,00 75.919,00
28 85121700 PAQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 UN : 104.400,00 104.400,00

DESECHABLE Y ESTERIL

CD 'S PARA IMAGENES .
29 85121700 ANGIO GRAFIA 1,00 UN

~

.400,00

N

.400,00

GRUPO 5.7. OCLUSION DE VENAS INTRAABDOMINALES PQR VIA
ENDOVASCULAR INCLUYENDO FLEBOGRAFIA GONADAL NOTA: EL

Incluya el precio como lo indique 1a Entidad Estatal

Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBE DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 1AS CONDICIONES
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR $I OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
REQUERIDOS.)

OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR €L VALOR UNITARIQ INCLUIDG
IVA (SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE
GRUPO

Incluya el precio como lo
indique {a Entidad Estatal
3.840.878,00

S k
PROCEDIMIENTO OCLUSION.DE

VENAS INTRAABDOMINALES POR

VIA ENDOVASCULAR

1 85121700 o e SR AFIA 1,00 UN ‘ 1.080.587,00 1.080.587,00
GONADAL INCLUYIE
HONORARIOS MEDICOS
2 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 un 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL
3 85121700 AL QiR MEDIOA 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
KIT INTRODUCTOR RADIAL
4 85121700 DAL tEh MEDIDA 1,00 UN 207.480,00 207.480,00
5 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 . 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
6 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
CATETER MULTIPROPOSITO '
7 85121700 o RGuten Tas 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
8 85121700 E:IETER COBRA (CUALQUIER 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
COILS EMBOLIZANTES
GONADALES DE PLATINO
984.000,00 984.000,00
9 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1.00 U
LONGITUD
10 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
11 851217C0 MAQUINA DE AFEITAR : 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
o EQUIPO VENOCLISIS 25,499 00 204
12 85121700 QIO NS ‘ 1,00 unN 9.499, 9.493,00
13 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
14 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 uN 1.903,00 1.903,00
15 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 un ) 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES M
1.231,00 1.231,00
16 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1.00 UN
CLOREXIDINA JABON
1.200,00 1.200,00
v 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1.00 UN
18 85121700 CLOREXIDINA SOLUCION 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

o GUANTES DE MANEJO 171,00 171,00
19 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN L :

20 85121700 JERINGA 1/m| A 1,00 UN . . 199,00 199,00
21 85121700 JERINGA 3/mi . 1,00 UN 402,00 402,00
22 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
23 85121700 JERINGA 20/ml 1 1,00 UN 960,00 960,00
24 85121700 HOJA DE BISTURI CUALQUIER

322,00
MEDIDA 100 . UN ) 322,00 ,




25 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 unN 2.877,00 2.877.00
y PARADRAPC EN SEDA/TELA o

26 85121700 ESPARS EDA/TE 1,00 uN 48.750,00 48.750,00
(3MTS) ,

27 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 unN 75.919,00 75.919,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y . R

28 85121700 DESECHABLE 1,00 un 5.640,00 5.649,00

: - 5 z
29 85121700 AQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 UN 104.400,00 104,409 04

GRUPO 5.8 ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE MIEMBROS

DESECHABLE Y ESTERIL

; Incluya el precio como lo indique la Entidad Estatal

INFERIORES BILATERAL CON AORTOGRAMA ABDOMINAL NOTA!  ¢_ry i gunta requiere anexar documentas (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

EL'OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO |
INCLUIDO IVA {51 APLICA) DE tos ITEMS QUE CDNFORMAN e,_‘ ;iﬁtﬁggﬁ%g;ﬁl’l MAS EX]GlDAS DONDE LE PERMH‘A A LA ENTIDAD DETERMINAR Si OFRECE O.NO OFRECE LOS {TEMS

PREENTE GRUPO

[ncluya el precio coma la
incicue la Entidac Estatal
3.535.461,20

intluyarel préc!o como by

GRUPO 5.9 ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE UNA EXTREMIDAD

" Ref TR
fe P, :
Articulo Cédigo U“S, ot indigue ta Entidad Estatal
PROCEDIMIENTO
. - nn ARTERIOGRAFIA PERIFERICA 100 . A ce ihcsn
1 85121700 DE MIEMBROS INFERIORES . UN 1.280.550,00 1.280.553,20
BILATERAL CON AORTOGRAMA
ABDOMINAL INCLUYE
o - HONORARTO ™MEDITO
2 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
. KIT INTRODUCTOR FEMORAL ‘ N o
3 85121700 CUALQUIER PRENCH 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
KIT INTRODUCTOR. RADIAL
4 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 207.408,00 207.408,90
5 85121 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,50
6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 U . 100.245,00 100.245,00
7 85121700 GUIA:0,35 HIDROFILICA X 150 | | G100 Ly ! oy 1399.126,00 399.126,00
: ; ¢ IR g
8 85121700 GULA 0,35 HIDROFILICAX 260 1| | | 00 U i N 426.972,00 426.972,00
+ i 4
GATETER PIG TA]EL (cua QUIE? i | : i .
9 85121700 %EDIDA{{Y FRY | E SRR }l ,00 U v i b Fo# 79ASG.U,(]O, f . 79.560,00
CONECTORES DE ALTA PRESION . ’
10 85121700 (PARA EL INYECTOR) ;IUO u . . 64.974,00 64.974,00
85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN : 72.000,00 72.000,00
12 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN ! ! 215,986,00 215.986,00
13 85121700 LLAVE DE MANIFOLD . 1,00 UN ) 40.840,00 40.840,00
14 85121700 MAQUINA DE AFEITAR : 1,00 - UN 3.168,00 3.168,00
15 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
. EQUIPO VENOCLISIS )
16 85121700 MACROGOTEO . 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
17 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
18 85121700 LLAVE DE TRES VIAS ) 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
19 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
o S o GUANTES ESTERILES . o
85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,30
. GUANTES DE MANEJO . Lo
2% 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,30
22 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 UN : 155,00 199,20
23 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,93
24 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN SRG.0D
25 85121700 ERINGA 10/ml 1,00 UN $4C,00 540,00
26 85121700 JERINGA INYECTQR 1,00 UN N 187.200C,00 Res
HOJA DE BISTURI CUALQUIER T .
27 85121700 MEDIDA R 1,00 UN 322,30 322,39
I FORRO DE TUBO ESTERIL Y c . R
28 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 5.64C,056 5.640,00
29 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.359,00 3.369.30
30 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN . 75.915,00 75.9:19,30
- . Ve .
31 85121700 ESPARADRAPO EN SEOA/TEL 1,00 UN 48.750,00
[ 4 v
851217C0 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 tUN 2.877,00 2.877.,00
o CD'S PARA IMAGENES ) o
33 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
R . PAQUETE DE HEMODINAMIA e e e
34 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00
ﬁ CLOREXIDINA JABON o
35 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS. 1,00 . UN . 1.20C,00 1.200,00
36 85121700 CLOREXIDINA SOLUCION 1,00 uN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

Incluya el precic comd fo indique la Enndad Estatal

INFERIOR POR PUNCION CON AORTOGRAMA ABDOMINAL NOTA' | goe requnta requiere anexar dacumentos ((EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR L VALOR UNITARIO
INCLUIDO VA (SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL zéaxﬁxé:&%ggxms EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS iTEMs

PRESENTE GRUPO

1 85121700

Incluya el precio como lo
indique la Entidac Estatal

3 213 OAO 00

PROCEDIMIENTO

ARTERIOGRAFIA PERIFERICA

DE UNA EXTREMIDAD INFERIOR 1,00 UN 958.027,00 958.027,00
POR PUNCION INCLUYE

HONGORARIOS MEDICOS

B ocentmAn

AFIITA RE RUINATAR ARTERT AL T An an “o ana an 10 mna A



< 0312170y AVUIA UE FUINLIUIN AR (CRIAL 1,00 uny 10.72u,uy 10./2u,0u

KIT INTRODUCTOR FEMORAL

3 85121700 EUALOUIER FRENCH 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
4 85121700 ELTAILETURI‘EE‘;EES?HRAD”L 1,00 UN 207.480,00 207.480,00
5 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
6 85121700 " GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
7 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 1,00 uN 399.126,00 399.126,00
8 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 1,00 ‘UN 426.972,00 426.972,00
9 85121700 ;ég%ikypég)mu (CUALQUIER 1,00 un 79.560,00 79.560,00
10 85121700 ’ f&"fi;f?ﬁgg%\g*\ PRESION 1,00 unN, 64.974,00 64.974,00
11 85121700 MEDIO DE CONTRASTE : 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
12 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 uN 215.986,00 215.986,00
13 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00 40.840,00
14 85121700 MAQUINA DE AFEITAR i 1,00 m ' 3.168,00 3.168,00
15 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA + 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
16 85121700 ;QALéIRP(?G\éETNEOOCLISIS 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
17 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
18 85121700 LLAVE DE TRES VIAS ) 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
19 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 un 960,00 960,00
20 85121700 GUANTES ESTERILES 1,00 uN 1.231,00 1.231,00

CUALQUIER TALLA (PAR)

GUANTES DE MANEJO . B
21 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN X 171,00 171,00

22 85121700 JERINGA 1/m ) 1,00 uN 199,00 199,00

23 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 N 402,00 402,00

24 85121700 JERINGA 5/ml T 1,00 UN ‘ 430,00 480,00

25 85121700 JERINGA 10/ml . 1,00 - UN 540,00 540,00

26 85121700 JERINGA INYECTOR ) 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER

27 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL ¥

28 85121700 PR 1,00 UN 5.640,00 5.640,00

29 85121700 CANULA OXIGENOG ADULTO 1,00 m - 3.369,00 3.369,00

30 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

31 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 un 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

32 85121700 VENDAJE COMPRESIVO P 1,00 uN 2.877,00 2.677,00
CD'S PARA IMAGENES i

33 85121700 e I 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA |

34 85121700 RAQUETE DE HEMODINA | 1,00 N \ 104.400,00 104.400,00
CLOREXIDINA JABON S

35 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

36 85121700 CLOREXIDINA SOLUCION 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

GRUPO 5.10. ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALéN Y/0  Incluya el precic coma lo indique la Entidad Estatal
STENT DE VASOS ABOOMINALES NOTA: EL OFERENTE DEBERA Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI APLICA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPOQ REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indique ta Entidad Estatal

29.134.865,00

PROCEDIMIENTO

ANGIOPLASTIA O Lo
ARTERECTOMIA CON BALON

1 85121700 Y/O STENT DE VASOS 1,00 UN 2.134.157,00 2.134,157,00
ABDOMINALES INCLUYE

HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 N 2.296,00 2.296,00

3 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
EQUIPO

512 , j 29.493, 29.499,00

4 85121700 VENOCLISIS/MACROGOTED 1,00 UN 9-499,00 .00

5 85121700 ELECTRODOS ADULTOS ' 1,00 UN . 960,00 960,00

6 85121700 LLAVE DE 3 ViAs 1,00 UN 1.903,00 1.903,00

5 GUANTES ESTERILES
851217 0 1.231, 1.231,00
’ 121 CUALQUIER MEDIDA (PAR) L N

GUANTES EXAMEN CUALQUIER

8 85121700 Eoton ARy 1,00 UN 171,00 171,00
9 85121700 JERINGA DE 10CC 1,00 UN . 540,00 540,00
10 85121700 JERINGA 20 CC 1,00 UN 960,00 960,00
11 85121700 JERINGA 50 €C 1,00 UN 1.174,00 1.174,00
12 85121700 BURETROL 1,00 UN . ‘ . 5.847,00 5.847,00
13 85121700 e bn A LM AGEN 1,00 uN 2.400,00 2.400,00
14 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN : 72.000,00 72.000,00
15 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN - . ‘ 75.919,00 75.919,00

16 85121700 VENDAJE COMPRESIVO UN . 2.877,00 2.877,00

ECRAMARAANA BN CERA ITE A



17 85121700 rissath -~ 100 UN o 48.750,00 | 48.750,00

18 85121700 CANULA DE OXIGENO ADULTO 1,00 * ON 3.369,00 3.369,00
i 19 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 uN 5.640,00 5.640,00

20 85121700 Hola oF BISTURT CUALQUIER 1,00 un 322,00 322,90

2% 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 1,00 . UN ) 398.126,00

22 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 VI 426.972,00 426:‘9'72,3;1

KIT INTRODUCTOR FEMORAL X

23 85121700 LG ey Faeney 1,00 N 81.120,00 §1.120,20
24 v 85121700 ;éTCISTjT‘?J?«}J(ES?E‘; :ME%:')‘ x 1,00 UN 108.000,90 108.300,30
25 ‘ 85121700 ' o VGJ[A ROADRUNNER X 260 V 1,00 UN 660.00C,30
25 ' 85121700 o ANG’IOV-VSFA\ ' B 1,00 UN ) 515.151,20 515,151,230
27 85121760 (:ajfiézIT;‘;;EGE’:)OS'TO 1Loo U C 75.560,90 79.563,29
28 85121700 fﬁ:sgf,f&f;g‘maso COBRA 1,00 UN ' 210.690,00 210.600,90
CATETER DIAGNGOSTICO
29 85121700 SIMMONS (CUALQUIER 1,00 un \ 210.600,90 210.600,50
FRENCH)
30 85121700 i?ﬂi?gb‘%o?n;hiﬁof 1,00 . UN 834.600,00 824.600,00
31 85121700 STENT AUTOEXPANDIBLE 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,00
32 85121700 STENT CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN ) 3.210.000,00 3.210.000,00
33 85121700 BALON CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 4.250.000,00 4.290.000,00
34 85121700 MICROGUIA 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00
35 85121700 MICROCATETER 1,00 unN - 4.363.321,00 4.363.321,00
36 85121700 GUIA ROADRUNNER X 180 1,00 UN 612.000,00 612.000,00
37 85121700 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
38 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 ‘ 1,00 unN E : 72.462,00 92.462,00
B 39 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 1,00 uN ) . ‘ 100.245,00 O l00.2¢5,00
40 85121700 . GUIAO0.014 1,00 5 UN ' 546.000,00 546.000,00
a1 85121700 g;g:;@fé?gdﬁsﬁgosls 1,00 - UN 1.200,00 1.200,90
42 85121700 CLOREXIDINA SOLUCION 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

PAQUETE DE HEMODINAMIA

85121700 DESECHABLE Y ESTERIL

104.400,00 400,00
s i

GRUPO 5,11 ARTERIOGRAFIA DE MIEMBRQ SUPERIGR Induya el precio corno Io indiqu» {a Entidad Estatal 4 :
UNILATERAL MAS AORTOGRAMA TORACICO NOTA: EL OFEPENTE Esta. preguna requlare anexar documentos (FL OFERENTE DZBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO TVA (S TECNITAS MINIMAS EXIGIDAS DOND LE PERMITA A LAENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPC: REQUERIDOS)

{ncluya el precio como lo
LS : B B indique la Entidac Estatal

Ref. L]
Anticule: Sl . S L indlnue«la Enttdad Estatal
PROCEDIMIENTO
ARTERIOGRAFIA DE MIEMBRO
o SUPERIOR UNILATERAL MAS y
1 85121700 oA OORAMA TORACTCO 1,00 UN 994.703,00 994,703,290
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
2 85121700 AGUIA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,30 18.723,90
KIT INTRODUCTOR FEMORAL o )
3 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN ) 81.120,00 81.120,00
KIT INTRODUCTOR RADIAL
4 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 uN 207.480,00 207.480,93
5 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.452,00 72.462.00
6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 uN 100.245,00 100245,
7 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 1,00 UN 95.126,90 399.:26,20
‘ 8 8512170 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 1,00 UN 426.972,00 425.972,00
9 85121700 GUIA 0,014 . 1,00 un 79.560,00 79.560,00
- T v o - o -
1o 85121700 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER 1,00 unN 560,00 79.560,00
’ . Y REST SHES DE ALTA PRESION o i o )
X ) o s
11 85121700 (PARA CL INVECTOR) 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
12 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72,000,00 72.000,00
13 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 . UN 215.986,00 215.986,00
14 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 . UN 40.840,00 40.840,00
15 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.169,00
16 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS )
17 85121700 A ROGOTED 1,00 UN 29.499,00
18 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
19 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
20 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN o 960,00 960,00

GUANTES ESTERILES
21 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 . UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEJO
CUALQUIER TALLA (PAR)

22 85121700 1,00 UN 171,00 171,00

23 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 ' UN 195,00 199,00

24 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,00



25 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00 '

26 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
27 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
: HOJA DE BISTURI CUALQUIER

28 85121700 noln n Q 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y

29 85121700 e T ‘ 1,00 UN 5.640,00 5.640,00

30 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00

31 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN : 75.919,00 75.919,00

32 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN ’ 48.750,00 48.750,00
(3MTS) ‘ , ,

33 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 uN 2.877,00 2.877,00

CD 'S PARA IMAGENES
34 85121700 ANGLO GRAFIA 1,00 UN . 2.400,00 2.400,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA

35 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
CLOREXIDINA JABON

36 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

37 85121700 ANGIO-SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00
CLOREXIDINA SOLUCION .

38 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

GRUPQ 5.12 ARTERTOGRAFIA DE MIEMBROS. SUﬁER[ORES sInduya el precio como lo indique la Entidad Estatal
BILATERAL MAS ADRTOGRAMA TORACICU NOTA: EL DFERENTE Esta pregunta requigre anexar documentos (EL OFERENTE D“BERA DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES

DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO 1VA (SI TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA EN’IIDAD DETERMINAR SI OFRECE © NO OFRECE LOS ITEMS
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUGRIDOS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

3.960.055,00

PROCEDIMIENTO
ARTERJOGRAFIA DE MIEMBROS
SUPERIORES BILATERAL MAS

1 85121700 O s BT 1,00 UN 1.162.072,00 1.162.072,00
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
2 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 un 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL
3 85121700 CUALOU TR R EncH 1,00 UN ' ’ 81.120,00 81.120,00
KIT INTRODUCTOR RADIAL
4 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 207.480,00 207.480,00
S 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 : 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
7 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 1,00 un 399.126,00 399.126,00
8 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 1,00 uN 426.972,00 426.972,00
9 85121700 GUIA 0,014 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
CATETER PIG TAIL (CUALQUIER
10 85121700 HEDIDA Y TR) 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
CONECTORES DE ALTA PRESION
11 85121700 Coams B TvecToR) ‘ 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
12 85121700 MEDIO DE CONTRASTE o 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
13 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.586,00 215.986,00
14 85121700 LLAVE DE MANIFOLD N 1,00 UN 40.840,00 40.840,00
15 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 uN . 3.168,00 3.168,00
16 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS
17 85121700 Y PV _ 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
18 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 uN 1.372,00 1.372,00
19 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
20 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES
21 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
- - N GUANTES DE MANEIO -
22 85121700 AL A T hary 1,00 uN 171,00 171,00
23 85121700 JERINGA 1/m] 1,00 N 199,00 199,00
24 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 un 402,00 402,00
25 85121700 JERINGA 5/ml - 1,00 UN 480,00 480,00
26 85121700 lJER]\GA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
27 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER | ;
28 85121700 Hod D : 1,00 UN 322,00 322,00
FORRC DE TUBOD ESTERIL Y B
640, 2.640,00
29 85121700 e ek 1,00 N 2.640,00
30 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN : 3.369,00 3.369,00
31 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN ’ 75.919,00 75.919,00
32 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN : 48.750,00 '48.750,00
(3MTS) .
33 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN . 2.877,00 2.877,00
CD’'S PARA IMAGENES
2 400,00 2.400,00
34 85121700 o I 1,00 UN 2.400
PAQUETE DE HEMODINAMIA . 104.400.00
35 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 '
36 85121700 CLOREXIDINA JABON 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS




R X CLOREXIDINA SOLUCION
37 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS

1,00 UN 1.200,00 1.200,00

GRUPO 5,13 OCLUSION DE VASOS ARTERIALES ABDOMINALES Incluya el precio como.lo |nd|qu= 1a Entmad Estatal
) POR VIA ENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE DEBER. Esta:pregunia requizre anexar cocumentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDILIONES
. DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO VA (SI* APLI(,A) TECNEZAS MINIMAS EXIGIDAS DQND LE PERM[T‘\ A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFKRECE O NO OFRECE LOS fTEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN. EL PRESENTE GRUPQ - REQULQIDO';) :

Incluya el precio como lo
indique |2 Entidad Estatal

12.386.279,00

'Z Uy el preds camo 14
PIRCO URRAHO o sigue 1a Entidac Estatal

| Claigo UNSPSC

PROCEDIMIEN OCLUSION DE
VASOS ARTERIALES

1 85121709 ABDOMINALES POR VIA 1,00 UN 666.597.00
ENDOVASCULAR INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

AGUJA DE PUNCION 1,00 UN 18.720,00

85121700 KIT INTRODUCTGR FEMORAL X
3 < 11 CM (CUALQUIER FRENCH)

KIT INTRODUCTOR FEMQRAL X

1,00 UN 81.120,00 81.122,50

4 85121700 23 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 un 108.000,09
) KIT INTRODUCTOR FEMORAL X . 198000 95
5 85121700 85 CM (CUACGULER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 198.000,00
s 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 399.126,00 399.:26,00
7 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 UN } 426.972,00 426.972,00
8 85121700 GUIA ROAD RONNER X 180 1,00 . UN 612.000,00 612.000,00
. CATETER COBRA (CUALQUIER
9 85121700 MEDIDA) 1,00 UN ) 210.006,00 210.000,00
10 85121700 MICROGUIA ROAD RUNNER 1,00 UN 1.716.000,00 1.716.0090,00
1 85121700 MICROCATETER 1,00 unN 1.716.000,00 1.716.000,00
12 85121700 CATETR MUTIPROPOSITO 1,00 UN : 79.560,00 79.560,00
13 85121700 CATETER SIMONS 1,00 UN ’ 210.600,00 219.600,50
’ MICROPARTICULAS PVA
14 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN ) 435.241,00 435.241,50
MICROCOILS CUALQUIER :
15 85121700 MEDIOA 1,00 UN 2.374.477,00 2.374.477,00
16 85121700 COILS CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 983.998,00 983.998,00
) PARTICULAS CUALQUIER . )
17 85121700 MEDIDA 1,00 UN : 435.241,00 435.241,00
18 85121700 GEL FOAM 1,00 UN 150.000,00 150.000,00
19 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 . UN 100.245,00 100.245,00
20 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 1,00 uN 62.462,00 62.462,00
21 85121700 GUIA ROAD RONNER X 260 1,00 UN ‘ i 612.000,00 612.000,00
22 85121700 MEDIO DE CONTRASTE . 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
23 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 - UN 3.168,00 3.168,00
24 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA : 1,00 Cun 2.296,00 2.296,00
. L EQUIPO VENOCLISIS o 409 .
25 85121700 MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499 00
206 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00
27 85121700 . EXTENSION DE ANESTESIA ,1’00, UN 1.372,00
28 85121700 ELECTRODOS ADULTOS - 1,00 UN 960,00 960,00
! o GUANTES ESTERILES . .
25 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,20
ar 17¢ GUANTES DE MANEIO
30 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1.00 un
31 85121700 JERINGA 5/mi 1,00 uN 480,00 489,39
32 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN N 540,00 540,00
33 85121700 JERINGA 20/ml| 1,00 UN . 96C,20 969,39
. . HOJA DE BISTURI CUALQUIER . - o
34 845121700 MEDIDA Q 1,00 UN 322,00 322,03
- FORRO DE TUBO ESTERIL Y R )
35 85121700 DESEC HABLE 1,00 UN 2.64C,30 2.640,00
36 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
37 8:121730 CANULA CXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.365,00 3,
38 851217C0 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN . 75.919,00 75.919,00
35 85121700 E?pARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 N 48.750.00 48.750.00
(3MTS) . :
40 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN . 2.877,00 2.877,00
) CD'S PARA IMAGENES . : S i
41 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
p CLOREXIDINA JABON s
42 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 - UN . 1.,200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION
43 85121700 T ACION UNIDORTS 1,00 UN - 1.200,00 1.200,00
¢ PAQUETE DE HEMODINAMIA , P
44 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
45 85121700 ANGIO SEAL . 1,00 UN 515.151,00 515.151,00

GRUPO 5.14 OCLUSION DE VASOS VEND SOS ABDOMINALES POR " Incluya el precio como lo Indique {a Entidad Estatal
VIAENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL Esta pregunta requigre anexar docymentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (Si APLICA) DE LOS ITEMS QUE. TECNICAS MINIMAS EXJGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS. ITEMS
CONFORMAN €L PRESENTE GRUPO : REQUERIDOS) .

Incduya el precio como to
indique la Entidac Estatal

11 791 728 ao

felive el pret:xo camo Io
indisie ta Ebtidad Barniat



PROCEDIMIENTO OCLUSION DE .
VASOS VENOSOS ABDOMINALES . . )
1 85121700 POR VIA ENDOVASCULAR 1,00 UN 666.597,00 666.597,00

INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
2 85121700 AGUJA DE PUNCION ) 1,00 UN 18.720,00 18.720,00

KIT INTRODUCTOR FEMORAL X

3 85121700 K o G b en FReae iy ‘ 1,00 un 81.120,00 81.120,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X

4 85121700 oM CCOAGUNER FRENE D) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00
KIT INTRGDUCTOR FEMORAL X

5 85121700 B o (oA UIER FRENCE) 1,00 uN 108.000,00 108.000,00

6 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN, 399.126,00 399.126,00

E 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 UN . 426.972,00 426.972,00

8 85121700 GUIA ROAD RONNER X 180 . 1,00 UN : 612.000,00 612.000,00

s 85121700 CATETER COBRA (CUALQUIER 1,00 uN 210.600,00 210.600,00
MEDIDA)

10 85121700 MICROGUTA ROAD RUNNER 1,00 un 1.716.000,00 1.716.000,00

i1 85121700 MICROCATETER : 1,00 UN : 1.716.000,00 1.716.000,00

12 85121700 CATETER MUTIPROPOSITO 1,00 UN . 79.560,00 79.560,00

13 85121700 CATETER SIMONS ' 1,00 uN 210.600,00 210.600,00
MICROPARTICULAS PVA

14 85121700 e Mo 1,00 un 435.241,00 435.241,00

15 85121700 MICROCOILS CUALQUIER 1,00 un 2.374.477,00 2.374.477,00
MEDIDA

16 85121700 COILS CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 983.998,00 983.998,00
PARTICULAS CUALQUIER

17 85121700 PARTLCS 1,00 UN ‘ 345.241,00 345.241,00

18 85121700 GEL FOAM 1,00 uN 150.000,00 150.000,00

18 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 . 1,00 UN ) 100.245,00 100.245,00

20 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0,35XL50 1,00 UN 72.462,00 72.262,00

2t 85121700 GUIA ROAD RONNER X 260 1,00 UN 612.000,00 612.000,00

22 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00

23 85121700 MAQUINA DE AFEITAR : 1,00 uN 3.168,00 3.168,00

24 85121700 - JELCO CUALQUIER MEDIDA . . 1,00 UN . 2.296,00 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS

25 85121700 EQUIPO VENO! 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

26 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00

27 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00

28 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES

2 85121700 A e T ARy 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEIO

30 85121700 A T T ARy 1,00 UN 171,00 171,00

31 85121700 JERINGA 5/mi : 1,00 UN 480,00 480,00

32 85121700 JERINGA 10/ml . 1,00 UN 540,00 540,00

33 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 960,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER

34 85121700 Hola ot 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y .

35 85121700 roRRO oL 1,00 UN 2.640,00 2.640,00

36 85121700 BURETROL ) 1,00 UN ) 5.847,00 5.847,00

37 85121700 : CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00

38 85121700 FIXOMULL (S0CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

39 85121700 ESPARADRARO EN SEDA/TELA = = ’ 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

40 85121700 VENDAJE COMPRESIVQO B 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
CD’S PARA IMAGENES

41 85121700 SR S raRa 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
CLOREXIDINA JABON )

42 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION

43 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

44 85121760 PAQUETE DE HEMODINAMIA ! 1,60 U ‘ 104.400,00 104.400,00

DESECHABLE ¥ ESTERIL

GRUPO 5.15 TROMBOLISIS DE VASDS ARTERIALES DE tncluya el predio como fo indique a Entidad Estatal

MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR NOTA: EL Esto pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO & *oo .
IVA (ST APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE - ;EEYSELRAISDQ;?UMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI QFRECE D NO OFRECE LOS ITEMS

GRUPO

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

9.100.573,00

PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS

DE VASOS ARTERIALES DE

1 85121700 MIEMBROS INFERIORES POR 1,00 UN . 703.963,00 703.963,00
VIA ENDOVASCULAR INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00

3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN ) 1.372,00 1.372,00

EQUIPO VENOCLISIS

MACROGOTEO 1,00 UN 29.4399,00 29.499,00

4 85121700

S 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN 29.499,00 29.499,00




6 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 - UN 960,00 360,00

7 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 UN 1.803,00 1.903,00
B ) GUANTES ESTERILES 3
8 85121700 CUALQUIER MEDIDA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231.00
GUANTES EXAMEN CUALQUIER . ) . -
85121700 MEDIDA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
16 85121700 JERINGA 3CC 1,00 UN 402,00 202,90
1 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 480,00 289,09
12 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00
13 55121700 JERINGA 20CC 1,00 UN ) 960,00 960,00
14 ) BURETROL 1,00 uN 5.847,90
. 121780 CDS PARA IMAGEN ) B
1 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00
16 35121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 unN 72.200,00
17 §5121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN . 75.919,00
18 85121700 MAQUINA AFEITAR 1,00 UN 3.158,00
13 85121700 JERINGA INSUFLADORA 1,00 UN 444.600,00
o T VALVULA HEMOSTATICA _
85121700 COPILOT 1,00 UN 312.000,00 312.0090,20
21 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
ESPARADRAPO EN SEDA/TELA T
22 851217¢0 (3MTS) 1,00 un 48.750,00 48,750,120
23 85121700 CANULA OXIGENG ADULTC 1,00 UN . 3.363,00 3.360,2
24 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 2.640,00 2.640,00
25 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 UN 322,00 322,00
R CLOREXIDINA JABON ,
26 85121700 SR CENTACION UNIDOSES 1,00 UN 1.200,00 1.299,00
CLOREXIDINA SOLUCION | N
27 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN . 1.200,00 1.200,0
28 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 1,00 UN ‘ ) 395.126,00 399.126,00
29 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 ‘ 1,00 UN ’ 426.972,00 426.972,00
. 30 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 150 ) 1,00 UN ' ‘ 72.462,00 72.462,00
31 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 260 1,00 UN : : . 100.245,00 100.245,00
GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO ) .
32 85121700 AMPLATZ X 180 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO :
33 85121700 vpcnlivi 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
R KIT INTRODUCTOR FEMORAL } . )
34 85121700 CUALQUIER LONGITUD 1,00 N 81.120,00 81.120.00
39 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL ’ 1,00 UN 18.720,00 18.7290,00
36 85121700 CATETER COBRA CUALQUIER . 1,000 - UN : . 210.600,00 210.600,00
FRENCH
. . CATETER VERTEBRAL ‘
37 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 210.600,00 210.609,00
38 85121700 EXTRACTOR DE TROMBOS 1,00 uN 2.418.000,00 2.418.000,29
KIT CATETERES PARA ,
39 85121700 T ROMBECTOMIA 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.909,99
CATETER MULTIPRCPOSITO : R e e
40 85121760 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 79.556,00 79.560,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 un 104.400,00 £04.400,20

41 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL

GRUPO 5,16 TROMBOLISIS DE VASOS YENOSOS DE MIEMBROS . -Incluya el precio. comnlo mdaque 1a Entidad Estatal :
INFERTORES POR VIA ENDOVASCULAR NOTAM EL OFERENTE Esta pregunta requiere anexar cocumentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR. EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES

DOEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI . TECNIGCAS MINIMAS EX!GIDAS DONDE.LE PERM]TA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE 0 NO OFRECE LOS fTEMS
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRURQO - REQUERIDOS)

Iriciuya el precio coma lo
ndique la Entidac Estatal
9.:100.573,20

st e e Inchiys el predo como io
Cédxgo UNSPSEC F‘?‘ n‘unltgﬁo indigue la: Entigad

PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS
VASOS VENOSOS DE

1 85121700 MIEMBROS INFERIORES POR 1,00 UN 703.963,00 793.963,20

vIA ENDOVASCULAR INCLUYE

HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00

3 B51217060 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00
S EQUIPO VENOCLISIS

4 85121700 MACROGOTEO 1,00 UN 25.499,00

5 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN i 29.499,00 29.439,00

6 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN 960,00 960,00

7 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 UN . 1.903,00 1.903,00
GUANTES ESTERILES

8 85121700 CUALQUIER MEDIDA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES EXAMEN CUALQUIER

9 85121700 MEDIDA (PAR) 1,00 un 171,00 171,00

10 85121700 JERINGA 3CC 1,00 UN 402,00 402,00

11 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 480,00 480,00

12 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00 540,00

13 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN 960,00 960,00

14 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00

15 85121700 COS PARA IMAGEN 1,00 UN 2.400,00 2.400,00

ANGIOGRAFIA



16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00

17 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

18 85121700 _MAQUINA AFEITAR 1,00 UN ) 3.168,00 3.168,00

19 85121700 . JERINGA INSUFLADORA 1,00 UN i : 444.600,00 444.600,00

: VALVULA HEMOSTATICA

20 85121700 et 1,00 UN 312.000,00 312.000,00

21 85121700 VENDAIE COMPRESIVO - 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

22 85121700 ESPARADRAPG EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

23 85121700 CANULA OXIGENG ADULTO 1,00 UN. 3.369,00 3.369,00

24 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 2.640,00 2.640,00

25 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 un 322,00 322,00
CLOREXIDINA JABON

26 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

. CLOREXIDINA SOLUCION !

27 85121700 FRESENTACION UNIDOSIS 1,00 un 1.200,00 1.200,00

28 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00

29 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00

30 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00

31 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00

N GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO -

32 85121700 A 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO

33 85121700 RV 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
INTRODUCTOR FEMORAL : )

34 85121700 QAL UTER ConaiTUD 1,00 UN 81.120,00 81.120,00

35 85121700 AGU3A PUNCION ARTERIAL o 1,00 UN 18.720,00 18.720,00

36 85121700 CATETER COBRA CUALQUIER 1,00 unN 210.600,00 210.600,00
FRENCH
CATETER VERTEBRAL

37 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UnN - 210.600,00 210.600,00

38 85121700 EXTRACTOR DE TROMBOS 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00
KIT CATETERES PARA

39 85121700 e omain 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00
CATETER MULTIPROPOSITO .

40 85121700 COALQUTEA FrENE D 1,00 UN 79.560,00 79.560,00

4 85121700 PAQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

DESECHABLE Y ESTERIL

GRUPD 5.17 REPARD ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE AORTA Incluya el precio.camo lo indique la Entidad Estatal .,

ABDOMINAL CON PROTESIS Y/ O STENT NOTA: EL OFERENTE Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA(SI TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR S OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
APLICAY DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDDS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatat
80.690.207,00

e

PROCEDIMIENTO REPARO

ENDOVASCULAR DE ANEURISMA

1 85121700 DE AGRTA ABDOMINAL CON 1,00 UN 4.012.131,00 4.012.131,00
PROTESIS Y/ O STENT INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00

3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
EQUIPO VENOCLISIS

4 85121700 MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

5 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN . 29.495,00 29.499,00

6 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN 960,00 960,00
LLAVE TRES VIAS GUIA DE 5

7 85121700 NAVEGACLON 0.014 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
GUANTES ESTERILES 4

8 85121700 CUALQUIER MEDIDA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES EXAMEN CUALQUIER

9 85121700 MEDIDA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00

10 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 480,00 480,00

11 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00 540,00

12 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN 960,00 960,00

13 85121700 JERINGA 50CC 1,00 UN 1.174,00 1.174,00

14 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00

4 CONECTORES DE ALTA PRESION
15 85121700 (PARA EL INYECTOR) 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
16 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00

CDS PARA IMAGEN

17 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
18 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
15 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 N 75.919,00 75.919,00
20 85121700 MAQUINA AFEITAR 1,00 UN . 3.168,00 3.168,00
VALVULA HEMOSTATICA
21 85121700 yALOLA 1,00 N 312.000,00 312.000,00
22 85121700 JERINGA ATMOSFERAS 1,00 un 444.600,00 444.600,00
23 85121700 VENDAJE COMPRESIVO ‘ 1,00 N 2.877,00 2.877,00
24 85121700 ESPARADRARO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00

(3MTS)
25 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN | 3.369,00 3.369,00




26 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 2.640,00 2.640,00
27 85121700 HO1A DE BISTURI 1,00 UN 322,00 322,00
CLOREXIDINA JABON i
28 85121700 S ot N UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
N CLOREXIDINA SOLUCION o
28 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 un 1.200,00 1.200.90
30 85121700 GUiA HIDROFILICA 0.35X260 1,00 UN 46.972,00 46.572,30
31 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 1,00 UN 399.126.,00 399,126, 00
32 35121700 GUiA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 UN : 100.245,90 199.245,90
33 55121709 GUiA DIAGNOSTICA 0.35X150 1,00 UN 72.462,00 72.462,50
B R GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO ) e R
34 85121780 AMPLATZY?"‘:C 1,00 UN 465.600,00 465.603,20
e . DA GUIA DE ALTO S(JF’ ORTETI! PO n - . .
35 45121730 Y 1,00 UN 405.690,39 £05.602,9)
o KIT INTRODUCTOR FEMORAL ) ) o
36 55121760 Kk LA aUTER LonaTuD 1,00 UN 405.600,00 435,508,530
. KIT INTRODUCTOR FEMORAL ) o
85121700 8FR CUALQUIER LONGITUD : 1,00 c v 81.120.00 #i.22399
e ogon KIT INTRODUCTOR FEMORAL ¢ : g . : . ; : ’ T
38 85121700 7R CUALQUIER LONGITUD | ‘ U i L 1.120,00 §1.129,00
TrmmmTe o KIT INTRODUCTOR FEMORAL | I | | ) [ N .
35 85121760 10 tR COALQUIER LONGITUD ! u 1 'B1.120,00 81.:120,39
. T INTRODUCTOR FEMORAL ) o
40 85121700 L R COALGUIER LONGITUD | 1,00 U 81.120,00 81.220,00
o1 KIT INTRODUCTOR FEMORAL ‘ i SR
41 55121700 T3 R CUALQUIER LONGITUD 1,00 un 81.12¢,00 81.120,00
— ; - .
o INTRODUCTOR FLEXQR ‘600
42 85121700 (CUALQUIER FRENCH) 1,00 uN 834.690,00 834.690,90
43 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN : 18.720,00 18.720,00
B CATETER DIAGNOSTICO . . N
a4 85121700 STGTAIL CUALQUIER LONGITUD 1,60 UN 79.550,00 79.560,00
CATETER PIG-TAIL
a5 85121700 CENTIMETRADO 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
CATETER DIAGNOSTICO COBRA :
46 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
47 85121700 CATETER SIMMONS CUALQUIER ' 1,00 UN - B 210.600,00 210.600,00
FRENCH
CATETER DIAGNOSTICO . ,
48 85121700 GERECHO CUALQUIER FRENCH 1,00 UN . 79.560,00 79.560,00
CATETER MULTIPROPOSITO '
49 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
50 85121700 ASA RECUPERADORA SNARE 1,00 . UN 2.436.000,00 2.496.000,00
GRUPO DE HEMODINAMIA
51 85121700 OSECHABLE ¥ ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
STENT PERIFERICO
52 85121700 (AUTOEXPANDIBLE O 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,00
SOBREBALON, O RECUBIERTO)
53 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 180 1,00 UN 612.000,00 612.000,00
54 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 260 ' 1,00 UN ) 650.000,00 660.000,00
55 85121700 PROTESLS ENDOVASCULAR 1,00 UN 39.000.000,00 39.900.099,30

BIFURCADA AAA

DOS PROTESIS
56 85121700 ENDOVASCULARES DE [LIACA 1,00 UN 8.400.00C,00 §.430.0003,00
UNA PARA CADA PIERNA,

PROTESIS EXTENSION DE

57 85121700 ILIACAS 1,00 UN 8.400.000,00 §.490.000,00

58 85121700 CATETER BALON, 1,00 UN 1.056.000,00 1.05%5.000,30

59 85121700 BALCNES CUALQUIER MEDIDA, 1,00 UN 1.056.000,00 1.058.200,00
- KIT DE GUIAS DE ALTO .

60 85121700 SOPCRTE * 1,00 UN 405.600,00 435.600,35

61 85121700 KIT DE INTRODUCTORES 1,00 UN 81.120,00 81,121,950

62 85121700 PLUGS ( SEGUN NECESIDAD) X,O‘O UN 3.600.000,00 3.600.000,00

GRUPO. S, 18 REPARQ ENDOVASCULAR DE ANEURISMA.DE AORTA Incluya el precio. comp lo md‘que {n Entldad 5statal
TORACICO CON PROTESIS ¥/ O NOTA: EL OFERENTE DEBERA Esta pregunta requiere anexar docymentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDD IVA (51 APUCA)  TECNICAS MINIMAS EXICIDAS DONDE LE PER] Ml‘!'A A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE 0 NO OFRECE LOS fTS'MS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE ‘GRUPO L REQUERIDOS) :

Ircluya el precio comao lo
incigue la Entidec Estatal
75.179.084,30

kc"‘d! . N ;‘35‘ s o Incluya el precio compo 1o
e Predo unitanio ndigue e Entdad Estatol

PROCEDIMIENTO REPARO
ENDOVASCULAR DE ANEURISMA
1 85121700 DE AORTA TORACICO CON 1,00 UN 4.012.131,00 4.012.:31,00
PROTESIS Y/ O STENT INCLUYE .
HONORARIOS MEDICOS

.296,290

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2

3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,90
EQUIPO VENCCLISIS o -

4 85121700 MACROGOTEO 1,00 UN 29.498,00 29.499,00

s 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN 25.499,00 29.299,00

6 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN 960,00 960,00
LLAVE TRES VIAS GUIA DE .

7 85121700 NAVEGACION 0.014 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
GUANTES ESTERILES "

8 85121700 CUALQUIER MEDIDA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES EXAMEN CUALQU'IER n

9 85121700 MEDIDA (PAR) 1,00 . UN 171,00 171,00

10 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 480,00 480,00

11 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00 540,00




12 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN 960,00 960,00

13 85121700 JERINGA 50CC 1,00 uN ' ’ 1.174,00 1.174,00

14 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
CONECTORES DE ALTA PRESION .

15 85121700 (PARA EL INVECTOR) 1,00 UN 64.974,00 64.974,00

16 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
CDS PARA IMAGEN : ;

17 85121700 ANCIOGRAFA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00

18 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN : 72.000,00 72.000,00

19 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN- ; 75.915,00 75.919,00

20 85121700 MAQUINA AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
VALVULA HEMOSTATICA i )

21 85121700 COPILOT - 1,00 UN 312.000,00 312.000,00

22 85121700 JERINGA ATMOSFERAS 1,00 UN . 444.600,00 444.600,00

23 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

24 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN : 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

25 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00

26 85121700 FORRO DE TUBO . 1,00 UN 2.640,00 2.640,00

27 85121700 HOJA DE BISTURI | 1,00 UN . 322,00 322,00

CLOREXIDINA JABON

28 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION N

29 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS . 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

30 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 1,00 UN . 426.972,00 426.972,00

31 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00

32 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 N 100.245,00 100.245,00

33 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 1,00 N 72.462,00 72.462,00
GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO

34 85121700 o et 1,00 un 405.600,00 405.600,00

35 85121700 GUILA DE ALTO SOPORTE TIPO 1,00 UN . 405.600,00 405.600,00

AMPLATZ X 150

KIT INTRODUCTOR FEMORAL .

36 85121700 6FR CUALQUIER LONGITUD . 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL
8FR CUALQUIER LONGITUD

KIT INTRODUCTOR FEMORAL
38 85121700 9FR CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL
10 FR CUALQUIER LONGITUD

INTRODUCTOR FLEXCR
(CUALQUIER FRENCH)
INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR

41 85121700 CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.120,00 81.120,00

37 85121700 1,00 UN 81.120,00 81.120,00

39 85121700 1,00 UN ' 81.120,00 ' 81.120,00

40 85121700 1,00 UN 834.600,00 834.600,00

42 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00

CATETER DIAGNOSTICO
PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD

CATETER PIG-TAIL
44 85121700 CENTIMETRADO 1,00 UN . 546.000,00 546.000,00

CATETER DIAGNOSTICO COBRA ' .
45 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

43 85121700 1,00 UN . 79.560,00 79.560,00

46 85121700 CATETER SIMMONS CUALQUIER 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
FRENCH
CATETER DIAGNOSTICO :
47 85121700 SERECHO COALOUIER TRENCH 1,00 un 79.560,00 79.560,00
CATETER MULTIPROPOSITO
a8 85121700 O ALBuIeR FRERCD 1,00 un 79.560,00 79.560,00
49 85121700 ASA RECUPERADORA SNARE 1,00 UN 2.496.000,00 2.496.000,00
R PAQUETE DE HEMODINAMIA
50 85121700 P e 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
51 85121700 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) : 1,00 UN 3.600.000,00 3.600.000,00
52 85121700 COILS (OPCIONAL) 3D 1,00 UN 2.374.477,00 2.374.477,00

STENT PERIFERICO ( .
53 851217¢0 AUTOEXPANDIBLE O 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,00
SOBREBALON, O RECUBERTO)

54 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 180 1,00 UN 612.000,00 612.000,00
ss 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 260 1,00 UN ) 660.000,00 660.000,00
56 85121700 CATETER BALON 1,00 N 1.056.000,00 1.056.000,00
57 85121700 BALONES CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00
54 85121700 K DE cUIAS DEALTO 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
59 85121700 KIT DE INTRODUCTORES 1,00 uN 81.120,00 81.120,00
50 85121700 ENDOPROTESIS TORACICA 1,00 uN 39.600.000,00 39.600.000,00
61 85121700 PROTESIS EXTENSION 1,00 UN 8.400.000,00 8.400.000,00

GRUPQO 5.19 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE Incluya el precio como lo indique {a Entidad Estatal i
ARTERIA ILIACA CON PROTESIS ¥/ O STENT NOTA! EL OFERENTE -Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (51 TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS {TEMS
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

52.319.617,00

7

PROCEDIMIENTO REPARO .
ENDOVASCULAR DE ANEURISMA -
1 85121700 DE ARTERIA ILIACA CON 1.00 UN 4.012.131.00 4.012.131.00




PROTESIS Y/ O STENT INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
EQUIPO VENOCLISIS UN 25,495 00 oy
4 85121700 Y ANASLEA 1,00 . 1499, 29.499,00
3 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 uN 29.499,00 29.493,00
13 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 uN 950,00 561,00
7 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
. GUANTES ESTERILES , ) o
50 . 1.231,0 1231,
8 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 09 1.231.30
9 GUANTES EXAMEN 1,00 uN 171,00
16 83121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 430,00 289,03
: 85121760 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00 cay iy
12 85121700 JERINGA 20CC 1,00 " UN 960,00 961,3U
13 85121700 JERINGA 50CC 1,00 UN 1.174,00 1749
14 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN ) 187.230,00 187.200,23
CONECTORES DE ALTA PRESION
4.974 )
15 85121700 (PARA EL INVECTOR) 1,00 uN 64.974,00 64.974,00
16 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
) CDS PARA IMAGEN N
17 85121700 ANCIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2,400,320
18 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 CUN 72.000,00 72.000,00
13 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 T UN 75.919,00 75.919,0¢
20 85121700 LLAVE MANIFOLD 1,00 UN ‘ 40.840,00 40.840,00
21 85121700 MAQUINA AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
) . ) T VALVULA HEMOSTATICA o
22 85121700 COPILOT 1,00 UN ) 312.000,00 312.000,30
23 85121700 JERINGA ATMOSFERAS 1,00 UN 444,600,00 444.600,00
24 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 - UN 2.877,00 2.877,00
R A ) .
25 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TEL 1,00 . UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS) i
26 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 . UN : B 3.369,00 3.369,00
27 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 2.640,00 2.640,00
28 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 UN i : ' 322,00 322,00
CLOREXIDINA JABON ,
29 85121700 SRESENTACION UNIDOSLS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION
30 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
31 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,29
32 85121700 COIL DE EMBOLIZACION 1,00 CUN 2.374.477,00 2.374.477,00
33 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 1,00 UN 426.972,00
34 85121700 GUA HIDROFILICA 0.35X150 1,00 UN 399.126,00
35 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 UN 100.245,00
36 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
GUIA DE ALTC SOPORTE TIPO ' i
37 85121700 AMBLATZ X 260 1,00 UN 405.600,00 435.600,90
GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO B
38 85121700 AMPLATZ X 150 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
N KIT INTRODUCTOR FEMORAL .
39 85121700 5FR CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.126,00 81.120,90
< KIT INTRODUCTOR FEMORAL N .
40 85121700 SFR CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
. . KIT INTRODUCTOR FEMORAL , . o
a1 85121700 9FR CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.120,00 §1.120,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL .
42 85121700 10 FR CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.125,00 §1.123,90
o KIT INTRODUCTOR FEMORAL . X ) o
43 85121700 12 FR CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.120,00 §1.120,00
e INTRODUCTOR FLEXOR ! ) o
aa 85121700 (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN §34.600,00 §34,660,30
45 85121700 AGUIA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
- CATETER DIAGNOSTICO '
a6 85121700 POTAIL CUALQUIER LONGITUD 100 UN 79.560,00 75.560,20
CATETER PIG-TAIL
a7 85121700 CENTIMETRADG 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
CATETER DIAGNOSTICO COBRA
48 85121700 CUALOUIER tRENCH 1,00 UN 210.600,00 210.602,00
CATETER SIMMONS CUALQUIER R
49 85121700 RNt Q 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
50 85121700 CATETER DIAGNOSTICO 1,00 UN ) 79.560,00 79.560,00

DERECHO CUALQUIER FRENCH

CATETER MULTIPROPOSITO
51 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 7%9.560,00 79.563,00

52 85121700 ASA RECUPERADORA SNARE 1,00 UN

2.496,00 2.496,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA .

53 85121700 DESECHABLE ¥ ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
54 85121700 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) 1,00 UN 3.600.000,00 3.600.000,00
55 85121700 COILS (OPCIONAL) 3D 1,00 UN 2.374,477,00 2.374.477,00

STENT PERIFERICO
56 85121700 (AUTQEXPANDIBLE O 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,00
SOBREBALON, O RECUBERTO)

57 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 180 1,00 UN 612.000,00 612.000,00



58 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 260 1,00 UN 660.000,00 660.000,00‘

59 85121700 CATETER BALON ‘ 1,00 UN LOSE.DOAD,DO 1.056.000,00

60 85121700 BALONES CUALQUIER MEDIDA . 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00
KIT DE GUIAS DE ALTO

61 85121700 SOPORTE 1,00 UN . 405.600,00 405.600,00

62 85121700 KIT DE INTRODUCTORES . 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
DOS PROTESIS ENDOVASCULAR

63 85121700 DE ILIACA UNA PARA CADA 1,00 UN . 16.800.000,00 16.800.000,00
PIERNA
PROTESIS EXTENSION DE

64 85121700 ILIACAS 1,00 UN: 8.400.000,00 8.400.000,00

GRUPD 5.20 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA ILIACO Incluya el precio comeo o indique la Entidad Estatal
RAMIFICADO CON PROTESIS Y/ O STENT NOTA: EL OFERENTE Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

69.579.723,00

PROCEDIM]ENTO REPARO
ENDOVASCULAR DE ANEURISMA
1 85121700 ILIACO RAMIFICADO CON 1,00 UN 4.012.131,00 4.012.131,00
PROTESIS Y/ O STENT INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296, UO
3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
4 85121700 ;%lé{l:’gG\é%rNE%CLISIS 1,00 UN . 29.499,00 29.499,00
5 85121700 EQUIPO DE BOMBA ) 1,00 UN . 25.495,00 29.499,00
6 85121700 ELE&TRODOS ADULTO : 1,00 UN 960,00 960,00
7 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1

.903,00

GUANTES ESTERILES

8 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES EXAMEN CUALQUIER R

9 85121700 MEDIDA 1,00 UN 171,00 171,00

10 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN . 480,00 480,00

11 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN : 540,00 540,00

12 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN 960,00 960,00

13 85121700 JERINGA 50CC 1,00 UN 1.174,00 1.174,00

14 85121700 : JERINGA DEL INYECTOR ' ' 1,00 UN ’ 187.200,00 187.200,00
CONECTORES DE ALTA PRESION

15 85121700 (PARA EL INVECTOR) 1,00 UN 64.974,00 64.974,00

16 85121700 BURETROL : 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
CDS PARA IMAGEN

17 85121700 ANGIO GRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00

18 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72,000,060

19 85121700 FIXOMULL (50CM) . 1,00 un 75.919,00 75.919,00

20 85121700 LLAVE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00 40.840,00

21 85121700 MAQUINA AFEITAR ' 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
VALVULA HEMOSTATICA

22 85121700 COPILOT 1,00 UN 312.000,00 312.000,00

23 85121700 JERINGA ATMOSFERAS 1,00 UN ! 444.600,00 444.600,00

24 85121700 VENDAJE COMPRESIVO H 1,00 UN’ 2.877,00 2.877,00

25 85121700 B TLADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 uN 48.750,00 48.750,00
( )

26 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO . 1,00 UN 3.369,00 3.369,00

27 85121700 FORRO DE TUBO B : 1,60 © ' UN ! 2.640,00 2.640,00

28 85121700 HOJA DE BISTUR] ) . ' 1,00 UN 322,00 322,00

5 CLOREXIDINA JABON i

29 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION s

30 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1,200,00 1,200,00

31 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00

RECUPERADOR CUALQUIER
32 85121700 MEDIDA SEGUN COTIZACIONES 1,00 UN 2.496.000,00 2.496.000,00
DE LOS LABORATORIOS

) ’ COIL DE EMBCLIZACION .
. 4.47 2.374.479,00
33 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.37 9,00 3 5,0
34 85121700 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) 1,00 UN 3.600.000,00 3.600.000,00
35 85121700 GUiA HIDROFILICA 0.35X260 ' 1,00 UN ’ 426.972,00 426.972,00
36 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 ' 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
37 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
38 85121700 GUI’A DIAGNOSTICA 0.35X150 1,00 UN 72462,00 72.462,00
_ GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO :
: 405.600, 405.600,00
39 85121700 S D AT 1,00 UN 05.600,00
GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO
. . 405.600,00
40 85121700 e AT 1,00 UN 405.600,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL .
.120, 81. 0,00
41 85121700 6FR CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.120,00 12
KIT INTRODUCTOR FEMORAL 20,00
a2 85121700 AR A 1,00 un 81.120,00 81.120,
43 85121700 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 UN - 81.120,00 81.120,00

9FR CUALQUIER LONGITUD




KIT INTRODUCTOR FEMQRAL . | : . ;
44 85121700 10 FR CUALQUIER LONGITUD ° | Lo /00 Py 81.120,00 81.120,00

KIT INTRODUCTOR FEMORAL | [ : :

45 85121700 12 FR CUALQUIER LONGITUD | i ,00 u | i ; 81.130,00 81.120,00

s [ T T i "
. X INTRODUCTOR FLEXOR | ! ! ! P )
46 85121700 (CUALQUIER FRENCH) ‘ .00 U ! { 834.600,00 834.600,00
47 85121700 GUJA PUNCION ARTERTAL . 1,00 UN 18.720,00 15.720,90
) CATETER DIAGNOSTICO un s cen o0 .

a8 85121700 SIGTALL CUALQUIER LONGITUD 1,00 un 78.560,00 79.560,20
CATETER PIG-TAIL M N & anr caca - -

i5 N 1,00 UN o 546.008,00 545.009,00

. CATETER DIAGNOSTICO COBRA ‘ :
56 85121700 O ALQtER FatNH 1,00 UN 210.600,00
) CATETER SIMMONS CUALQUIER g o B

o we12 carere Qu 1,00 uN 210.608,90 210.609,1%

. CATETER DIAGNOSTICO

g 85 DERECHO CUALQUIER FRENCH 1,00 UN

53 85121700 CATETER MULTIPROPOSITO 1,00 UN 26.569.3
CUALQUIER.FRENCH

4 85121700 ASA RECUPERADORA SNARE 1,00 UN 2.496.600,00 2.496.605,00

- o GRUPO DE HEMODINAMIA .

85121760 S EeECHABLE Y CSTERIL 1,00 un 104.400,00

56 85121700 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) 1,00 UN 3.600.000,00

57 85121700 COILS (OPCIONAL) 3D 1,00 UN 2.374.477,00

STENT PERIFERICO
58 85121700 (AUTOEXPANDIBLE O 1,00 . UN 5.418.000,00
SOBREBALON, O RECUBERTO)

59 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 180 1,00 UN : 612.000,00 512.000,39

50 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 260 1,00 UN 660.000,00 §60.000,00

. CATETER BALON CUALQUIER o

51 85121700 MESIDA ! Q 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00

52 85121700 BALONES CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 1,056.000,00 1.056,000,00
KIT DE GUIAS DE ALTO . -

53 85121700 SOPORTE 1,00 UN 405.600,00 405.600,00

NDOV. RAM

64 85121700 ICLL;i'?:'ZOE OVASCULAR A 1,00 UN 8.400.000,00 8.400.000,00
KIT DE INTRODUCTORES SEGUN .

65 85121700 LA CASA COMERCIAL 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
DOS PROTESIS ENDOVASCULAR )

66 85121700 DE ILIACA UNA PARA CADA 1,00 UN 16.800.000,00 16.800.000,00
PIERNA .

ON
67 85121700 PROTESIS EXTENSION DE 1,00 UN : 8.400.000,00 8.400.000,00

ILIACAS

GRUPO 5.21 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA SITIO NO - Indiuya el precio como'fo indique fa Entidad Estatal :

ESPECIFICADO CON PROTESIS ¥/O STENT NOTA: EL OFERENTE. * Esta prequnta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO 1VA (SI7  TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR S1 OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
APLICA} DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO -~ REQUERIDOS. ) Sl i Sk B : g

Incluya el precio como lo
indigue la Entidac Estatal

, 82.859.943,00

itario [ncluya el precio como lo
. Ingique ta Enoddad Estatat

PROCEDIMIENTO REPARO
ENDOVASCULAR DE ANEURISMA

1 85121700 SITIO NO ESPECIFICADO CON 1,00 UN 4.012.131,00 4.012.731,00
PROTESIS Y/O STENT INCLUYE .
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 " YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296.00
3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN . 1.372,00 1.372,30
7 EQUIPO VENOCLISIS ) S
4 85121700 MACROGOTEO 1,00 UN 25.495,00 256.429,00
5 85121700 EQUIPO DE BOMBA . 1,00 UN 28.499,00 29.439 00
6 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN 960,00
7 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 uUnN 1 1.9903,00
s GUANTES ESTERILES -
8 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 1.231.30
o GUANTES EXAMEN CUALQUIER
g 85121700 JEDIDA 1,00 UN 171,00 71,30
10 851 30 JERINGA 5CC 1,00 UN 48GC,00 444,90
11 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00 540,00
12 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN 960,00 960,00
13 85121700 JERINGA 56CC I,Od UN 1.174,00 1.174,00
14 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.203,00
CONECTORES DE ALTA PRESION
15 85121700 (PARA EL INYECTOR) 1,00 . UN 64.974,00 64,974 .00
16 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,50
CDS PARA IMAGEN |
17 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
18 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
19 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.9:19.0
20 85121700 LLAVE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00 40.840,00
21 85121700 MAQUINA AFEITAR 1,00 Un 3.168,00 3.168,00
VALVULA HEMOSTATICA DR
22 85121700 COPILOT 1,00 UN 312.000,00 312.000,00
23 85121700 JERINGA ATMOSFERAS 1,00 UN 444.600,00 444,600,000
24 85121700 VENDA3E COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

PARADR ) A/TE|
25 85121700 EonieADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 uN 48.750,00 48.750,00



26 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00‘

27 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN - 2.460,00 2.460,00

28 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 UN 322,00 322,00
CLOREXIDINA JABON .

29 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION .

30 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS ] 1,00 UN ) 1.200,00 1.200,00

31 85121700 " AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00

" RECUPERADOR CUALQUIER
32 85121700 MEDIDA SEGUN COTIZACIONES 1,00 UN’ 2,496.000,00 2.496.000,00
DE LOS LABORATORIOS
COIL DE EMBOLIZACION

33 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.374.475,00 2.374.479,00

34 85121700 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) 1,00 UN 3.600.000,00 3.600.000,00
35 85121700 Guia ?"‘IDROFILZCA 0.35X260 . . 1,00 UN V 426.972,00 426.972,00
36 8517;700 GUIA HIDROFILICA 0,35X150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
37 851217(){)“‘ GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 ) UN . 100.245,00 100.245,00

38 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 1,00 UN 72.462,00

5 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO
EL] 85121700 AMPLATZ X 260 1,00 UN 405.600,00

GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO

4c 85121700 AMPLATZ X 150 . 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
) N KIT INTRODUCTOR FEMORAL )

41 85121700 5FR CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.720,00 81.720,00
42 85121700 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 UN : 81.720,00 81.720,00

8FR CUALQUIER LONGITUD

43 85121700 KIT INTRODUCTOR FEMORAL : 1,00 UN 81.720,00 81.720,00

9FR CUALQUIER LONGITUD
KIT INTRODUCTOR FEMORAL

44 85121700 R Co AR Loeras 1,00 uN 81.720,00 81.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL ‘

a5 85121700 R Lo TR Lo RS 1,00 N , 81.720,00 §1.720,00
INTRODUCTOR FLEXOR

45 85121700 UG bRt e 1,00 N $34.600,00 834.600,00

a7 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL : 1,00 N 18.720,00 18.720,00

R CATETER DIAGNOSTICO
48 85121700 A AR ConGiTuD 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
) CATETER PIG-TAIL

49 85121700 caTEER pIST 1,00 UN 546.000,00 545.000,00
CATETER DIAGNOSTICO COBRA

50 85121700 COAOUER Faten 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

51 85121760 CATETER SIMMONS CUALQUIER 1,00 - UN - 210.600,00 . . 210.600,00
FRENCH .
CATETER DIAGNOSTICO

52 85121700 SERECHO CUALGUIER PRENCH 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
CATETER MULTIPROPOSITO

53 85121700 Aot PR e 1,00 UN ' 79.560,00 79.560,00

54 85121700 ASA RECUPERADORA SNARE 1,00 uN . 2.496.000,00 2.496.000,00
GRUPO DE HEMODINAMIA

55 85121700 R T EMO DA 1,00 UN . 104.400,00 104.400,00

56 85121700 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) 1,00 UN 3.600.000,00 3.600.000,00

57 85121700 COILS (OPCIONAL) 30D ‘ 1,00 UN 2.374.477,00 2.374.477,00

STENT PERIFERICO '
S8 85121700 (AUTOEXPANDIBLE O : 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,00
SOBREBALON, O RECUBERTO)

59 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 180 1,00 UN . 612.000,00 612.000,00

60 85121700 GUIA ROAD DRUNER X 260 ' 1,00 UN : 660.000,00 660.000,00
61 85121700 GATETER BALON CUALQUIER 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00
DIDA .
62 85121700 BALONES CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN ' 1.056.000,00 1.056.000,00
R KIT DE GUIAS DE ALTO :
63 85121700 SOPORTE 1 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
54 85121700 CUERPO ENDOVASCULAR RAMA 1,00 uN 8.400.000,00 8.400.000,00
ILIACA
65 85121700 KIT DE INTRODUCTORES 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
: DOS PROTESIS ENDOVASCULAR ! )
66 85121700 DE ILIACA UNA PARA CADA ° N 1,00 UN 16.800.000,00 16.800.000,00
PIERNA Co
PROTESIS EXTENSION DE "
- . .400.
67 85121700 PRt o 1,00 un 8.400.000,00 8.400.000,00
STENT PERIFERICO
68 85121700 AUTOEXPANDIBLE O SOBRE 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,00
BALON CUALQUIER MEDIDA
EN CASOS EXCEPCIQNALES SE
MANEJAN 2 STENTS (EL DIA DEL
69 85121700 PROCEDIMIENTO SE 1,00 un 8.400.000,00 8.400.000,00

ESPECXFICARA) CUALQUIER
MEDIDA

GRUPD 5.22 oCH VI(')N DE VASOS DE MIEMBROS SUPERlOliFS'E Indoya el precic camé-lo indique 1a Entidad Estatal
INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE Esta pregunta tequiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI . TECNICAS MiNIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR S1 OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS

APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS))

Incluya el precio como fo
indique 1a Entidad Estatal

VASOS DE MIEMBROS
SUPERIORES E INFERIORES .

1 85121700 POR VIA ENDOVASCULAR 1,00 UN 666.597,00 666.597,00
KNCLUYE HONORARIOS
MEDICOS




2 85121700 AGUJA DE PUNCION 1,00 *UN 18.720,00 18.720,00

: KIT INTRODUCTOR FEMORAL X :
. 1,00 UN 81.120,00 1,120,
3 85121700 11 CM (CUALQUIER FRENCH) 0 81.120,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X i
S . N 108.000 108.000,1
4 85121700 53 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 U 90,00 08.000,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X X
00 UN 108.000,00 108.090,90
5 85121700 90 CM (CUALQUIER FRENCH) 1o 08.992,
6 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 399.126,00 399.:26.09
b 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 uN 426.972,00
4 55121760 GUIA ROAD RONNER X 180 1,00 UN ‘ 612.000,00 612,393,753
; ) ATETER COBRA (CUALQUIER \ - .-
) 85121700 GaniLER (CUALQ 1,00 UN 210.600,39 212.432,20
19 ROGUIA ROAD RUNNER 1,00 uN 1.716.000,00 1.7
I MICROCATETER 1,00 uN 1.716.090,00 1.7
12 85121700 CATETR MUTIPROPOSITO 1,00 UN 79.560,00
13 45121700 CATETER SIMONS 1,00 UN 210.600,00 210,600,090
) MICROPARTICULAS PVA
i 241,30
14 85121700 CUALGUIER MEDIDA 1,00 UN 435.241,00
. ) N MICROCOILS CUALQUIER S04 as .
15 85121760 MEDIOA 1,00 un 2.374.477,00 2.374.477,50
16 85121700 COILS CUALQUIER MEDIDA 1,00 uN 983.998,00 983.998,90
PART A R <
17 85121700 M’;‘;}éﬁ”““ CUALQUIE 1,00 UN 435.241,00 435.241.00
B STENT MEDICADO PERIFERICO I
18 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 uN ) 3.360.000,00 9.362.003,30
STENT CONVENCIONALES
15 85121700 PERIFERICO CUALQUIER 1,00 un 3.210.000,00 3.210.009,00
MEDIDA
20 85121700 GEL FOAM 1,00 uN : 150.000,00 150.000,00
21 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
22 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 1,00 " uN 72.462,00 72.462,00
23 85121700 GUIA RGAD RONNER X 260 1,00 " UN 612.000,00 612.000,00
24 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN . 72.000,00 72.000,00
25 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 - UN : 2.296,00 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS .
26 85121700 MACROGOTED 1,00 UN . 29.499,00 29.499,00
27 85121700 MAQUINA DE AFEITAR . 1,00 UN : 3.168,00 3.168,00
28 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
29 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 un 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES .
30 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
B GUANTES DE MANEJO Ny o
31 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) . 1,00 UN 171,00 171,00
32 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 ' T iso00
33 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
34 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 966,90 960,90
. i HOJA DE BISTURI CUALQUIER ) . R
35 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322.00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y
64 o
36 85121700 . DESECHABLE 1,00 UN 2.640,00 2.642,70
37 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
38 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00
39 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00
40 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00
) S ENS £
a1 85121700 F;;fgf‘m”c N SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 45.759,39
( )
. CD'S PARA IMAGENES o .
42 ) ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,99 2.402.99
IR CLOREXIDINA JABON I
43 B5121780 PRESENTACION UNIDOSIS .00 U 120800 1.299.49
44 85121700 CLOREXIDINA SOLUCION 1,00 UN 1.200.00 1.299,00
£
45 85121700 PAQUETE DE HEMODINAM‘A 1,00 UN 104.400,00 104.430,00

DESECHABLE Y ESTERIL

GRUPO 5,23 OCLUSION DE ARTERIAS DE MIEMBROS e Incluya el precio. omo !o indrque 1a Entidad Estatal: i
INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE Esta’pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA D]LXGENC]AR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDIC!ONES
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (51 TECNICAS MINIMAS EXEGIDAS DONDE LE P&RMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O'NO OFRECELOS fTEMS
APLICA} DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO . REQUERIDQS.)

Incluya el precio como lo
indigue la Entidac Estatal

13.414.711,30

PROCEDIMIENTO OCLUSION DE

ARTERIAS DE MIEMBROS

1 85121700 INFERIORES POR VIA 1,00 UN 666.597,00 666.597,00
ENDOVASCULAR INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 AGUIA DE PUNCION ) 1,00 UN 18.720,00 18.720,30
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X
3 85121700 L M (COALQUIER FRENCH) 1,00 UN 81.120,00 §1.120,00
N KIT INTRODUCTOR FEMORAL X )
4 85121700 25 €M (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00
s 85121700 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 1,00 uN 108.000,00 108.000,00

90 CM (CUALQUIER FRENCH)

6 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 399.126,00 359.126,00




7 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 UN 426.972,00 4264972,00\'

8 85121700 GUIA ROAD RONNER X 180 1,00 UN ‘ ' 612.000,00 612.000,00
CATETER COBRA (CUALQUIER
9 85121700 MEDIDA) ( Q - 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

GUIA OCLUSIOIN TOTAL

10 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN . 720.283,00 720.283,00
11 85121700 GUIA AMPLATZ X 180 1,00 UN ) 405.600,00 405.600,00
12 85121700 GUIA AMPLATZ X 260 1,00 un 405.600,00 405.600,00
13 85121700 MICROGUIA ROAD RUNNER 1,00 UN, 1.716.000,00 1.716.000,00
14 85121700 MICROCATETER 1,00 UN 1.716.000,00 1.716.000,00
15 85121700 CATETR MUTIPROPOSITO 1,00 uUnN 79.560,00 79.560,00
16 85121700 CATETER SIMONS 1,00 UnN 210.600,00 210.600,00

. MICROPARTICULAS PVA
17 85121700 CUALQUIER MEDIDA ' 1,00 UN 435.241,00 435.241,00

MICROCOILS CUALQUIER

18 85121700 MEDIDA 1,00 UN 2.374.477,00 2.374.477,00

19 85121700 COILS CUALQUIER MEDIDA ’ 1,00 UN 983.998,00 983.998,00
PARTICULAS CUALQUIER

20 85121700 MEDIDA 1,00 UN 435.241,00 435.241,00

21 85121700 GEL FOAM 1,00 UN 150.000,00 150.000,00

22 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 . 1,00 UN 100.245,00 100.245,00

23 85121700 GULA DIAGNOSTICA 0,35X150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00

24 85121700 GUIA ROAD RONNER X 260 ' 1,00 UN 612.000,00 612.000,00

25 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN . 72.000,00 72.000,00

26 85121700 MAQUINA DE AFEITAR s 1,00 UN 3.168,00 3.168,00

27 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS

28 85121700 MACROGOTEO 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

29 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00

30 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 . UN 1.372,00 1.372,00

31 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES .

32 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEIO

33 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00

34 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00

35 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00

36 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 960,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER

37 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y

38 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 2.640,00 2.640,00

39 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00

40 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00

41 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

42 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
3MTS

43 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
CD 'S PARA IMAGENES

44 85121700 ANGIO GRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
CLOREXIDINA JABON

45 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION i

46 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA

47 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

48 85121700 GASAS PAQUETE X 5 ' : 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 5.24 OCLUSIONES DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES “Incluya el precio como lo indique fa Entidad Estatal

Y SUPERIORES POR-VIA ENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDQ IVA (SI TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI'OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS$
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal

31.249.951,00

PROCEDIMIENTO OCLUSIONES
DE VENAS DE MIEMBROS
i 85121700 INFERIORES SUPERIORES POR 1,00 UN 666.597,00 666.597,00
. . ViA ENDOVASCULAR INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 AGUJA DE PUNCION Lo : 1,80 0 uUN : 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X : : ;
‘ 08.000,00 108.000,00
3 85121700 23 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.0
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X . : 000,00
a 85121700 B M (At ouTER FRENCH 1,00 N 108.000,00 108.000,
5 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 un 395.126,00 399.126,00
5 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 UN 426.972,00 426,972,00
7 85121700 GUIA ROAD RONNER X 180 1,00 UN B 612.000,00 612.000,00
CATETER COBRA (CUALQUIER 10.600,00
8 85121700 MEDIDA) 1,00 UN 210.600,00 210.600,

GUIA OCLUSIOIN TOTAL

.283, 720.283,00
CUALQUIER MEDIDA 1,00 uN 720.283,00 20

9 85121700




10 85121700 GUIA AMPLATZ X 180 ' 1,00 UN 405.600,00 405.600,00

11 85121700 GUIA AMPLATZ X 250 : 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
12 85121700 MICROGUIA ROAD RUNNER ‘ 1,00 UN 1.716.000,00 1.716.000,00
13 85121700 MICROCATETER 1,00 UN 1.716.000,00 1.716.0035,00
14 85121700 CATETR MUTIPROPOSITO 1,00 UN 76.560.00 70.560.90
15 ¥5121700 CATETER SIMONS 1,00 210.600,00 210.600,00
) I MICROPARTICULAS PVA o T ) o N
16 25121730 CUALQUIER MEDIDA 1,00 2.374.477,00 2.374.477,00
M i ALQUIER )
17 A5121720 MIEESSACO‘LS CUALQUIE 1,00 UN 983.998,00
17 COILS CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 435.241,00 Jd
PARTICULAS CUALQUIER .
15 §5121750 MEDIDA Q 1,00 UN 435.241,00 ©35.221,00
4 - BALONES MEDICADOS _
20 85121700 (UALQJER MEDIDA 1,00 UN 4.29C.000,00 4.290.003,32
.. i oronn BALONES CONVENCIONALES ;
27 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 1.056.000,00 1
ot STENT MEDICADO PERIFERICO N
22 85121760 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 9.360.000,00 9.360.200,9)
STENT CONVENCIONALES
23 85121700 PERIFERICO CUALQUIER 1,00 UN 3.218.000,30 3.212.919,20
MEDIDA
24 85121700 GEL FOAM 1,00 UN ' . 150.000,00 159.909,03
25 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 ‘ 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
26 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
27 85121700 GUIA ROAD RONNER X 260 1,00 UN 612.000,00 612.000,00
28 85121700 MEDIO DE CONTRASTE .00 U 72.000,00 72.000,00
29 85121700 MAQUINA DE AFEITAR ! o 100 U L ST 3.168,00 3.168,00
; } T HER H ! i : e
30 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA | L [ 100 v FER I i : 2.296,00 2.296,00
; I
; ; S . . s
£QUIPO VENOCLISIS | ! ; [ ‘
31 85121700 MACROGOTED - { J‘,OO UN 1 . 25.499,00 29.495,00
32 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
33 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN : 1.732,00 1.732,00
34 85121700 ELECTRODOS ADULTOS ) 1,00 UN 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES . ‘
35 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 uN 1.231,00 1.231,00
36 85121700 GUANTES DE MANEIO ) 1,00 . UN ‘ 171,00 171,00
CUALQUIER TALLA (PAR)
37 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
38 85121700 JERINGA 10/ml . 1,00 . UN 540,00 540,00
39 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 960,00
_ HOJA DE BISTURI CUALQUIER . ) h
40 85121700 MEDIDA . 1,00 . UN , 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y
41 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 2.640,00 2.640,00
42 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
43 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
44 85121700 FIXOMULL (S0CM) 1,00 UN 75.519,00 75.919,00
45 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,90
(3M75)
46 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN . 2.877,00 2.877,00
CD'S PARA IMAGENES S oann e
47 85121700 ERGTOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
i I, CLOREXIDINA JABQN . 3 X N .
48 85121760 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION
49 85121730 PRESENTACTON UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,%0 1,233,290
) o PAQUETE DE HEMODINAMIA . e e
50 851217 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 134.400,20
51 85121700 GASA PAQUETE X 5 i 1,00 UN 1.500, 1,500,200

GRUPO 5.25 TROMBOLISIS DE VASOS DE MIEMBROS . Incluya el precio como o mdcque Ia Entidad Estatal ; : S
SUPERIORES POR VIA ENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE - Esta pregunta requiere anexar documentos (EL DFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO D2 LAS CQNDICIONES

DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (S1' . TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PI:RMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE o NO OFRECE LDS iTEMS
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS)

Incluya el prec.o comao lo
indicue la Entidac Estatal
27.018. ’173 20

precio como o
tidsd Estatal

PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS
DE VASOS DE MIEMBROS
1 85121700 SUPERIORES POR ViA 1,00 UN 703.963,00 703.963,00
ENDOVASCULAR INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2,296,00 2.296,00
3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00

S EQUIPO VENOCLISIS o
4 85121700 MACROGOTED 1,00 UN 25.499,00 29.499,00
s 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
6 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN 960,00 960,00
7 85121700 LLAVE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00

. GUANTES ESTERILES . )
8 85121700 CUALQUIER MEDIDA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
9 85121700 GUANTES EXAMEN CUALQUIER 1,00 UN 171,00 171,00

MENTNA /DARY



e v ey

’

10 85121700 JERINGA 3CC 1,00 UN 402,00 402,00

11 85121700 JERINGA 5CC 1,00 UN 480,00 480,00
12 85121700 JERINGA 10CC . 1,00 UN : 540,00 540,00
13 85121700 JERINGA 20CC 1,00 UN 960,00 960,00
14 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
15 85121700 ey GEN 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 uN’ 72.000,00 72.000,00
17 85121700 FIXOMULL (50CM) : . 1,00 uN 75.919,00 25.919,00
18 85121700 MAQUINA AFEITAR 1,00 unN 3.168,00 3.168,00
19 85121700 JERINGA INSUFLADQRA 1,00 UN 444.600,00 444.600,00
20 85121700 Zg"p\’l‘i("j’;HEMOSTATICA 1,00 UN 312.000,00 312.000,00
21 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
22 85121700 F?ﬁﬁ‘;;\m”c EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
23“ 85121700 CANULA OXIGENG ADULTOC 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
24 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 2.640,00 2.640,00
25 85121700 HOJA DE BISTURI 1,00 un 322,00 322,00
26 85121700 CLOREXIDINA JABON 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS
CLOREXIDINA SOLUCION

27 85121700 R e o niooals 1,00 UN : 1.200,00 1.200,00

28 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00

25 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00

30 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 150 1,00 UnN 72.462,00 72.462,00

3z 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00

; GUIA DE ALTO SOPQRTE TIPO ‘

32 85121700 o AT, 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
GU{A DE ALTO SOPORTE TLPO

33 85121700 e e AT ' 1,00 UN 405.600,00 405.600,00

. KIT INTRODUCTOR FEMORAL .

34 85121700 CUALQUIER LONGITUD 1,00 UN 81.120,00 81.120,00

35 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00

36 85121700 CRIELER COBRA CUALQUIER 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

) 5 CATETER VERTEBRAL . ; T DR : R

37 85121700 COALOUIER FReEnCH 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
EXTRACTOR DETROMBOS PARA

38 85121700 LS 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00
KIT CATETERES PARA )

35 85121700 L AL 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00

: CATETER MULTIPROPOSITO :

40 85121700 O AOUIER FRENCH 1,00 UN ‘ 79.560,00 79.560,00
BALONES MEDICADOS

41 85121700 COALQUIER MEDIDA 1,00 UN 4.290.000,00 4.290.000,00
BALONES CONVENCIONALES ‘

42 85121700 oM QUIER MEBIOA 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00
STENT MEDICADO PERIFERICO |

43 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 9.360.000,00 9.360.000,00
STENT CONVENCIONALES

44 85121700 PERIFERICO CUALQUIER 1,00 UN 3.210.000,00 3.210.000,00
MEDIDA
PAQUETE DE HEMODINAMIA .

4s 85121700 e o 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

46 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 5.26 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE Incluya el precio como lo indique fa Entidad Estatal

MIEMBROS INFERIORES, CON BALON NOTA: EL OFERENTE Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGEN(;'!AR EN EL ANEXO 02 :LAS CONDICIQNES
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDQ IVA (SI TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS {TEMS
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal

18.245.195,00
s

i
PROCEDIMIENTO
ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA
DE VASOS DE MIEMBROS

1 85121700 INFERIORES, CON BALON 1,00 UN 1.611.907,00 1.611.907,00

IN?LL)YE HONORARIOS

MEDICOS
2 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
3 85121700 EU’AIL';TL)R[ERDLFJSEECRHFEMORAL 1,00 UN . 81.120,00 81.120,00
4 85121700 CATETER DE ALTO SOPORTE 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00
5 85121700 CoLes ERIFERICAS DE ALTO 1,00 uN : 405.600,00 405.600,00
6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNGSTICA X 150 . 1,00 UN : ‘ e 72.462,00 72.462,00
7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
8 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
9 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 1,00 uN i 4.269.972,00 4.269.972,00
10 85121700 GUIA AMPLATZ X 180 1,00 UN . 405.600,00 405.600,00
11 85121700 GUIA AMPLATZ X 260 1,00 UN 405.600,00 405.600,00
12 85121700 INTRODUCTORES ALTO 1,00 UN 1.017.600,00 1.017.600,00

SOPORTE




CATETER PIG TAIL (CUALQUIER
MEDIDA Y FR)

CATETER PIG TAIL
14 85121700 CENTIMETRADO (CUALQUIER 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
MEDIDA Y FR)

CONECTORES DE ALTA PRESION

13 85121700 1,00 UN 79.560,00 79.560,00

1,00 UN 64.974,00 64.974,00

1S 85121700 (PARA EL INVECTOR)
6 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
17 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.158,00 3.168,30
18 85121760 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00
1ot 90r EQUIPQ VENOCLISIS ‘ T
I 85121700 ACROGOTED 1,00 N 25.499,00
20 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN ' L372,00 1.2
21 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 unN .903,00 1.993,90
22 #5121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN ) 960,00 960,00
. . GUANTES ESTERILES . .
23 85121700 CUALQIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
- GUANTES DE MANEJO o
24 85121700 CUALQUIER TALLA (PaR) 1,00 UN ) 171,00 171,99
25 #5121730 JERINGA 1/mi 1,00 UN ' 199,09 199,90
26 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN ' 402,90 252,30
27 85121760 JERINGA 5/ml : 1,00 UN ) 480,00 483,00
28 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 uN . 540,00
25 85121760 JERINGA 20/ml 1,00 UN . 960,00
30 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN : 187.200,00
o HOJA DE BISTURI CUALQUIER )
31 5121700 MEDIDA Q 1,00 UN 322,00 322,00
R FORRO DE TUBO ESTERIL Y } :
32 85121700 DESEC HABLE 1,00 UN 2.640,00 2.640,00
33 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN k 3.369,00 3.369,00
34 85121700 FIXOMULL (50CM) } 1,00 UN sl 75.919,00 75.919,00
3s 85121700 JERINGA DE ATMOSFERAS 1,00 UN 444.600,00 444.600,00
36 85121700 KIT VALVULA HEMOSTATICA 1,00 - UN g 312.000,00 312.000,00
37 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 - UN : 48.750,00 48.750,00
(3MTS) ,
38 85121700 VENDAJE COMPRESIVO . 1,00 . UN C 2.877,00 2.877,00
CD'S PARA IMAGENES
39 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN . 2.400,00 2.400,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA .
40 85121700 DESECHABLE v ESTERIL 1,00 UN ‘ ) 104.400,00 104.400,00
. CLOREXIDINA JABON i
41 85121700 oAt on i 50sIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
42 85121700 ANGLO-SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00
. . BALONES MEDICADOS ) T : )
43 85121700 CUALQUIER MEDIDA, 1,00 UN 4.290.000,00 4.290.000,00
_ BALONES CONVENCIONALES } )
44 85121700 CUALQUIER MEDIDA, 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00
45 85121700 GUIAS DE ANGIOPLASTIA 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
CLOREXIDINA SOLUCION -
46 85121700 R ENTACION ONIGOLTS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
i

47 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN 1.500,00 500,00

GRUPO 5.27 GRUPO 5.27 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE Induya el precio como o indique la Entidad Estatal

VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, CON BALON, PROTESIS Esta pregunta requiere anexar documentos (E. OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL'ANEXO 02 LAS CONDICIONES.

(STENT) O INJERTO {S) PROTESICO, NOTA: EL OFERENTE
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI ;é‘é"g&‘}%g&“”m EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE 0.NO OFRECE LOS {TEMS

APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PR&SE?{I’E GRUPD

Incluya el precio como lo
indigue la Entidac Estatal

23.622 pele}

Incluya el preco comp la

‘Artiecle indigue ia Entidad Estatal

Ref. . Codige Unsesc

PROCEDIMIENTO
ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA
DE VASCS DE MIEMBRQS

1 45121730 [NFERIORES, CON BALON, 1,00 UN 1611.907,00 s
PROTESIS (STENT) O INJERTO
(S) PROTESICO INCLUYE
o B . . HONQRARIOS MEDICOS e . . - . .
2 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
3 85121700 éUVA{‘BTURX(;RDL;EESCRHFEMORA‘ 1,00 UN 81.120,00 £1.1230,00
4 85121700 CATETER DE ALTO SOPORTE 1,00 un 1.056.000,00 L 0se.000.00
S 85121700 ggllJAoSR:ERIFEQICAS pEALTO 1,00 UN 405.600,00 4035.600,00
6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UnN ! 72.462,00 72.462,00
7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 un’ 100.245,00 100.245,00
8 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 1,00 UN 399.126,00 399.126,00
3 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
10 85121700 GUIA AMPLATZ X 180 1,00 UN 405.600,00 495.600,00
11 85121700 GULA AMPLATZ X 260 1,00 UN 405.600,00 O 405.600,00
12 85121700 S TORES ALTO 1,00 UN 1.107.600,00 1.107.600,00
13 85121700 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER 1,00 UN 79.560,00 79.569,00

MEDIDA Y FR)

CATETER PIG TAIL
14 85121700 CENTIMETRADO (CUALQUIER 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
MEDIDA Y FR)



3

CONECTORES DE ALTA PRESION

15 85121700 . 5 . . 1,00 UN . . . 64.‘;74,0‘0 64.974,00
(PARA-EL-INYEETORY :
16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
17 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
18 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
15 85121700 a%g;PgG\éETNéCUSIS 1,00 UN 24.,499,00 24,499,00
20 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA . 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
21 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
22 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00

GUANTES ESTERILES

23 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) . 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEIO ;

24 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00

25 85121700 JERINGA 1/ml - 1,00 UN 199,00 199,00

26 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN B 402,00 402,00

27 85121700 JERINGA 5/mi 1,00 UN 480,00 480,00

28 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00

29 85121700 JERINGA 20/ml } 1,00 UN 960,00 960,00

30 85121700 JERINGA {NYECTOR _ 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER

31 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00 322,00

- FCRRO DE TUBO ESTERIL Y !

32 85121700 DESECHABLE 1,00 UN 2.640,00 2.640,00

33 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN : 3.369,00 3.369,00

34 85121700 FIXOMULL (50 CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

35 85121700 JERINGA DE ATMOSFERAS 1,00 UN 446.600,00 446.600,00

36 85121700 KIT VALVULA HEMOSTATICA R 1,00 UN 312.000,00 312.000,00

- ;

37 85121700 ESPARADRARO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

38 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

5 CD 'S PARA IMAGENES '
39 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
) PAQUETE DE HEMODINAMIA

40 85121700 DESECHABLE ¥ ESTERIL 1,00 UN } 104.400,00 104.400,00
CLOREXIDINA JABON

41 85121700 PRESENTACLON UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
STENT AUTOEXPANDIBLE ‘ ' : 2 00

42 85121700 CUALQUIER MEDIDA, 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,00
BALONES MEDICADOS

43 85121700 CUALQUIER MEPIDA, 1,00 UN 4.290.000,00 4.290.000,00
BALONES CONVENCIONALES . - )

44 85121700 CUALQUIER MEDIDA, 1,00 UN ) 1.056.000,00 1.056.000,00

as 85121700 GUIAS DE ANGIOPLASTIA 1,00 UN 5.046.000,00 5.046.000,00
CLOREXIDINA SOLUCION '

46 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

47 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO -6,LISTADO DE INSUMOS COMPLEMENTARIOS QUE SE
PUEDEN UTILIZAR EN CUALQUIER PROCEDIMIENTO Y SE
FACTURAN COMO ITEMS ADICIONALES, NOTA: EL OFERENTE
DEBERA DILIGENCIAR £ VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (51
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO

Incluya el preclo como 1o Indigue ta Entidad Estatal
Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES.

TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O.NO OFRECE LOS ITEMS
REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indigue la Entidad Estatal
186.893.818,00

2

1 85121700 ANGIOSEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00
2 85121700 GUTA 0.014 DE NAVEGACION 1,00 UN 1.131.000,00 1.131.000,00
3 85121700 GUIA 0.38 DE NAVEGACION 1,00 UN 1.131.000,00 1.131.000,00
4 85121700 CATETER DE NAVEGACION 0.38 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00

CAJA DE MICROESFERAS
CUALQUIER MEDIDA

. 5 CAJA DE MICROPARTICULAS
6 85121700 (CUALQUIER MICRA) 1,00 UN 480.000,00 480.000,00

CATETER BALON PARA

5 85121700 1,00 UN 480.000,00 480.000,00

7 851217C0 VENOGRAF{A DE SENO 1,00 Un 693.000,00 6393.000,00
CORONARIA
8 85121700 CATETER TROMBOLISIS 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00

CATETER EXTRACTOR DE
TROMBOS ENDOVASCULAR
9 85121700 (ASPIREX, ROTAREX, 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00
PENUMBRA, ATEROTOMO
MEDTRONIK ®

10 85121700 CATETER GUIA ENVOY. 1,00 UN 1.200.000,00 1.200.000,00
CATETER PARA ELCTRODO DE )
11 85121700 SENO CORONARIO ACCESO 1,00 UN 561.000,00 561.000,00
DERECHO
CATETER PARA ELCTRODO DE
12 85121700 SENO CORONARIO ACCESO 1,00 UN 561.000,00 561.000,00
. IZQUIERDC
CATETER RESCATADOR DE )
13 85121700 CUERPOS EXTRANOS 1,00 UN 2.496.000,00 2.496.000,00
14 85121700 CORTADORA AJUSTABLE 1,00 UN ’ 184.500,00 184.500,00
15 85121700 DESTORNILLADOR 1,00 UN 144.000,00 144.000,00

16 RS121700 E!SDO,S,[TI,VO DE 1.00 UN 2.41R.000.00 2.418.000.00



TROMBECTOMIA

17 85121700 CLAVIJA PARA EL PUERTO 1,00 UN 218.400,00 218.400,00
18 85121700 COILS 3D CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.374.479,00 2.374.479,00
COILS PLATINO CON FIBRAS
19 85121700 CINTETICAS NESTER 1,00 UN 2.374.479,00 2.374.473,00
20 85121700 ENDOPROTESIS [LIACA CUERPO 1,00 UN 8.400.000,00 §.400.000,00
. ) . ENDOPROTESIS [LIACA o
2 85121730 EXTENSION 1,00 un 8.40C.000,00 8.400.000,09
B N PIERNA ACCESORIO DE o o
22 55121700 CUERPO PRINCIPAL 1,00 UN 8.400.000,00 8.400.000,00
85121709 PLACA ELECTROBIUSTURI 1,00 UN 55.817,00 59,
h s GUIA HIDROFILICA RCAD
= BE121700 RUNNER DE NITINOL DE 180 1,00 UN 426.872,08 428
5 GUIA DE OCLUSION TOTAL . o
25 K5121700 COALQUITR REFERENCIA 1,00 UN 726.283,90 729.283,99
26 85121700 MICROCATETER CANTATAR 1,00 UN 4.363.000,00 4.363.909,53
CATETER GUIA JRR CUALQUIER
27 85121700 FRENCH ~ 1,00 UN 510.000,00 510.901.32
. ALQU
28 5121700 CATETER GUIAJR CUALQUIER 1,00 UN $12.000,06 510.000.92
29 85121700 CATETER XB CUALQUIER FR 1,00 UN $10.096,90 512.909.30
- GUIA HIDROFILICA DE e
30 85121700 TR CAMBIO D.18% 370 CM 1,00 UN 426.972,90 426,972,930
3 85121700 GELFOAM 1,00 UN 150.006,00
, BALON MEDICADO PERIFERICO . N
32 85121700 CUALOUIER MEDIDA ,00 UN 4.296.000, 4.290.000,00
33 85121700 STENT MEDICADO PERIFERICO 1,00 UN 5.360.000,00 9.360.003,33
STENT PERIFERICO . Caw onn
34 85121700 T OEXPANGIBLE 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,90
STENT RECUBIERTO
35 85121700 PERIFERICO 1,00 UN 10.920.000,00 10.920.000,00
STENT SOBRE BALON
36 85121700 RS, 1,00 UN 3.210.000,00 3.210.000,00
37 85121700 MICROCATETER 1,00 UN 5.458.440,00 5.458.440,00
38 85121700 MICROGUIAS 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00
39 85121700 CATETER COBRA 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
40 85121700 ASA RECUPERADORA SNARE 1,00 UN 2.496.000,00 2.496.000,00
41 85121700 INTRODUCTOR RADIAL 1,00 UN 207.400,00 207.409,00
INTRODUCTOR FLEXOR
42 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 834.600,00 834.600,00
43 85121700 GUIA ROAD DRUNNER 1,00 UN 120.000,00 120.000,00
a4 85121700 PLUG 1,00 UN 3.600.000,00 3.600.000,00
45 85121700 STENT AUTOEXPANDIBLE 1,00 UN 5.148.000,00 5.148.000,00
PROTESIS ENDOVASCULAR
46 85121700 (CUERPO PRINCIPAL DE 1,00 UN 8.400.000,60 8.400.000,30
AORTA)
47 85121700 PROTESIS ENDOVASCULAR 1,00 un 8.400.000,00 8.400.000,30
(ILIACA ) :
GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO K
a8 85121700 MPLATY 1,00 UN 1.131.000,00 1.131.000,00
49 85121700 GUIA DE MEDIANO SOPORTE 1,00 UN 250.614,00 250.614,00
PROTESIS ENDOVACULAR PARA
DISECCION (DESNUDO COMOQ .
50 85121700 o e o Tea1s 1,00 UN 8.400.000,00 8.470.009,99
ENDOVASCULAR)
SET DE MICROPUNCION PEDAL
PARA ANGIOPLASTIA
. . RETROGRADA (INCLUYE . ) e
51 85121700 M ICROGUIA METALICA. 1,00 UN 7.206.00¢,00 7.200.000,00
MICROCATETER 2-6FR, GUIA
DE NAVEGACION 0.014)
K1™ INTRODUCTOR
52 #5121700 PERCUTANED (PARA 1,00 UN 207.485,50 237.485,20
ARTERIORRAFIA PERCUTANEA)
53 85121700 CATETER DOBLE 1) 1,00 un 390.997,90
54 55121700 STENT DE VENA { WALL STENT- 1,00 UN 3.208.920,00 3.208.923,00
vvvvvvvv 1LLWVER ENA). - S . .
o BALONES CONVENCIONALES . _
55 85121700 A G UIER MEDIOA 1,0q UN 1.056.000,30 1.056.302,30
STENT CONVENCIONALES N
56 85121700 PERIFERICO CUALQUIER ,00 UN 3.210.000,00 3.212.090,99
MEDIDA
N - BALONES MEDICADOS I
57 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 4.290.000,00 4.290.090,29
STENT MEDICADO PERIFERICO BN .
58 85121700 CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 9.360.000,00 9.360.000,02
KIT INTRODUCTOR FEMORAL X B
59 85121700 11 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 81.120,00 §1.120,02
60 85121700 GUIA 0,018 1,00 UN 546.000,00 545.000,00
CATETER TRRIGADO (INCLUYE
61 85121700 BOMBA, EXTENSIONES Y 1,00 uN 6.150.000,00 6.150.000,00
EQUIPOS )
62 85121700 MICROESFERAS JERINGAS 1,00 UN 1.095.990,00 1.995.990,90
) B CIANOCRILATO { ONIX
63 85121700 MPOLAS t ) 1,00 UN 4.363.788,00 4.363.788,00
N-BUTIL-CIANOCRILATO (
64 85121700 NVETOACRIL) AMPOLLAS 1,00 uN 1.315.468,00 1.315.468,00
ESTERES ETILICO DE ACIDOS
65 85121700 GRASOS (LYPIODOL) AMP 1,00 UnN 1.343.679,00 1.343.679,00
. CATETER IMPLANTABLE DE
56 85121700 QULIMIOTERAPIA 1,00 uN 1.346.998,00 1.346.998,00
a7 Q117NN CATETER TEMPORAL O 1.AN TING 1 244 caanr NN 1 A& 0@ AN



iy siamu.z0,00 PO Y]
y

o vosessvy PERMANENTE PARA DIALISIS i

68 85121700 CATETER VENOSO CENTRAL . 1,00 UN » 1.354.197,00 1.354.197,00

69 85121700 CATETER TRANSCAVO 1,00 UN 1.348.152,00 1.348.152,00

GRUPO 7.1 ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL SELECTIVA Incluya el precio como lo indlque la Entidad Estatal .
NOTA; EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR Ei VALOR UNITARIO  Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXQ 02 LAS CONDICIONES

INCLUIDO IVA (SI.APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
PRESENTE GRUPO REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

4.656.868,00

PROCEDIMIENTO
ARTERIOGRAFIA PULMONAR

1 85121700 BILATERAL SELECTIVA INCLUYE 1,00 UN 1.181.277,00 1.181.277,00
HONORARIOS MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 . AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18,720,00
4 85121700 INTRODUCTOR RADIAL 1,00 UN 207.480,00 207.480,00
5 85121700 INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 uN 81.120,00 81.120,00
3 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
8 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 1,00 UN . 399.126,00 399.126,00
9 85121700 ° GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00

CATETER DX CORONARIO
10 85121700 DERECHO (CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
Y REFERENCIA)

CATETER DX CORONARIO
1t 85121700 IZQUIERDC (CUALQUIER 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
MEDIDA Y REFERENCIA) :

CATETER MULTIPROPOSITO

12 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00

REFERENCIA)

CATETER PIG TAIL X 110CM
13 85121700 (CUALQUIER MEDIDAY - 1,00 UN 79.560,00 79.560,00

REFERENCIA)

CATETER PIG TAIL X 180CM .
14 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 79.560,00

REFERENCIA)
15 85121700 gi’:iif?ﬁ&gigs" PRESION 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
15 85121700 MEDIO DE CONTRASTE ) 1,00 UN ) 72.000,00 72.000,00
17 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 215.986,00
18 85121700 LLAVE DE MANIFOLD . ‘ 1,00 UN » 40.840,00 40.840,00
19 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN . 3.168,00 3.168,00
20 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA | i 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
21 85121700 AGUJA HIPODERMICA : 1,00 uN 147,00 147,00
22 85121700 Y P ‘ 1,00 uN 29.499,00 29.499,00
23 85121700 ‘ EQUIPO BOMBA l i ) 1,00 UN ' ‘ ' 29.499,00 29.499,00
24 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA ; 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
25 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 uN 1.903,00 1.903,00
26 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
27 85121700 EB:%E??&T&?PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
28 85121700 SS:E;ESIE%ET"K'EE?MR) 1,00 UN 171,00 171,00
29 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 UN 199,00 199,00
30 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
31 85121700 JERINGA 3 ML 1,00 UN 402,00 402,00

o 32 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00

33 85121700 JERINGA 50 ML 1,00 UN . 1.174,00 1.174,00
34 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
35 85121700 HOJA DE BISTURL CUALQUIER 1,00 UN 322,00 322,00
36 E;S‘IZI/OD ANGIO SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00
37 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.847,00
38 85121700 MASCARA DE HIPEROXIA 1:60 . UN 10.800,00 10.800,00
39 85121700 VENDAJE COMRESIVO . 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
40 85121700 o L Bo ESTERIL Y 1,00 UN 2.640,00 2.640,00
41 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 uN ' 3.369,00 3.369,00
42 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

CD’S PARA IMAGENES

43 85121700 ANGIOGRAFIA . 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
CLOREXIDINA JABON

44 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION

45 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN . 1.200,00 1.200,00

46 85121700 INFUSOR 1,00 UN ’ 324.000,00 324.000,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA



DESECHABLE Y ESTERIL, )
47 85121700 INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
)

48 85121700 GASA PAQUETE X S 1,00 UN 1.50C,00 1.500,00

GRUPO . 7.2 ARTERIOGRAFIA PULMONAR UNILATERAL < Incluva el precio como 1o lndlque ia .Entidad Estatal
SELECTIVA.NOTA: €L OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR Esta:pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

UNITARIO INCLUIDO IVA (S1.APLICA) DE LOS ITEMS QUE TECNICAS MINIMAS EX!GIDAS DONDE LE PERMITA ALA EN’TIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRGCE 1os: f'I'EMS
'CDNFORMAN €1 PRESENTE GRUPO ole : i REQUERIDOS)

[rcluya el procio coma lo
ngigue la Entidac Estatal

195.657,)0

Rgf. s Plaris v e lncluya ‘€l precig como lo
Articuly oo GOSIGOUNSPSE D ~ e f’?i&am indlque J& Entidad Estata)
PROCEDIMIENTO
ARTERIOGRAFIA PULMONAR
1 85121700 UNILATERAL SELECTIVA 1,00 UN 671.616,30 671.6:6.9)
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA
R DE CONTROL POST ) , . "
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS .00 N 66.000,00 §6.009.92
PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 un : 18.720,50 16.729,90
4 85121700 INTRODUCTOR RADIAL 1,00 UN 207.430,00 297.489,30
5 85121700 INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 unN 81.120,00 81.129,00
5 85121700 GU1A 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 uN 72.462,00 72.¢62.00
7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 103.245,00 100.245,00
8 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 1,00 uN 395.126,20 399.126,03
s §5121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 1,00 uN 426.972,00 426.972.00

CATETER DX CORONARIO
10 85121700 DERECHO (CUALQUIER MEDIDA 1,00 unN 75.560,00 738.560,00
Y REFERENCIA)

CATETER DX CORONARIO
11 85121700 1ZQUIERDO (CUALQUIER 1,00 UN 79.550,00 79.560,00
MEDIDA Y REFERENCIA)

CATETER MULTIPROPOSITO
12 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN ° 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA) BTN

CATETER PIG TAIL X 110CM .
13 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 uN 79.560,00 79.560,00
REFERENCIA)

CATETER PIG TAIL X 180CM
14 85121700 (CUALQUIER MEDIDA Y 1,00 UN 79.560,00 75.560,00

REFERENCIA)
CONECTORES DE ALTA PRESION

15 85121700 (PARA EL INVECTOR) 1,00 un 64.974,00 64.974,00
16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
17 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 215.986,00
18 85121700 LLAVE DE MANIFOLD o 1,00 UN 40.840,00  40.840,00
19 85121700 MAQUINA DE AFEITAR ’ 1,00 un 3.168,00 3.168,00
20 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
T2 esian00 AGUJA HIPODERMICA 1,00 UN ] L4700 Laz00

EQUIPO VENOCLISIS

22 85121700 A CROGOIED 1,00 CuN 23.495,00 29.499,00
23 85121700 EQUIPO BOMBA 1,00 UN 29.499,00 T 689,00
24 85121700 * EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
25 » 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN \‘“9‘0}',‘00 1.903,00
T ssiaie ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 969,00
27 §5121730 ?t‘iréiﬁf{:iﬁif?mm 1,00 UN 1.231,00 1.221.3)
28 BS121700 ?ti%ﬁ&i&&w?%/‘m 1,60 TN 171,90 171,00
29 ‘ ‘85;21730 JERINGA 1/ml 1,00 UN 199,0C‘ 199.23
30 . 8512‘7‘3(;‘ JERINGA S/ml 1,00 UN 480,00 R o
3 ‘ MHE!”SIPWG‘J‘“ JERINGA 3 ML 1,00 UN 402,00
32 85121700 JERINGA 10/mi 1,60 UN 545,DD o VS;‘O,VQVO'
33 85121700 JERINGA 50 ML 1,00 UN 1.174,00 1.174,00
34 ‘ 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187,200,000
35 85121700 HOJA DEBISTURT CUALQUIER 1,00 uN 322,00 322,00
36 85121700 ANGIO SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,30
37 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00 5.84;‘,05
38 85121700 MASCARA DE HIPEROXIA 1,00 JUN 16.800,00 10.800,20
39 85121700 VENDAJE COMRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
45 85121700 O e 8 ESTERILY 1,00 UN 2.640,00 2.640,00
41 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
42 5121700 FIXOMULL (S0CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
33 85121760 iﬁéfo";;:ﬂlrmwts 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
44 85121700 CLOREXIDINA JABON i,00 unN 1.200,00 1.200,00

PRESENTACION UNIDOSIS

N CLOREXIDINA SOLUCION |
45 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

4h R5121700 TNFLISOR 1.00 LIN 324.000.00 324.000.00



PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL, R N .
47 85121700 INGLUYE BATA ESTERIL, FORRO 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
DE TUBO, TOALLAS DE SECADO
)

48 85121700 GASA PAQUETE X'S 1,00 UN 1.200,00 . 1,200,00

ESPARADRAPO EN SEDA/TELA

49 85121700 (3MTS)

1,00 UN 48.750,00 48.750,00

GRUPO 7,3 ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS O CAVOGRAFIA Incluya el precio como lo indique la Entidad Estatal :
NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN £L ANEX0 02 LAS CONDICIONES

INCLUIDO IVA (SI APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
PRESENTE GRUPO REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

13.500.591,00

PROCEDIMIENTO ANGIOGRAFIA

DE VENAS CAVAS O
1 85121700 CAVOGRAFJAINC'LUYE 1,00 UN 850.956,00 850.956,00

HONORARIOS MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00

PRIMEROS 30 DIAS.

3 85121700 AGUJA DE PUNCION 1,00 uN 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL
4 85121700 CUALQUER FR 1,00 UN 207.480,00 207.480,00
5 85121700 KIT INTRODUCTOR RADIAL : 1,00 UN 81.120,00 81.120,00
UALGUER-ER
6 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35.X 150 1,00 - UN 399.126,00 399.126,00
7 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
8 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 1,00 UN ) 72.462,00 72.462,00
9 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 ’ 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
10 85121700 GUIA 0.014 1,00 UN 545.000,00 546.000,00
1 85121700 GUIA 0.018 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
12 85121700 GUIA ROAD RONNER X 180 1,00 UN 612.000,00 612.000,00
13 85121700 GUIA ROAD RONNER X 260 1,00 UN 612.000,00 612.000,00
14 85121700 CATETER COBRA (CUALQUIER 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
)
CATETER MULTIPROPOSITO
is 85121700 LUALGulER Tay 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
N CATETER SIMMONS ' T : . -
16 85121700 (CUALGUIER F) 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
17 85121700 §:‘TETER PIG TAIL (CUALQUIER 1,00 UN 79.560,00 79.560,00
)
CATETER PIG TAIL
18 85121700 CENTIMETRADO (CUALQUIER 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
FR)
19 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 un . 72.000,00 72.000,00
20 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 un 3.168,00 3.168,00
21 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN . 2.296,00 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS !
22 85121700 Y VPRSI 1,00 uN 29.499,00 29.499,00
23 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 unN 29.499,00 29.499,00
24 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 uN 1.903,00 1.903,00
25 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 un 960,00 960,00
P GUANTES ESTERILES
26 85121700 T N 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEJO
27 85121700 CUALQU TR TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
28 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 uN 199,00 199,00
25 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 un 402,00 402,00
30 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 un 480,00 480,00
31 85121700 JERINGA 10/ml o 1,00 UN 540,00 540,00
32 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 950,00 960,00
33 85121700 JERINGA DEL INYECTOR B 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
34 85121700 ‘ EXTENSION DEL INYECTOR ! 1,00 Un 64.974,00 64.974,00
e CLOREXIDINA JABON
35 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
- CLOREXIDINA SOLUCION | .
36 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 uN £.200,00 1.200,00
37 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
38 85121700 (E}smr;x)mnwo EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER ) .
33 85121700 Hola ol 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y !
40 85121700 DESECHABLE 1,00 uUN 2.640,00 2.640,00
a1 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA
42 85121700 PAQUETE DE HENO DI 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
. CD 'S PARA IMAGENES
43 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
a4 85121700 KIT DE MICROPUNCION 1,00 UN ; 7.200.000,00 7.200.000,00

FLEBOGRAFIA DE VASQS DE CABEZAY CUE Incluya
genrre opren 4o aiop P c Bio



INCLLIJDO IVA {St APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL TECN!CAS MINIMAS EXIGIDAS DONDt LE PERMITA ALA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO QFRECE LOS ITEMS

PRESENTE GRUPO REQUER!DOS)

Incluya el precio como o
indigue la Entidad Estatal

Cddign UNSPSE
NoPS

PROCEDIMIENTO FLEBOGRAFIA
DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO

; L tncluya e} ;;r:ecl como fo
Precso l{n{fano‘ Indigue iz Enhdad Estatal

13.372. 464 00

GUIA ROAD RONNER X 260

GRUPD 7.5 VENOGRAFIA FLEBOGRAFIA'DE MIEMBRU SUPERIOR
UNI'O BILATERAL NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL

VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI APL!CA) DE LOS ITEMS . QUE
CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO

85121700

PROCEDIMIENTO VENOGRAFIA
FLEBOGRAFIA DE MIEMBRO
SUPERIOR UNI O BILATERAL

Incluya ek precio coma 1o mduque Ia Entidad Estatat

UN

! 85121700 INCLUYE HONORARIOS 1.00 uny §50.956.90
MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA
. o DE CONTROL POST . .
2 §5121700 S b NasTA LOS 1,00 uwN 56.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
,,,,,, 3 AGUJA DE PUNCION 1,00 UN 18.720,00 18,729,373
KIT INTRODUCTOR FEMORAL ~
4 S alolen 1,00 UN 207.480,90
. KIT INTRODUCTOR RADIAL N
s 85121700 EUALOUER £R 1,00 UN 81.120,00
3 35121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 un 395.126,00
7 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN 426.972,00
- e b
2 85121700 ERA)TETER COBRA (CUALQUIER .00 uN 219.500,00 210.609,00
N CATETER MULTIPROPOSITO .
9 85121700 CUALQUIER FR) 1,00 uN 75.560,00 79.563,00
10 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 00 un 72.000,00 72.000,00
1z 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 uN 3.168,00 3.:168,00
12 21700 JELCO CUALQUIER MEDIDA ,00 UN 2.296,00 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS N .
13 85121700 MACROGOTED 1,00 uN 29.499,00 29.439,90
14 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 uN 1.372,00 1.372,09
15 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
16 85121700 ELECTRODOS ADULTQS 1,00 un 960,00 960,20
) GUANTES ESTERILES ;
17 85121700 AL QUIER TALLA tpAR 1,00 UN 1.231,00 1.231,90
GUANTES DE MANEIO ) .
18 85121700 CUALQUIER TALLY (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
15 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 uN 199,00 199,00
20 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,00
21 85121700 JERINGA 5/ml 1,00 un 480,00 489,00
22 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 uN 540,00 540,90
23 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 960,00
24 85121700 JERINGA DEL INVECTOR 1,00 un 87.200,00 7.200,00
25 85121700 EXTENSION DEL INYECTOR 1,00 UN 64.974,00 974,00
) N CLOREXIDINA JABON . . i
26 85121700 G e N o S osts 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
I CLOREXIDINA SOLUCION :
27 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 un i.200,00 1.200,00
28 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
29 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.755,00
(3MTS)
~ HOJA DE BISTURI CUALQUIER
30 85121700 olion 1,00 UN 322,00 322,90
FORRO DE TUBO ESTERIL Y B o
3 85121700 R ok 1,00 uN 2.640,00 2.649,70
32 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00
. o PAQUETE DE HEMODINANIA ) ‘ T
33 85121700 R 1,00 uN 104.400,30
o CD'S PARA IMAGENES : ; o
34 35121700 ROV 1,00 UN 2.400,00 2.400
35 85121700 KiT DE MICROPUNCION 1,00 N 7.208.000,90 7.239.000.,09
. . CATETER SIMMONS . ; . N
36 85121750 (FURQuIER FR) 1,00 UN 215.630,0 219.599,00
AIL (CUALQUIER
37 85121700 ER\TET R PIG TAIL (CUALQUIE 1,00 UN 79.560,90 76,563,739
CATETER PIG TAIL
38 85121700 CENTIMETRADO (CUALQUIER 1,00 uN $96.09%,60 544.906,00
FR)
39 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 1,00 un 72.462,00 72.262,00
40 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,90
41 85121700 GUIA 0.014 1,00 unN 546.000,00 545.900,00
42 85121700 GUIA 0.018 1,00 UN 546.000,00 546,200,200
43 85121700 GUIA ROAD RONNER X 180 1,00 un 612.000,00 612.000,00
44 85121700 612.000,00 612.000,00

Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERM!TA A LA ENT!DAD DETERMINAR SI QFRECE O NO QFRECE Las ITEMS

REQUERIDOS)

UN

850.956,00

[ncluya el precio camo lo
indique la Entidad Estatal

13.472. SOD oc

850.956,00



INCLUYE HONORARIOS
MERICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00
: PRIMEROS 30 DIAS.

3 85121700 AGUIA DE PUNCION 1,00 UN 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL .

4 85121700 CUALQUER FR : 1,00 UN 207.480,00 207.480,00
KIT INTRODUCTOR RADIAL ) . s

5 85121700 CUALQUER FR - ' 1,00 UN 81.120,00 81.120,00

6 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 399.162,00 399.162,00

7 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00

8 85121700 ERA)TETER COBRA (CUALQUIER 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

S CATETER MULTIPROPOSITO

9 85121700 (CUALQUIER FR) - 1,00 UN ) 79.560,00 79.560,00

10 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00

11 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00

12 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00

" EQUIPO VENOCLISIS ) )

13 85121700 MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

14 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA : 1,00 UN 1.372,00 1.372,00

15 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00

16 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 uN . 960,00 960,00

) GUANTES ESTERILES )

17 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEJO .

18 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 uN 171,00 171,00

19 85121700 JERINGA 1/mi 1,00 UN 199,00 199,00

20 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,00

21 85121700 JERINGA 5/ml ’ 1,00 uN 480,00 480,00

22 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 uN 540,00 540,00

23 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 uN 960,00 960,00

24 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00

25 85121700 EXTENSION DEL INYECTOR 1,00 UN 64.974,00 64.974,00
CLOREXIDINA JABON

26 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 un 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION

27 . 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS - R 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

28 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

29 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS) '
HOJA DE BISTURI CUALQUIER

30 85121700 ey 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y :

31 85121700 DESECHABLE : 1,00 UN 2.640,00 2.640,00

32 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00

13 85121700 PAQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 N 104.400,00 104.400,00

DESECHABLE Y ESTERIL

34 85121700 CO'S PARA IMAGENES 1,00 uN

ANGIO GRAFIA 2.400,00 2.400,00
35 85121700 KIT DE MICROPUNCION 1,00 Un 7.200.000,00 7.200.000,00
36 85121700 (C:JE[SEISEI;':{))NS 1,00 UN 210.600,00 210.600,00
37 85121700 (F:RA)TETER PIG TAIL (CUALQUIER 1,00 UN 79.560,00 79.560,00

CATETER PIG TAIL
38 85121700 g:;\lTIMETRADD (CUALQUIER 1,00 UN 546.000,00 545.000,00
39 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
40 85121700 GULA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 1,00 N 100.245,00 100.245,00
41 85121700 GUIA 0.014 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
a2 85121700 GUIA 0.018 . 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
43 85121700 GUIA ROAD RO‘NNER X 180 f ! 1,00 UN ) 612.000,00 612.000,00
44 85121700 i GUIA ROAD RONNER X 260 H 1,00 UN 612.000,00 612.000,00

GRUPO 7.6 FLEBOGRAFIA bE MIEMBRO INFERIOR UNI O Incluya el precio coma lo indigque 1a Entidad Estatal

BILATERAL/NOTA! EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR. ~“~Esta pregunta requigre anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
UNITARIO INCLUIDO IVA (SI APLICA) DE LGS ITEMS QUE TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO QFRECE LOS ITEMS
CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS) ;

H Incluya el precio como lo
: indigue lz Entidad Estatal

13.172.464,00

i : G : S
PROCEDIMIENTO FLEBOGRAFIA

DE MIEMBRO INFERIOR UNI O

1 85121700 BILATERAL THELUYE 1,00 UN 850.956,00 850.956,00
HONORARIOS MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST | ‘ ‘

2 85121700 R e st LOS 1,00 UN , 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.

3 85131700 AGUJA DE PUNCION 1,00 un 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL

a 85121700 CUALQUER PR 1,00 N 207.480,00 207.480,00

E 85121700 KIT INTRODUCTOR RADIAL 1,00 UN 81.120,00 81.120,00

CUALQUER FR



6 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 1,00 UN 399.126,00 395.126,00

7 85121700 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 1,00 UN 426.972,00 426.972,00
e 85121700 E:;HER COBRA (CUALQUIER 1,00 UN 210.500,00 210.609,00

} El TIPROPOSITO . ) R
9 85121700 AT 1,00 un 79.560,00 79.550,00

10 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 unN 72.000,00 72.609,00
1: 55121790 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.268,00
12 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2,296,290
) . . ) £QUIPO VENOCLISIS N 25 499 00 26 439 09
13 85121700 MACROGOTEO 1,00 u 0-199.0 3.493.00
14 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 137250
Is 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 unN 1.903,00 1o
16 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 un 950,00 565 95
GUANTES ESTERILES . .
. 51217 UN 231,00 231,
17 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) . .00 . . i : 1.231.99
i I GUANTES DE MANEJO UN 171 90 T
18 85121780 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 u " 39
19 85121790 JERINGA 1/ml 1,00 UN 199,00 299,99
26 #5121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,90 402,90
21 85121700 JERINGA 5/mi 1,00 un 480,00 430,90
22 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,30 549,90
23 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 uN 960,00 469,00
24 85121700 JERINGA DEL INYECTOR 1,00 UN 187.200,00
25 85121700 EXTENSION DEL INYECTOR 1,00 UN 64.974,00
o CLOREXIDINA JABON 12000 .
26 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN -200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION 500
27 85121700 R ESENTACION DNIDOSIS 1,00 UN 1.200,0¢ 1.200,00
28 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
29 85121700 f?;?gf‘m“o EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER ® ; : i . . ;
. 30 85121700 MEDIDA ‘ TN T ,00 U G Pl e 332,00 322,00
- - ’
FORRODE TUB 'ESTFR@_Y 4 o o [ ] i
31 85121700 gEsECHABLE] | : i . B u e i P X { 2:640,00 ! 2.640,00
. ; | I : A — . SR - .
32 85121700 FIXOMULL (50CM) ! T ,00 u ; [ 75.919,00 75.919,00
- PAQUETE DE HEMODINAMIA o T i
33 85121700 DESECHABLE Y ESTERIL | ! .,00 ) UN, ‘P < 104.400,00 104.400,00
: e i
CD’S PARA IMAGENES . )
34 85121700 NGO CRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
35 85121700 KIT DE MICROPUNCION 1,00 u 7.200.000,00 7.200.000,00
CATETER SIMMONS .
36 85121700 CorLQuitR ) 1,00 un 210.600,00 210.600,00
T TA AL 2 :
37 85121700 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER 1,00 uw 75.560,00 79.560,00
CATETER PIG TAIL e
38 85121700 CENTIMETRADO (CUALQUIER . 1,00 UN 546.000,00 $46.000,00
FR)
39 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
40 85121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 1,00 un 100.245,00 190.245,20
41 85121700 . GUIA0.014 1,00 ' UN 546.000,00 $45.000,00
42 85121700 GUIA 0.018 1,00 UN 546.000,00 546.000,00
43 85121700 GUIA ROAD RONNER X 180 1,00 UN 312.000,00

44 85121700 GUIA ROAD RONNER X 260 1,00 UN 612.000,00

GRUPO 7.7, TROMBECTOMIA DE VASOS INTRACRANEALES NQTA' Incluya el predo €omo !c indlque la Entidad Estatal’

EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO Esta pregunta:requiere anexardocumentos (EL - OFERENTE DEBERA DILIGENCTAR EN EL, ANEXQ 02 LAS CONDIC[ONES
INCLUIDO TVA (SI:APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFO RMAN EL TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE: PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR: ST OFRECG Q-NO OFRECE LOS ITEMS
PRESENTE GRUPO i REQUERID S)

Irciiya el preco coms |y
noigue la Entidac Est

45.007.330,00

ot e . Xneluys el precis como to
Codige UNSPSC “indidue g Entidad Estatat

PROCEDIMIENTO
- TROMBECTOMIA DE VASOS - 5 2 st -
1 851217C0 INTRACRANEALES INCLUYE 1,00 UN . 3.065.121,00 3.065.121,00

HONORARIOS MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST )
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 ©UN 66.000,00 65.060,00

PRIMERGS 30 DIAS,

3 85121700 AGUJA PUNCION ARTERIAL . 1,00 UN 18.720,00 18.720,22

4 85121700 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 1,00 UN 81.120,00 51.120,22
| GUIA HIDROFILICA 0,35 X . . 5 5
5 85121700 260/ANGULADA 1,00 UN ) 426.972,00 426.972,00
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X a0
6 85121700 150/ANGULADA 1,00 Un 399.126,00 399.126,00
5 85121700 CATETER CEREBRAL BERESTAIN 1,00 uN 210.600,00 210.600,00

(CUALQUIER FR)

CATETER GUIA CEREBRAL 3
8 85121700 (CUALQUIER MEDIDA FR) 1,00 UN 2.964.000,00 2.964.000,00

CATETER CEREBRAL SIMMONS

9 85121700 (CUALQUIER FR)

1,00 UN 210.600,00 210.600,00

CATETER CEREBRAL VERTEBRAL

10 85121700 (CUALQUIER FR)

1,00 UN 210.600,00 210.600,00




STENT RETRIVER CUALQUIER

11 85121700 MEDIDA 1,00 UN - 14.713.920,00 14.713.920,00+
CLOREXIDINA JABON ;
12 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION
13 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN o 1.200,00 1.200,00
14 85121700 CATETER PARA TROMBOLISIS 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.000,00
15 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00
16 85121700 EQUIPO MACROGOTEO 1,00 UN 29.499,00 ..29.499,00
VALVULA HEMOSTATICA . :
17 85121700 MODELO COPILOT 1,00 UN _ 312.000,00 312.000,00
18 85121700 FILTRO DE PROTECCION . 1,00 UN 3.652.000,00 3.652.000,00
19 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00
20 85121700 MICROCATETER 1,00 UN 5.458.440,00 5.458.440,00
21 85121700 MICROGUIA CEREBRAL 0.014 1,00 UN 4.363.321,00 4.363.321,00
22 851217€0 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
EQUIPO DE BOMBA CUALQUIER
23 85121700 REFERENCIA 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
24 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
25 85121760 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
26 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00
GUANTES ESTERILES
7 .
2 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEJO
28 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00
29 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,00
30 85121700 JERINGA 5/ml : 1,00 UN 480,00 480,00
31 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,00 960,00
32 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
N ] HOJA DE BISTURI CUALQUIER i
33 85121700 MEDIDA : 1,00 UN 322,00 322,00
FORRO DE TUBO ESTERIL Y .
34 85121700 DESEC HABLE 1,00 uN 2.640,00 2.640,00
PAQUETE DE HEMODINAMIA ’
35 85121700 DESECHABLE ¥ ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
36 . 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
37 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)
38 85121700 VENDAJE COMPRESIVO - 1;00 UN . 2.877,00 2.877,00
39 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
40 85121700 INFUSOR 1,00 UN 324.000,00 324.000,00
41 85121700 ANGIO SEAL : 1,00 UN ‘L 515.151,00 515.151,00
. SISTEMA DE ASPIRACION (CON
42 85121700 SUS RESPECTIVOS 1,00 UN 2.083.200,00 2.083.200,00
ACCESORI10S) .
BOMBA (MAQUINA DE
43 85121700 SUCICION PARA SISTEMA DE 1,00 UN 3.124.800,00 3.124.800,00
ASPITACION)
- CD 'S PARA IMAGENES
44 85121700 ANGIO GRAFIA 1,00 UN 2.400,00 2.400,00
45 85121700 GASA PAQUETEX S 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 7.8 ABLACION DE FIBRILACION AURICULAR

(AISLAMIENTO VENAS PULMONARES) INCLUYE: CATETERISMO

IZQUIERDQ ¥ DERECHO MAS ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO, Incluya el precio como lo indique fa Entidad Estatal

CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPED ENDOMIOCARDICO, MAPEC  Esta pregunts requiere anexar documentos (EL.OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN.EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA INTRACAVITARIA NOTA: EL- - TECNICAS MINIMAS EXIGIOAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI'OFRECE O NO OFRECE LOS [TEMS
OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO - REQUERIDQS)

IVA (ST APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE

GRUPO

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

63.805.505,00
o

PROCEDIMIENTO ABLACIGN DE
FIBRILACION AURICULAR
(AISLAMIENTO VENAS
PULMONARES) INCLUYE
CATETERISMO IZQUIERDO Y
DERECHO MAS ESTUDIO R
1 85121700 . ELECTROFISIOLOGICO, 1,00 UN 18.000.000,00 18.000.000,00
CATETERISMO TRANSEPTAL, .
MAPEO ENDOMIDCARDICO,

MAPEO ELECTROANATOMICO Y

ECOGRAFIA INTRACAVITARIA

INCLUYE HONORARIOS

MEDICOS
' INCLUYE PRIMERA CONSULTA !
2 85121700 gsg&“&m;&%ﬂ%” bs 1,00 UN ) . 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS. ‘
3 85121700 GUANTES ESTERILES No. 7 . 1,00 un 1.231,00 1.231,00
4 85121700 GUANTES ESTERILES No. 7.5 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
5 85121700 GUANTES ESTERILES No. 8 1,00 uN 1.231,00 1.231,00
5 85121700 JERINGA 3/m! 1,00 UN : 402,00 402,00
7 85121700 JERINGA 10/ml ) 1,00 UN | . . 540,00 540,00
8 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 uN 960,00 960,00

El 85121700 AGUJA DESECHABLE No. 18 1,00 UN . 147,00 147,00




B v 85121/00 AGUJA UESELRABLE NO. £3 1,uy unN 147,00 147,00

11 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.503,00 1.903.90
12 85121700 HOJA DE BISTURI No. 11 ‘ 1,00 UN 322,00 322,00
13 85121700 ELECTRODQS ADULTO 1,00 UN 960,00 960,00
14 85121706 EQUIPO BOMBA INFUSION 50ML 1,00 UN . 25.499,00 29.435,00
15 85121700 EGUIPO MACRCGOTEO S/A 1,00 UN 25.499,00 29.499,99

Tl ssiz 7430 " EXTENSION O ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 137200
17 85121700 EXTENSION DE PRESION 1,00 UN 38.517,00 ”

MACHO/HEMB 48 (122CM)

18 B5121700 CYSTOFLO EQUIPO 1,00 UN . 2R84.233,00

SCNDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS

15 85121700 SONDA 1,00 UN 38.517,00 3
) i PLACA CONDUCTORA . o
2c 5121700 S Al 1,00 UN $9.817,00 59.817
: 85121700 CATETER No 18 INTRAVENOSO 1,00 UN 38.200,00
R — - — S _
22 45121700 CARTUCHO PARA HR ACT REF 1,00 UN . 16.500.000,20
402 03
23 85121700 AGUIA ANGIOGRAFICA 1,00 UN 42.718,00
24 85121700 TEGADERM C PAD 9 X 35 R3593 1,00 UN ‘ 9.240,00
SET DE TUBOS DE IRRIGACION
25 85121700 A 1,00 N 446.250,00
26 85121700 GUIA 032 X 150 REF 404569 ST 1,00 UN . ; 853.350,00 853.353,23
INTRODUCTOR SUPER SHEATHG
27 65121700 FR x 11 CMO35 GW REF 1,00 UN ‘ 720.000,00 729.000,02

115712B0

INTRODUCTOR SUPER SHEATH?
28 85121760 FR x 11 CM035 1,00 UN 720.000,00 720.000,00
GWREF115713B0
INTRODUCTOR SUPER )
29 85121700 SHEATH11 FR x 11 CMO035 1,00 UN 720.000,00 720.900,30
GWREF115717B0

AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM ; R
30 85121700 REF, 607205 i ,00 ‘v ’ 961,750,00 961.750,00
oot : : 7 T :
31 85121700 : CANULA DE OXIGENO i ; 11,00 U gy i Y 3.399,00 3.369,00
; i I U | ;
t . f .
: CATETER LIVEWIRE 7FR | . o | . oy : R .
. . 32 85121700 . GUODECAPOLARREFM0104 | 1 || | 1o u [ Pand .450,040,00. . 3.4504000,00
CATETER INQUIRY A FOCUS II k 1 : : ¢
33 85121700 DUODECAPOLAR 7FR 4MM REF. o ,00 uN ) 3.075.000,00 3.075.000,00
1B1-82008
SONDA ECO CATETER VIEWFLEX . ’ .
34 85121700 RATCE Rer. 12-D087031 1,00 UN 8,400.000,00 8.400.000,00
PARCHE ENSITE NAVX VELOCITY ]
35 85121700 - GRANDE REF. 100003331 1,00 UN : : 2.849.350,00 2.849.350,00
ENOO10 . . i !
EXTENSION RESPONSE 5 R0 O
36 85121700 DECAPOLAR/NEGRA REF 401972 1,00 un 1.927.800,00 1.927.800,00
EXTENSION INQUIRY i
37 85121700 DECAPOLAR 1910-SAREF : 1,00 UN . 2.891.700,00 2.891,700,00
85954 : i
R INTRODUCTOR SWARTZ 8.5FR R
38 85121760 B3CM SL1 REF 406849 . 1,00 UN 720.000,00 720.000,00
R INTRODUCTOR DEFLECTABLE ! ‘
39 85121700 AGILIS 8 FR REF. 408310 1,00 UN 720.000,00 720.000,20
CATETER IRRIGADO THERAPY ;
40 85121700 7FR COOL PATH100 CM REF IBI 1,00 UN 6.150.000,00 6.150.000,00
83562
a1 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 45,750,200
(3MTS) :
42 85121700 . GASA PAQUETEX 5 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 7.9 MODULACION ENDOEPICARDICA TAQUICARDIA.
VENTRICULAR INCLUYE: CATETERISMO 1ZQUIERDO ¥ DERECHO
MAS.ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO : Incluya ‘el precio comag lo'indique’la Entudad Estatal 5
RANSEPTAL, MAPEQ ENDOMIOCARDICO, MARED - £sta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIDNES

ELECTRDANATOM!CO Y ECOGRAFIA INTRACAVIYARM, PUNC!éN TECNICAS MIN[MAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A tA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECELOS fTEMS
TRANSEPICARDICA Y CORONARIOGRAF{A. NOTA: EL OFERENTE REQUERIDOS)

DEBE DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDG IVA (ST

APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL GRUP

Incluya et precio como la
incicue la Zntidac Estatal

62.742.949,33

Jlmcduya’el precio como fo

,)c&adj‘gahu SRS “ingique fs Entidad Estatal

MODULACION
ENDOEPICARDICA
TAQUICARDIA VENTRICULAR
INCLUYE: CATETERISMO
[ZQUIERDO Y DERECHO MAS
ESTUDIO )
ELECTROFISIOLOGICO,
CATETERISMO TRANSEPTAL,
MAPEQ ENDOMIOCARDICO,
MAPED ELECTROANATOMICO Y
ECOGRAFIA INTRACAVITARIA,
PUNCION TRANSEPICARDICA Y
CORONARIOGRAFIA INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

1 B5121700 1,00 UN 18.000.000,00 18.000.900,00

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST
PROCEDIMIENTO HASTA LOS
RIMEROS 30 DIAS.

1,00 UN 66.000,00 66.000,00

.231,00

3 85121700 GUANTES ESTERILES No. 7 1,00 UN 231,00

4 85121700 GUANTES ESTERILES No. 7.5 1,00 UN 231,00 .231,00

5 85121700 GUANTES ESTERILES No. 8 1,00 UN .231,00 .231,00

6 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 462,00

85121700 JERINGA 5/ml 1,00 UN 480,00 480,00

~

8 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00



9 85121700 JERINGA 20/ml ’ 1,00 UN" | ' 960,00 960,007

10 85121700 AGUJA DESECHABLE No. 18 1,00 UN 147,00 147,00

11 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00

12 85121700 HOJA DE BISTURI No. 11 : 1,00 UN 322,00 322,00

13 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 © UN ) ‘ 960,00 960,00

14 85121700 EQUIPO BOMBA INFUSION 50ML 1,00 UN’ 29.499,00 29.499,00

15 85121700 EQUIPO MACROGOTEO S/A 1,00 UN . 29.499,00 29.499,00

16 85121700 " EXTENSION DE ANESTESIA ) 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
EXTENSION DE PRESION

17 85121700 ACLO/EME 48 (1220M) 1,00 UN 38.510,00 38.510,00

18 85121700 CYSTOFLO EQUIPO 1,00 UN 284.233,00 284.233,00
SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS

18 85121700 SONDA 1,00 UN . 38.510,00 38.510,00
PLACA CONDUCTORA

20 85121700 P R Eore 1,00 m 59.817,00 59.817,00

21 85121700 CATETER No 18 INTRAVENOSO 1,00 uN 38.200,00 38.200,00

22 85121700 S ART 1O PARA HR ACT REF 1,00 UN 10.500.000,00 10.500.000,00

23 85121700 AGUJA ANGIOGRAFICA 1,00 UN 42.718,00 42.718,00
APOSITO ADHESIVO )

24 85121700 A Rt 1,00 UN 9.240,00 5.240,00
SET DE TUBOS DE IRRIGACION ‘

25 85121700 COOL SCREF. 85785 1,00 un 446.250,00 446.250,00

26 B51217C0 GUIA 032 X 150 REF 404569 ST R 1,00 UN 853.350,00 853.350,00
INTRODUCTOR SUPER SHEATH6&

27 85121700 FR x 11 CM035 GW REF 1,00 UN 720.000,00 720.000,00
11571280 .
INTRODUCTOR SUPER SHEATH?

28 85121700 FR x 11 CM035 1,00 UN 720.000,00 720.000,00

GWREF11571380

INTRODUCTOR SUPER
25 85121700 SHEATH11 FR x 11 CM035 1,00 UN 720.000,00 720.000,00
GWREF1157178B0

AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM
REF. 407206

30 85121700 1,00 UN 981.750,00 981.750,00

w

31 85121700 CANULA DE OXIGENO 1,00 UN 3.369,00 .369,00

CATETER LIVEWIRE 7FR ) )
32 85121700 DUODECAPOLARREF401904 1,00 UN 3.450.000,00 3.450.000,00

CATETER INQUIRY A FOCUS 11

33 85121700 DUODECAPOLAR 7FR 4MM REF, 1,00 UN 3.075.000,00 3.075.000,00
IBI-87008
SONDA ECO CATETER VIEWFLEX

34 85121700 XTRA ICE REF. 12-D087031 1,00 UN 8.400.000,00 8.400.000,00
PARCHE ENSITE NAVX VELOCITY

35 85121700 - GRANDE REF, 100003331 1,00 UN 2.849.350,00 2.849.350,00

ENOO10

EXTENSION CATETERTHERAPY
36 85121700 PARA EQUIPO REFIBIREF.85641 1,00 UN 1.026.375,00 1.026.375,00

EXTENSION RESPONSE
37 85121700 DECAPOLAR/NEGRA REF 401972 1,00 UN 1.926.800,00 1.926.800,00
EXTENSION INQUIRY
38 85121700 DECAPOLAR 1910-SAREF, 1,00 UN 2.891.700,00 2.891.700,00
. 85954

INTRODUCTOR DEFLECTABLE

39 85121700 R O e 1 1,00 UN 4.500.000,00 4.500.000,00
. AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM
40 85121700 REF. 407206 1,00 UN 981.750,00 981.750,00
/
41 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS) .
42 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 UN 1.500,00 1.500,00

GRUPO 7.10 ABLACION 3D ARRITMIAS DIFERENTES A 5 Inclyya el précio como io indique la Entidad Estatal
FIBRILACION AURICULAR NOTA: EL. OFERENTE DEBERA Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

DILIGENCIAR EL.VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI. APLICA) TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI OFRECE O NO OFRECE LOS {TEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indique !a Entidad Estatal

67.555.241,00

PROCEDIMIENTO ABLACION 3D
ARRITMIAS DIFERENTES A
FIBRILACION AURICULAR
INCLUYE: CATETERISMO
[ZQUIERDO Y DERECHC MAS
ESTUDIO )

1 85121700 ELECTROFISIOLOGICO, 1,00 UN 18.000.000,00 18.000.000,00
CATETERISMO TRANSEPTAL, :

MAPED ENDOMIODCARDICO,

MAPEO ELECTROANATOMICO Y

ECOGRAFIA INTRACAVITARIA

INCLUYE HONORARIOS

MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 GUANTES ESTERILES No. 7 . 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
4 85121700 GUANTES ESTERILES No. 7.5 : 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
5 85121700 GUANTES EST‘ERILES No. & . 1,00 UN : 1.231,00 1.231,00
6 85121700 JERINGA 3/ml ) 1,00 UN . : 402,00 ' 402,00
7 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
8 85121700 " JERINGA 20/m! | 1,00 UN . 360,00 960,00

9 85121700 ’ AGUJA DESECHABLE No. 18 1,00 UN 147,00 147,00



10 85121700 AGUJA DESECHABLE No. 23 1,00 UN 147,00 147,00

11 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
12 85121700 HOJA DE BISTURI No, 11 1,00 UN 322,00 322,00
13 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN 960,00 960,00
14 85121700 EQUIPO BONBA INFUSION 50ML 1,00 CUN 29.499,00 29,499,090
15 85121700 EQUIPO MACROGOTED 5/ i,00 UN 29.439,00 29.485,0
16 5512170 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 137200
) EXTENSION DE PRESION .
s 510,00 §.5:0,9¢
17 85121700 MO EME 48 (ta2eM) 1,00 uN 38510, 38.519,90
148 S .831.21740 e CYSIOELQ.EQUIEQ. 1.00. u . 4.233.00
SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS
[s 70 1,0¢ N 38.
19 85121700 SONDA 00 U $10,00
N i PLACA CONDUCTORA N 8819 90 R
25 85121700 A A 1,00 N $9.817,00 59.8:7,00
2: §5121700 CATETER No 18 INTRAVENOSO 1,00 UN 38.200,00 28.200,90
22 85121760 CARTUCHO PARA HR ACT REF 1,00 UN 10.500.008,00 10.500.009,9%
402 03
23 85121700 AGUJA ANGIOGRAFICA 1,00 UnN 42.718,00 42,718,230
24 £51217300 TEGADERM C PAD 9 X 35 R3593 1,00 UN 9.24C,00
25 85121700 SET DE TUBOS DE IRRIGACION 1,00 UN 446.250,90
COOL SCREF. 85785 :
26 85121700 GUIA 032 X 150 REF 404569 ST 1,00 UN ' 853.350,00 853.255.99
) o ) INTRODOUCTOR SUPER SHEATHG6
27 85121700 FR x 11 CM035 GW REF 1,00 UN 720.000,00 721.000,00

11571280

INTRODUCTOR SUPER SHEATH7
28 85121700 FR x 11 CMO35 1,00 UN 720.000,00 720.000,03
GWREF115713B0

INTRODUCTOR SUPER
25 85121700 SHEATH11 FR x 11 CM035 1,00 T UN 720.000,00 720.000.,00
GWREF1157178B0

AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM

30 85121700 REF. 407206 1,00 UN 981.750,00 981.750,00
31 85121700 CANULA DE OXIGENO : 1,00 UN 3.369,00 3.369,90
CATETER LIVEWIRE 7FR , ‘ : ) ‘ ' ) o ‘ )
32 85121700 BUODECAPOLARREF401904 1,00 UN 3.450.000,00 3.450.000,00
. CATETER INQUIRY A FOCUS II .
33 85121700 DUOQDECAPOLAR. 7FR 4MM REF. 1,00 UN 3.075.000,00 3.075.000,00
1B1-87008
P SONDA ECO CATETER VIEWFLEX . )
34 85121700 ¥TRA ICE REF. 12-D087031 1,00 UN 8.400.000,00 $.400.000,00
PARCHE ENSITE NAVX VELOCITY
35 85121700 - GRANDE REF. 100003331 1,00 UN ; 2.845.350,00 2.849.350,30
ENGO10
, . EXTENSION RESPONSE ) -
36 85121700 DECAPOLAR/NEGRA REF 401872 1,00 UN 1.927.800,00 1.927.800,00
. EXTENSION INQUIRY ; - . . : . .
37 85121700 DECAPOLAR 1910-SAREF. 1,00 UN 2,891.700,00 2.891.700,00
85954
N . [NTRODUCTOR SWARTZ 8.5FR’ . . U
38 85121700 X 63CM SL1 REF 406849 1,00 UN 720.000,00 720.000,00
INTRODUCTOR DEFLECTABLE
39 85121700 AGILIS 8 FR REF. 408310 i,00 UN 4.500.000,00 4.500.000,09
CATETER IRRIGADO THERAPY . o
40 85121700 7FR COOL PATH100 CM REF 18I 1,00 UN 6.150.000,00 6.150.000,30

83562

GRUPO 7.11 INCERSION DE CATETER EN VENA POR via {4 Incluya’el precio come lo lndlque la Entidad Estatal

ENDOVASCULAR NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENGIAR EL E£sta pregunta requiere: anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
VALOR UNITARIO INCLUIDO IVA (SI APLICA) DE LOS lTEMS QUE  TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR: $I QFRECE ¢ NO QFRECE {_05 iTEMS
CONFORMAN EL PRESENTE GRUPD 3 i REQUERIDOS)

Incluya el precio camo lo
incigue le Entidac Estatat

4.298.164.00

sIndloye eliprecio camodo
indique fa Entidad Estatal

5 'Ref ‘ X
Anticulo

Codigo Precio Ghitano

mocsmwsmc INCERSION DE
CATETER EN VENA POR via
ENDOVASCUL AR (APLICA
1 §5121700 CUALQUIER CODIGO 1,00 UN 578.980,00
389108,3859101,389102,38910
6,389107) INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CCONSULTA
DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1,00 UN ) 66.00G,00 66.200,20
PRIMEROS 30 DIAS.

3 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.7290,00

4 85121700 KIT INTRODUCTQOR FEMORAL

CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 108.000,00 105.000,00

) - KIT INTRODUCTOR RADIAL . T
S 85121766 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 207.480,00 207,46

6 B5121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.462,00 72‘4‘52;3‘5
7 o 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
8 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 1,00 UN 399.126,00 399.:

9 B5121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 1,00 UN 426.972,00 426,972,05
IO 85121700 CATETER MULTIPROPOPOSITO 1,00 UN 79.560,00 h o 77779’56(’]’,’00

CATETER A NECESIDAD (
IMPLANTABLE, CATETER

11 85121700 VENOSO CENTRAL, 1,00 uN 1.346.998,00 1.346.998,00
PERMANENTE, O TEMPORAL
TRANSCAVO)

12 85121700 CONECTORES DE ALTA PRESION 1,00 un 64.974,00 64.574,00

(PARA EL INYECTOR)




13 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,0Q

14 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 215:986,00
15 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00 40.840,00
16 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN’ 3.168,00 3.168,00
17 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00
18 85121700 S%ELPCE)GEE‘FNSDCUSIS 1,00 UN’ . 29.499,00 29.499,00
19 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1,372,00 1.372,00
20 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 .UN ) 1.903,00 1.903,00
21 85121700 - ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN 960,00 960,00

GUANTES ESTERILES . 5
22 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN . 1.231,00

GUANTES DE MANE}O
3 0
23 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 171,00 171,00

-

.231,00

24 85121700 JERINGA 1/m} 1,00 UN ' 199,00 199,00
25 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN 402,00 402,00
26 85121700 JERINGA S5/ml 1,00 UN 480,00 480,00
27 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 540,00
28 85121700 JERINGA INYECTOR 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER ‘
29 85121700 bl D 1,00 un ‘ 322,00 322,00
N FORRO DE TUBO ESTERIL Y |
30 85121700 il 1,00 UN 2.640,00 2.640,00
31 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
32 85121700 FIXOMULL (50CM) ) 1,00 un 75.919,00 75.919,00
33 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 unN 48.750,00 48.750,00
(3MTS) ‘
34 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN : 28.700,00 28.700,00

CD'S PARA IMAGENES . . .
35 85121700 ANGIOGRAFIA 1,00 B 2.400,00

~

.400,00

PAQUETE DE HEMODINAMIA
DESECHABLE Y ESTERIL
CLOREXIDINA JABON

37 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00

36 85121700 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

CLOREXIDINA SOLUCION
PRESENTACION UNIDOSIS

38 85121700 1,00 UN 1.200,00 .200,00

-

39 85121700 GASA PAQUETE X S 1,00 UN 1.500,00 .500,00

GRUPD 7.12 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE Incluya el precic como lo indique la Entidad Estatal
MIEMBROS SUPERIORES, CON BALON NOTA: EL OFERENTE

Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES
DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO.INCLUIDO IVA (SI TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR 51 OFRECE O NO OFRECE LOS ITEMS
APLICA) DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN Et, PRESENTE GRUPO REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

14.236.168,00
i
Eotlae

St

SEspmy

PROCEDIMIENTO
ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA

DE VASOS DE MIEMBROS 1,00 UN 1.263.000,00 1.263.000,00

! 85121700 SUPERIORES, CON BALON
INCLUYE HONORARIOS
MEDICOS
INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST .
2 85121700 PR oS sta LS 1,00 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 AGUIA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 uN 18.720,00 18.720,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL !
4 85121700 CUALQUITR PRENCH 1,00 UN 108.000,00 108.000,00
5 85121700 CATETER DE ALTO SOPORTE 1,00 un 1.056.000,00 1.056.000,00
GUIAS PERIFERICAS DE ALTO ‘
6 85121700 SOPORTE 1,00 un 405.600,00 405.600,00
7 85121700 GUIA 0,35 DIAGNGSTICA X 150 1,00 UN 72.462,00 72.462,00
8 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 100.245,00 100.245,00
3 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 1,00 m 399.126,00 399.126,00
10 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 1,00 m 426.972,00 426.972,00
11 85121700 GUIA AMPLATZ X 180 1,00 un 405.600,00 405.600,00
12 85121700 GUIA AMPLATZ X 260 1,00 un 405.600,00 405.600,00
INTRODUCTORES ALTO
. 1.107.600,00
13 85121700 oDy 1,00 uN 1:107.600,00 107.
CATETER PIG TAIL (CUALQUIER ‘ 5 00
14 85121700 HeniDAY PRy 1,00 un 79.560,00 9.560,
15 85121700 CATETER PIG TAIL 1,00 un 546.000,00 546.000,00
CENTIMETRADO (CUALQUIER .
CONECTORES DE ALTA PRESION
y 64.974,00 64.974,00
16 85121700 COARA B 1Y ECTOR) 1,00 UN
17 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN ‘ 72.000,00 72.000,00
18 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00 3.168,00
19 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA - 1,00 UN ‘ 2.296,00 2.296,00
EQUIPO VENOCLISIS . 29.499.00
20 85121700 RO Ve ‘ 1,00 UN | 29.499,00 ,
21 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA ‘ 1,00 UN 1.372,00 . 1.372,00
22 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00

23 85121700 ELECTRODOS ADULTOS . 1,00 UN ' 960,00 960,00



GUANTES ESTERILES

24 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES DE MANEJO N
25 85121700 CUALQUIER TALLA (PAR) 1,00 Un ) 171,00 171,00
26 85121700 JERINGA 1/m] 1,00 UN ( 195,00 199,00
27 85121700 JERINGA 3/ml 1,00 UN . 402,00 402,00
28 85121700 JERINGA 5/m! 1,00 UN 480,00 289,00
25 . 85121700 JERINGA 10/ml 1,00 UN 540,00 549,00
30 85121700 JERINGA 20/ml 1,00 UN 960,20 969,20
31 85121760 JERINGA INYECTOR 1,00 UN 187.200,90 1§7.200,50
HOJA DE BISTURI CUALQUIER ’ K ’
32 85121700 MEDIDA 1,00 UN 322,00
. o FORRO DE TUBO ESTERIL Y - . .
33 #51217C DESECHABLE 1,00 UN 2.645,00 2. 33
34 851217C0 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 Un 3.369,00 3.369,00
35 85121730 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN . 75.918,00 75.9:9,35
36 85121700 JERINGA DE ATMOSFERAS 1,00 UN 444.,600,00 444.600,00
37 85121700 KIT VALVULA HEMOSTATICA 1,00 UN 312.000,00
»' o ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA
38 (MTS) 1,00 UN 48.750,00
39 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 uN 5 2.577.99
y CD 'S PARA [MAGENES o ’
e gs SRGIO R RFLA 1,00 UN 2.400,00 2.
- PAQUETE DE HEMODINAMIA Ny R e ann s
41 85121730 DESECHABLE Y ESTERIL 1,00 UN 104.400,00 104,400,590
B CLOREXIDINA JABON ‘ ) ;
42 85121760 PRESENTACION UNIDOSIS 1.00 UN 1.200,00 1.292.00
43 85121700 ANGLO-SEAL 1,00 UN 515.151,00 515.151,00
o BALONES MEDICADOS o
44 85121700 CUALQUIER MEDIDA, 1,00 UN 4,290.000,00 4.290.000,00
BALCNES CONVENCIONALES .
45 85121700 CUALOUIER MEDIDA, 1,00 UN ‘ 1.056.000,00 1.056.000,00
46 85121700 GUIAS DE ANGIOPLASTIA 1,00 UN 546.000,00 545.000,00
CLOREXIDINA SOLUCION i
47 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 unN 1.200,00 1.200,00
1.500,00 1.500,00

48 85121700 GASA PAQUETE X 5 1,00 UN

GRUPO.7.13 TROMBECTOMIA VASOS MIEMBROS SUPERIORES O Induya el precio como 1o indique 13- Entidad Estatai 2 . :
INFERIORES NOTA: EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL Esta pregunta requiere anexar documentos {EL-OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO 02 LAS CONDICIONES

VALOR UNITARIO INCLUIDO 1VA (S1°APLICA) DE LOS ITEMS QUE TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR ST OFRECE O NG OFRECE LOS{TEMS
CONFORMAN EL PRESENTE GRUPD . : REQUERIDOS) o e : i

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

14.236.635,00

PROCEDIMIENTO
TROMBECTOMIA VASOS

1 85121700 MIEMBROS SUPERIORES O - 1,00 UN 3.065.121,00 3.065.121,00
INFERIORES INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST

2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS 1.00 UN 66.000,00 66.000,00
PRIMEROS 30 DIAS.
3 85121700 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL 1,00 UN 18.720,00 18.729,00
KIT INTRODUCTOR FEMORAL .
4 85121700 . CUALQUIER PRENCH 1,00 UN 108.00C,00 108.000,00
o KIT INTRODUCTOR RADIAL . ) ) o
s 85121700 CUALQUIER FRENCH 1,00 UN 207.480,00 207.480.00
6 85121700 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 1,00 UN 72.462,90 72.462,90
7 85121709 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 1,00 UN 109.245,00 130.245.39
85121700 GULA.0,35 HIDROFILICA.X-150 R 1,00 UN. 399..126,00
9 85121700 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 1,00 UN . 426.972,00
) CATETER PIG TAIL (CUALQUIER X ST
10 85121760 MEDIDA Y FR) 1,00 UN 73.560,00
He1s CONECTORES DE ALTA PRESION . . o
11 85121700 (PARA EL INYECTOR) 1,00 UN 64.974,00
12 85121700 MEDIO DE CONTRASTE . 1,00 UN 72.000,00 72,000,800
13 85121700 TRANSDUCTOR DE PRESIONES 1,00 UN 215.986,00 215.986,00
14 85121700 LLAVE DE MANIFOLD 1,00 UN 40.840,00 40.847,39
15 85121700 MAQUINA DE AFEITAR 1,00 UN 3.168,00
CATETER EXTRACTOR DE o
16 85121700 TROMBOS ENDOVASCULARES 1,00 UN 2.418.000,00 2.418.002,00
17 85121700 JELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 un 2.296,00 2.
‘ EQUIPO VENOCLISIS . o 00 0 o
18 85121700 AR OGOTED 1,00 unN 29.499,00 29.499,00
19 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372.00
20 85121700 LLAVE DE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.
21 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1,00 UN : 980,00 960,00
GUANTES ESTERILES
22 85121700 AL DUIER TaLLA tPAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,90
, GUANTES DE MANEIO
23 85121700 CUALOUIER TALL (PAR) 1,00 uN 171,00 171,00

24 85121700 JERINGA 1/ml 1,00 UN 199,00 169,00

S RS171700 1EQINGA R /mi 1 An un 4an? nn an> nn



P Coamarwy PRI v v ey ey

26 85121700 JERINGA 5/m] 1,00 UN . 480,00 480,00

27 85121700 JERINGA 10/m1 1,00 UN 540,00 540,00
28 85121700 JERINGA INYECTOR ) 1,00 UN 187.200,00 187.200,00
2s 55121700 HOJA DE BISTURI CUALQUIER 100 on . ] 322,00 322,00
MEDIDA
FORRO DE TUBO ESTERIL Y :
640, 2.640,00
30 85121700 O ek ‘ 1,00 UN 2.640,00 640,0
31 85121700 CANULA OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.369,00 3.369,00
32 85121700 FIXOMULL (50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,00
33 85121700 ESPARADRARQ EN SEDA/TELA 1,00 UN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)
34 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 uN 2.877,00 2.877,00
i CD 'S PARA IMAGENES :
4 4
35 85121700 R 1,00 UN ) 2.400,00 2.400,00
CLOREXIDINA JABON
36 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 UN 1.200,00 1.200,00
CLOREXIDINA SOLUCION
37 85121700 O O e oals 1,00 UN 1.200,00 200,00
38 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 UN 1.500,00 1.500,00
I PAQUETE DE HEMODINAMIA
39 85121700 e HElop I 1,00 UN 104.400,00 104.400,00
40 85121700 ANGIO-SEAL 1.00 UN 515.151,00 515.151,00

1 5 " BALONES MEDICADOS ; )
41 85121700 CUALQUIER MEDIDA, 1,00 UN 4.290.000,00 4.290.000,00

BALONES CONVENCIONALES P
42 85121700 CUALQUIER MEDIDA, 1,00 UN 1.056.000,00 1.056.000,00

43 85121700 GUIAS DE ANGIOPLASTIA 1,00 UN 546.000,00 546.000,00

GRUPO 7.14 ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALON Y/Q' - Induya el precio Como {o indigue 1a Entidad Estatal
STENT DE VASOS TORACICOS NOTA: EL OFERENTE DEBERA Esta pregunta réqulere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR. EN EL ANEXO 02 LAS CONDIC!ONES

DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIQ INCLUIDOQ IVA {SE APLICA) TECNICAS MINIMAS EXXGIDAS DONDE LE PERMITA A LA ENTIDAD DETERMINAR SI GFRECE O NO OFRECE LOS iTEMS
DE LOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESENTE GRUPO : REQUERIDOS)

Incluya el precio como lo
indique la Entidad Estatal

26.745.856,00

PROCEDIMIENTO
ANGIOPLASTIA O .
ARTERECTOMIA CON BALON
Y/O STENT DE VASOS -
ABDOMINALES INCLUYE
HONORARIOS MEDICOS

1 85121700 1,00 ) UN 3.065.121,00 3.065.121,00

INCLUYE PRIMERA CONSULTA
DE CONTROL POST
2 85121700 PROCEDIMIENTO HASTA LOS . 1.00 UN 66.000,00 66.000,00

PRIMEROS 30 DIAS.

3 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN 2.296,00 2.296,00

4 85121700 EXTENSION DE ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
£QUIPO

5 85121700 SN b L ISIS/MACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499,00

5 85121700 ELECTRODOS ADULTOS 1.00 un 960.00 960.00

7 85121700 LLAVE DE 3 viAs . 1,00 un 1.903,00 1.903,00
GUANTES ESTERILES:

8 85121700 CDALGUIER MEDTDA (PAR) 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
GUANTES EXAMEN CUALQUIER

7

9 85121700 EOlA AR 1,00 UN 171,00 171,00

10 85121700 JERINGA DE 10CC . 1,00 UN 540,00 540,00

11 85121700 JERINGA 20 CC 1,00 UN 960,00 960,00

12 851217C0 JERINGA 50 CC 1,00 UN ) 1.174,00 1.174,00

13 85121700 BURETROL 1,00 un 5.847,00 5.847,00
CD'S PARA IMAGEN

14 85121700 ANGIOGRAFIA o 1,00 UN 2.400,00 2.400,00

is 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 UN 72.000,00 72.000,00

16 85121700 FIXOMULL (50CM) ) 1,00 uN 75.919,00 75.919,00

17 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 UN 2.877,00 2.877,00

18 85121700 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 1,00 unN 48.750,00 48.750,00
(3MTS)

19 85121700 CANULA DE OXIGENO ADULTO 1,00 UN 3.3665,00

20 85121700 FORRO DE TUBO 1,00 UN 2.640,00
HOJA DE BISTURI CUALQUIER o }

21 85121700 Hoda o 1,00 UN 322,00

22 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 1,00 UN . 399.126,00 399.126,00

23 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 1,00 UN . 426.972,00 426.972,00

KIT INTRODUCTOR FEMORAL X
24 85121700 11 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00

KIT INTRODUCTOR FEMORAL X

25 85121700 53 CM (CUALQUIER FRENCH) 1,00 UN 108.000,00 108.000,00

26 85121700 GUIA ROADRUNNER X 260 1,00 UN 612.000,00 612.000,00

27 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 UN 1.500,00 1.500,00
CATETER MULTIPROPOSITO

28 85121700 (CUALGUIER FRERCH) ] 1,00 UN | ) 79.560,00 79.560,00

29 85121700 CATETER DIAGNOSTICO COBRA 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

(CUALQUIER FRENCH)

CATETER DIAGNGOSTICO :
30 85121700 SIMMONS (CUALQUIER : 1,00 UN : 210.600,00 210.600,00
FRENCH)




[INTRODUCTOR FLEXOR 1,00 UN . 834.600,00 834.600,90

31 85121700 CUALQUIER FRENCH)

32 85121700 STENT AUTOEXPANDIBLE 1,00 - UN 5,148.000,00 5.148.000,00

33 85121700 STENT CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN : 5.148.000,00 5.148.000,00

34 85121760 BALON CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN i 1.056.000,00 1.056.000,00

35 85121700 MICROGUIA 1,00 UN . 1.716.000,00 1.715.000,00

% 85121700 MICROCATETER 1,00 UN 5.458.440,00 v

37 85121700 GufA ROADRUNNER X 180 1,00 unN 612.000,90 612.000,00

36 85121v7'00 ‘ GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ 1,00 UN 405.600,00  405.600.00

38 " as121700 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 1,00 UN 72.462.00
T 45121700  GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 1,00 UN 105.245,00 ' 130.245,90

41 85121730 GUIA 0.014 1,00 UN 546.000,39 o

a2 85121760 SR ELanAtIoN LRIDOSIS 1.00 UN L.

CLomaE soricion o g

e PAQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 N o i ion

DESECHABLE Y ESTERILIZACION

GRUPD 7.15 TEST DE OCLUSION CARGTIDEA’ NoTk Bl 1nduya &l prenlo wmo lo mdtque Ia Ent«dad Estatai +

OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EL VALOR UNITARIO INCLUIDO ' 'Esta pregunta requiere anexar documentos (EL OFERENTE DEBERA DILIGENCIAR EN EL ANEXO D2 LAS CONDICIUNES
IVA {SL APLICA) DELOS ITEMS QUE CONFORMAN EL PRESEN‘FE L TECNICAS MéNIMAS EXIGIDAS DONDE LE PERMITA ALA ENTKDAD DETERMINAR S1'OFRECE!Q NO OFRECE 1as iTEMS
GRUPO - i . REQUERIDOS)

Ircluya el
nd cue la

ndUYa et p;ecu; como ia

Preclo LnIERn0 1 gique fa Entidad Estatal

PROCEDIMIENTO TEST DE
OCLUSION CAROTIDEA

1 85121760 INCLUYE HONORARIOS 1,00 ¢ UN 2.980.183,00 2.989.183,00
MEDICOS
2 85121700 YELCO CUALQUIER MEDIDA 1,00 UN . 2.266,00 2.286,00
3 85121700 EXTENSION ANESTESIA 1,00 UN 1.372,00 1.372,00
X EQUIPO VENOCLISIS N
4 85121700 M ACROGOTED 1,00 UN 29.499,00 29.499,00
5 85121700 EQUIPO DE BOMBA 1,00 UN 25.499,00 29.499,00
6 85121700 ELECTRODOS ADULTO 1,00 UN : 960,00 960,00
7 85121700  LLAVE TRES VIAS 1,00 UN 1.903,00 1.903,00
. GUANTES ESTERILES i
8 85121700 CUALDUIER MEDIDA (PAR} 1,00 UN 1.231,00 1.231,00
o GUANTES EXAMEN CUALQUIER _ R
5 §5121700 D R RAR) 1,00 UN 171,00 171,00
10 85121700 JERINGA 3CC 1,00 UN 402,00 402,00
11 85121700 JERINGA 5CC } 1,00 UN 480,00
12 85121700 JERINGA 10CC 1,00 UN 540,00
13 85121700 JERINGA 20CC ] 1,00 UN . 960,00
14 85121700 BURETROL 1,00 UN 5.847,00
) CDS PARA IMAGEN .
15 85121700 NGLOGRAFIA 1,00 UN 2.400,00
16 85121700 MEDIO DE CONTRASTE 1,00 unN 72.006,00 72.002,00
17 85121700 FIXOMULL (S50CM) 1,00 UN 75.919,00 75.919,20
18 85121700 MAQUINA AFEITAR : 1,00 UN 3.198,00 3 6500
19 85121700 JERINGA [NSUFLADORA 1,00 UN 444.600,90
. . VALVULA HEMOSTATICA s oo
20 85121700 el 1,00 UN 312,000,590
2: 85121700 VENDAJE COMPRESIVO 1,00 unN 2.877,00
2 55121750 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA 100 N 48,950 09
(3MTS)
23 85121750 CANULA OXIGENO ADULTG 1,00 uN 3.369,00
24 £5121700 FORRO DE TUBO 1,00 uN . 2,640,090
25 §5121700 HO1A DE BISTURI 1,00 unN 322,00
. I CLOREXIDINA JABON ) o
26 85121700 PRESENTACION UNIDOSIS 1,00 un 1.200.00
N CLOREXIDINA SOLUCION ) . -
27 85121700 SR e O NIoa2ts 1,00 UN 1.290,00
IO BALON INTRACRANEAL ) . o
28 85121700 AL QUIth MEDIDA 1,00 UN 2.496.000,00
s BALON PARA CARCTIDA
29 85121700 S ALOUi R MEDIDA 1,00 . UN 3.120.000,00
30 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 1,00 UN 399.126,00
3 85121700 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 1,00 UN 426.972,00 3
R . KIT INTRODUCTOR FEMORAL ) R o
32 85121700 CUALQUIER FR 1,00 UN 108.000,0¢C 108,059,017
33 85121700 AGUIA PUNCION ARTERTAL 1,00 UN 18.720,00 18.729,39
_ CATETER CEREBRAL BERESTAIN o -
34 85121700 (CURLQUIER Fay 1,00 UN 210.600,00
CATETER GUIA CEREBRAL : o
35 85121700 T ALQUIER MEDTDA FR) 1,00 UN 2.964.000,00 2.964.000,00
s CATETER CEREBRAL SIMMONS ) o
36 85121700 U hlouren iy 1,00 UN 210.600,00 210.600,30
37 85121700 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL 1,00 UN 210.600,00 210.600,00

(CUALQUIER FR)

38 85121700 T@.CEOCATETER CEREBRAL 1,00 UN 5.457.000,00 5.457.000,00




1uLs

B
4.363.321,00

39 85121700 MICROGUIA 1,00 UN 4.363.321,00

40 85121700 GUIA DE NAVEGACION 1,00 UN 1.131,000,00 1.131.000,00
41 85121700 ;‘ELUTRRC?Iﬁ.f&@gg;%ﬂfg';g““ 1,00 UN 3.652.080,00 3.652.080,00
42 85121700 GASA PAQUETE X § 1,00 uN 1.500,00 1.500,00
43 85121700 INFUSOR 1,00 N 324.000,00 324.000,00
a4 85121700 PAQUETE DE HEMODINAMIA 1,00 UN 104.400,00 104.400,00

DESECHABLE Y ESTERIL




PRESTACION DE SERVICIO DE SALUD DE ANGIOGRAFIA (CARDIOLOGIA (HEMODINAMIA Y
ELECTROFISIOLOGIA), NEUROLOGIA ENDOVASCULAR Y RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA) QUE
INCLUYA RECURSO HUMANO E INSUMOS PROPIOS DE LOS PROCEDIMIENTOS DE ANGIOGRAFIA Y DE
USO COMUN HOSPITALARIO CON DESTINO A LOS USUARIOS DEL SUBSISTEMA DE SALUD DE LA
POLICIA NACIONAL

ANEXO02
OFERTA Y CONDICIONES TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS

GRUPO 1 IMPLANTES Y EXPLANTES

"GRUPO 1.1 IMFLANTEDE MARCAPA INBER i g -
T : [ UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO | DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ; MEDIDA = o
] 378200 | PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE MARCAPASO UNICAMERAL INSERCION DE MARCAPASO | UNIDAD X
| UNICAMERAL, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS : - |
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. | UNIDAD X
3 INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DE MARCAPASO DEFINITIVO CUAQUIER FRENCH Y REFERENCIA | UNIDAD X
4 ELECTRODO PARA MARCAPASQ DEFINITIVO . . | UNIDAD X
5 MARCAPASO GENERADOR DEFINITIVO UNICAMERAL ~ UNIDAD X
5 MEDIO DE CONTRASTE ; 1 UNIDAD X
7 MAQUINA DE AFEITAR i UNIDAD X
8 JELCO CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
9 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO . . . UNIDAD X
10 EXTENSION DE ANESTESIA . ] UNIDAD X
11 LLAVE DE TRES VIAS R UNIDAD X
12 ELECTRODOS ADULTOS i UNIDAD X
13 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) : . : - PAR X
14 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
1 JERINGA 3/ml UNIDAD X
16 JERINGA 5/ml UNIDAD X
7 JERINGA 10/ml UNIDAD X
8 JERINGA 50/ml UNIDAD X
19 JERINGA 20/mi - UNIDAD X
20 PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
21 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
22 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
23 CABLES DE MEDICION DE UMBRALES - o : - UNIDAD X
24 SEDA 2/0 (SHJK833 CURVA UNIDAD X
25 VICRYL 3/0 PLIS (CTH) 339H CURVA / ETHIBON UNIDAD X
[ 25 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
[ 27 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD X
.28 APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL . I UNIDAD X
[T29 GELFOAM : . UNIDAD X
30 BURETROL ) UNIDAD X
31 CANULA OXIGENG ADULTO - : UNIDAD X
32 FIXOMULL (50CM) : . CM X
32| ESPARADRAPO EN SEDATELA (3MTS) METRO X
34 PARCHE DE DESFIBRILACION Y ESTIMULACION : UNIDAD X
35 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD X
35 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD X
37 GUJA HIPODERMICA UNIDAD X
38 (,AMF’L, DE INCISION DE POLIESTER CON ADHESIVO ANTIMICROBIAND UNIDAD X
.. | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL. FORRO DE TUBO, TOALLAS B R X
K Te) UNIDAD
40 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
a1 ETHIBON ) ) ) UNIDAD X
[ 42 ESTILETE 58 PARA MARCAPASOS ) UNICAD X
GRUPO 1.2 EXPLANTE DE MARCAPASOS UNICAMERAL O BICAMERAL O MONITOR DE EVE
] . UNIDAD DE | OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA i “NO
i 378900 PROCEDIMIENTO EXPLANTE DE MARCAPASOS UNICAMERAL O BICAMERAL O MONITOR DE EVE UNIDAD X
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 MEDIO DE CONTRASTE - UNIDAD X
4 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
5 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
6 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ : UNIDAD X
7 EXTENSION DE ANESTESIA . UNIDAD X
8 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X__|
9 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
10 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
11 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) . [ PAR X
12 JERINGA 3/ml | UNIDAD X
13 JERINGA 5/ml : - | UNIDAD X
14 JERINGA 10/ml | UNIDAD X
15 | JERINGA 20/ml | UNIDAD X
16 | JERINGA 50/m! ] UNIDAD X |
17 | PLACA DE ELECTROBISTURI | UNIDAD X__ |




18 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X | ]
13 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X | ]
20 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD X | ]
21 VICRYL 3/0 PLIS (CTi) 33gH CURVA UNIDAD X
[22 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
23 ETHIBON UNIDAD X
24 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD X
25 APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD X
26 BURETROL UNIDAD X
27 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
28 FIXOMULL (50CM) CM X
29 ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
30 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
31 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
32 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
a3 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD X
SECADO )
34 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
35 ESTILETE 58 PARA MARCAPASOS UNIDAD X |
[ 36 ESTILETE 52 PARA MARCAPASOS UNIDAD X ] |
GRUPO 1.3 IMPLANTE DE MARCAPASO BICAMERAL, INSERCION DE MARCAPASO BICAMERAL
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA 5 NG
4 378300 PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE- MARCAPASO BICAMERAL, INSERCION DE MARCAPASO UNIDAD X
BICAMERAL, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD X
3 INTRODUCTORES PEEL AWAY PARA ELETRODOS DE MARCAPASO DEFINITIVO UNIDAD X
4 ELECTRODO PARA MARCAPASO DEFINITIVO AURICULAR UNIDAD X
5 ELECTRODO PARA MARCAPASC DEFINITIVO VENTRICULAR UNIDAD X
6 MARCAPASO GENERADOR DEFINITIVO BIICAMERAL’ UNIDAD X
7 MEDIO DE CONTASTE UNIDAD X
8 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
5 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
10 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
11 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
12 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
13 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
14 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR: X
15 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
16 JERINGA 3/ml UNIDAD X
17 JERINGA 5/ml UNIDAD X
18 JERINGA 10/mi UNIDAD X
19 JERINGA 50/ml UNIDAD X
20 JERINGA 20/ml UNIDAD X
21 PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
22 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
23 CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD X
24 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
25 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD X
26 VICRYL 3/0 PUIS (CTI) 339H CURVA UNIDAD X
27 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
28 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD X
29 APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD X
30 | GELFOAM UNIDAD
31 ETHIBON UNIDAD X
32 BURETROL UNIDAD X
33 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
34 FIXOMULL (50CM) CM X
35 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
36 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD X
37 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNICAD X
38 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
39 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
40 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD X
SECADO) :
41 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
42 ESTILETE PARA MARCAPASO UNIDAD X
[f GRUPO 1.4 IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL INSERCION DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL
UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA ] NO
; 379401 PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL  INSERCION DE UNIDAD X
: CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DEFINITIVO CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
4 GENERADOR DEFINITIVO CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL UNIDAD X
5 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
6 MAQUINA DE AFEITAR DESECHABLE UNIDAD X
7 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
8 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) UNIDAD X
9 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
10 JERINGA 3/mi PAR
11 JERINGA 5/mi UNIDAD X
12 JERINGA 10/ml UNIDAD X
13 JERINGA 20/mi UNIDAD X
14 JERINGA 50/ml UNIDAD X
15 PLACA ELECTRO BISTURI UNIDAD X
16 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
[T717 ] CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD X
[__18 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
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[ "5 | SEDA 2/0 SHIKB32 CURVA UNIDAD X
7720 | VICRYL 30 PLIS (CTI) 336H CURVA UNIDAD X
L EORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
22 | CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD X
23 | GELFOAM UNIDAD X
24 BURETROL UNIDAD X
5 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
26 ETHIBON UNIDAD X
27 FIZOMULL (500M) CM X
28 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
25 PARCHE DE DESFIBRILACION Y ESTIMULACION UNIDAD X
30 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
31 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
32 AGUJA HIPODERMICA . UNIDAD X
. SAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD X
o2 SECADO )
34 ELECTRODO DE ALTO VOLTAJE UNIDAD X
35 ZPOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD X
35 ESTILETE DE 65 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD X
[ 37 | GASAPAQUETE XS UNIDAD X
GRUPO 1.5 EXPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL O BICAMERAL O CARDIORESINCRONIZADOR O RESINCRONIZADOR
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS D & S OFRECE
379900 | PROCEDIMIENTO EXPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR UNICAMERAL O BICAMERAL O UNIDAD X
CARDIORESINCRONIZADOR O RESINCRONIZADOR, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. “UNIDAD X
3 MEDIO DE CONTASTE UNIDAD X
4 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
5 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
5 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
7 EXTENSION DE ANESTESIA  UNIDAD X
B LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
g ELECTRODOS ADULTOS . UNIDAD X
10 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
1 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
2 JERINGA 3/ml { UNIDAD X
13 JERINGA 5/ml -UNIDAD_ X
14 JERINGA 10/l UNIDAD X
5 JERINGZ 20/ml UNIDAD X
6 JERINGA 50/ml UNIDAD X
17 PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD T X
8 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
19 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD T X
20 CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD X
21 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD X
22 VICRYL 3/0 PUS (CTI) 339H CURVA UNIDAD X
23 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
24 ETHIBON - - = UNIDAD" X
25 CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD X
26 APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD X
27 GELFOAM UNIDAD X
[ 28 BURETROL UNIDAD X
23 CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
20 FIXOMULL (50CM) CcM X
I ESPARADRAPQ EN SEDATELA (3MTS) METRO X
32 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD X
33 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
34 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDCSIS UNIDAD X
35 | AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
.~ | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO. TOALLAS DE : X
B srcano, i i UNIDAD
37 | GASE PAQUETE X5 UNIDAD X
38 | ESTILETE 52 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD X
739 | ESTILETE 58 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD X
[ 40 | ESTILETE 65 PARA CARDIODESFIBRILADOR UNIDAD [ X
GRUPO 1.6 IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL INSERCION DE CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E iINSUMOS i Umg&%ss 3|0FREC$qo
; 379401 PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL INSERCION DE UNIDAD X
CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DEFINITIVO CUALQUIER FRENCH UNIDAD T X
4 ELECTRODO VENTRICULAR DE ALTO VOLTAJE UNIDAD X
5 ELECTRODO AURICULAR UNIDAD X
6 GENERADOR DEFINITIVO CARDIODESFIBRILADOR BICAMERAL UNIDAD X
7 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
B MAQUINA DE AFEITAR DESECHABLE UNIDAD X
9 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
10 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
K GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
12 JERINGA 3/ml "UNIDAD X
13 JERINGA 5/ml UNIDAD X
14 JERINGA 10/ml UNIDAD X
15 JERINGA 50/ml UNIDAD X
16 JERINGA 20/ml UNIDAD X
17 PLACA ELECTRO BISTURI UNIDAD X
8 LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
19| CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD X
20 | _HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
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21 SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA ] UNIDAD T x ]
22| VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 338H CURVA - UNIDAD X
23| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
24 | CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) - UNIDAD X
25 GELFOAM UNIDAD X
26 | PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD X
27 BURETROL UNIDAD X
28 ETHIBON UNIDAD X
29 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
30__| FIXOMULL (50CM) - M X
31 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
32| EQUIPO DE MACROGOTEO - UNIDAD X
33| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
34 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
35| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
36__| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
37| AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
a9 | PAQUETE DEHEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE X
SECADO | ‘ g UNIDAD
39 GASA PAQUETE X 5 5 UNIDAD X
40| ESTILETE 58 PARA CARDIODESFIBRILADOR : UNIDAD X
41| ESTILETE 65 PARA CARDIODESFIBRILADOR . UNIDAD X
GRUPO 1.7 INPLANTE DE RESINCRONIZADOR CARDIACO INSERCION DE RESINCRONIZADOR CARDIACO
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
_ IMIEN MEDIDA Si NO
] 379401 PROCEDIMIENTO  IMPLANTE DE  RESINCRONIZADOR -CARDIACO  INSERCION DE UNIDAD X
RESINCRONIZADOR CARDIACO, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DEFINITIVO CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
4 ELECTRODO VENTRICULAR UNIDAD X
5 GUIAS PARA ELECTRODO DE SENO CORONARIO UNIDAD T X
6 INTRODUCTOR DEFLECTABLE PARA SENO CORONARIO i UNIDAD X
7 CATETER PARA ELECTRODO SENO CORONARIO ACCESO DEREEHO UNIDAD X
8 CATETER PARA ELECTRODO SENO CORONARIO ACCESO 1IZQUIERDO UNIDAD X
9 CATETER PARA CANULACION SELECTIVA SENO CORONARIO CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD X
10| CATETER BALON PARA VENOGRAFIA DE SENO CORONARIO UNIDAD X
11 CATETER CORONARIO GUIA I UNIDAD X
12| CATETER CORONARIO MULTIPROPOSITO i UNIDAD X
13| CATETER CORONARIO INTERMAMARIO UNIDAD X
14__| BALON PARA SENO CORONARIO UNIDAD X
15| JUEGO CLAVIJA PARA PUERTOS UNIDAD X ]
16| CUCHILLA-CORTADORA AJUSTABLE PARA CATETER DE SENO CORONARIO UNIDAD X i
17__| LAPIZ DE ELECTROBISTURI i - UNIDAD X |
18| CABLES DE MEDICION DE UMBRALES UNIDAD X |
19| ELECTRODO AURICULAR UNIDAD X
20 | GENERADOR DEFINITIVO RESINCRONIZADOR UNIDAD X
21 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
22| MAQUINA DE AFEITAR DESECHABLE UNIDAD X
73| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
24 | EQUIPO MACROGOTEQ UNIDAD X
25| EQUIPO BOMBA UNIDAD X
26| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
27 | CABLES DE MEDICION DE UMBRALES - UNIDAD X
28 | CATETER DEFECTABLE SENO CORONARIO UNIDAD X
29 | PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION . ] UNIDAD X
30| LLAVE DE TRES VIAS - UNIDAD X
31 VALVULA HEMOSTATICA PARA CATETER DE SENO CORONARIO . UNIDAD X
32| PIN PLUG CONECTOR ) UNIDAD X
33| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) : ] PAR X
34| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) : PAR X
35| JERINGA 3/mi UNIDAD X
36| JERINGA &/ml T UNIDAD X
37 | JERINGA 50/ml . ‘ UNIDAD X
38| ETHIBON . } UNIDAD X
33| JERINGA 10/ml UNIDAD X
40| JERINGA 20/ml ‘ . UNIDAD X
41 PLACA ELECTRO BISTURI ; UNIDAD X
42 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA ) UNIDAD X
43| SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA . UNIDAD X
44| VICRYL 3/0 PLIS (CTI) 339H CURVA . . UNIDAD X
45 | CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) ‘ ‘ UNIDAD X
46| GELFOAM . UNIDAD X
47 | BURETROL : : UNIDAD X
48| CANULA OXIGENO ADULTO . ] UNIDAD X
45| FIXOMULL (50CM) CM X
50| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
51 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS : UNIDAD X
55 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ‘ UNIDAD X
53 | AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
BAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE X
5 | secabo UNIDAD
55 | GASA PAQUETE X5 UNIDAD X
56| ESTILETE 52 PARA RESINCRONIZADOR UNIDAD X
57 | ESTILETE 58 PARA RESINCRONIZADOR - UNIDAD X
58 | ESTILETE 65 PARA RESINCRONIZADOR UNIDAD X
55 | SUBSELECTOR90® UNIDAD X ]
60 | SUBSELECTOR 180 UNIDAD X
51 GUIA DE ANGIOPLASTIA 0.014 i UNIDAD X
62 [ CAPUCHON ] UNIDAD [ X
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GRUPO 1.8 IMPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR MAS RESINCRONIZADOR CARDIACO.

ITEm | copico DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ' g
79301 | PROCEDIMIENTO IVPLANTE DE CARDIODESFIBRILADOR MAS RESINCRONIZADOR CARDIACO, UNIDAD X
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
=T NALUVE PRIVERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS, UNIDAD X
5[ INTRODUCTOR PEEL AWAY PARA ELECTRODO DEFINITIVO CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
4 ELECTRODO VENTRICULAR DE ALTO VOLTAJE - ) UNIDAD X T
5| ELECTRODO AURICULAR UNIDAD X
ST ELECTRODO BIPOL AR DE SENG CORONARIONENTRICULO IZGUIERDO UNIDAD X
=T GUILS PARA ELECTRODO DE SENO CORONARIO UNIDAD X
5 | CATETER DEFECTABLE SENO CORONARIO UNIDAD X
5T INTRODUCTOR DEFLECTABLE PARA SENO CORONARIO UNIDAD X
70 T CATETER PARA ELECTRODO SENO CORONARIO AGCESO DERECHO UNIDAD X
71 T CATETER PARA ELECTRODO SENO CORONARIO ACCESO 1ZQUIERDO ‘ UNIDAD X
72 | CATETER PARA CANULACION SELECTIVA SENO CORONARIO CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD X
{13 | CATETER BALON PARA VENOGRAFIA DE SENO CORONARIO - UNIDAD X
I JUEGO CLAVIJA PARA PUERTOS _UNIDAD X
15| CUCHILLA-CORTADORA AJUSTABLE PARA CATETER DE SENO CORONARIO UNIDAD X
15 | LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
17 | CABLES DE MEDICION DE UMBRALES T UNIDAD X
15| GENERADOR DEFINITIVO CARDIODESFIBRILADOR MAS RESNCRONIZADOR CARDIACO UNIDAD X
75 | MEDIO DE CONTRASTE S UNIDAD X
20 | MAQUINA DE AFEITAR DESECHABLE UNIDAD X
21| ELECTRODOS ADULTOS - UNIDAD X
22 T EQUIPO MACROGOTED v . TUNIDAD X
23| EQUIPO BOMBA . “UNIDAD X
24 | EXTENSION DE ANESTESIA " - ) UNIDAD X
25 | LLAVE DE TRES VIAS i UNIDAD X
26 | VALVULA HEMOSTATICA PARA CATETER DE SENO CORONARIO UNIDAD X
57 1 PIN PLUG CONECTOR . UNIDAD X
26 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) ; ~ PAR X
25 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
30 | JERINGA 3/mi - “UNIDAD X
31 | JERINGA &/ml" - . “UNIDAD X~
32| JERINGA 50mi j UNIDAD X
33 JERINGA 10/ml : “UNIDAD X
34 | JERINGA 20/l f UNIDAD X
35 | PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULAGION ‘ ! “UNIDAD X
35 | PLACA ELECTRO BISTURI , UNIDAD X
37 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
38| SEDA 2/0 (SH]K833 CURVA UNIDAD X
35| ETHIBON UNIDAD X
30 | VICRYL 3/0 PLIS (CTI] 339H CURVA UNIDAD X
+ [ FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
22 | CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENCIA) UNIDAD X
45| GELFOAM UNIDAD X
44 BURETROL UNIDAD X
745 | CANULA OXIGENG ADULTO T UNIDAD X
25| FIXOMULL (50CM) cM X
47 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
45 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
25 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSTS UNIDAD X
50 | AGUJA HIPODERMICA . UNIDAD X
. FAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE X
51| BEoEs UNIDAD
52 | GASAPAQUETEXS - UNIDAD X
55 | ESTILETE PARA CARDIORESINCRONIZADOR UNIDAD X
T34 | SUBSELECTOR GO - UNIDAD X
55 | SUBSELECTOR 180° UNIDAD X
56 GUI~ DE ANGIOPLASTIA 0.014 UNIDAD X
57 | CAPUCHON UNIDAD X
58 BALOMN PARA SENO CORONARIO : UNIDAD X
GRUPO 1.9 PROCEDIMIENTO ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO DE LOS LADOS DERECHO E IZQUIERDO DEL CORAZON
ITEM | coDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
! MEDIDA Si NO
p 772301 | PROCEDINIENTO ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO DE LOS LADOS DERECHO E IZQUIERDO DEL UNIDAD »
CORAZON, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
7 [ INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS, UNIDAD X
3 | AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4| INTRODUCTOR PERCUTANEO CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
& | CATETER DECAPOLAR DEFECTABLE (CUALQUIER FR] UNIDAD X
[S) CATETER CUADRIPOLAR (CUALQUIER FR) UNIDAD X
7 | CATETER DUODECAPOLAR (CUALQUIER FR) , ' UNIDAD X
5 | EXTENSION CATETER DUGDECAPOLAR UNIDAD X
9 EXTENSION CATETER CUADRIPOLAR } UNIDAD X
70| EXTENSION CATETER DECAPOLAR ) ) UNIDAD X
71| JELCO CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD X
2| EQUIPO BOMBA ‘ UNIDAD X
3| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEOD UNIDAD X
4| EXTENSION DE ANESTESIA ; UNIDAD X
15 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
16| ELECTRODOS ADULTOS - UNIDAD X
g 17 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
78 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] v ' PAR X
18 JERINGA 5/mi UNIDAD X
50 | JERINGA 10/mi UNIDAD X
1 JERINGA 20/ml . UNIDAD X
22 | JERINGA 50/l : UNIDAD X
25 | PLACA ELECTRO BISTURI UNIDAD X
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24__| PARCHE DESFIBRILACION Y ESTIMULACION UNIDAD X ]
25| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
26| _FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
27 BURETROL CM X
28 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
29 FIXOMULL (50CM) UNIDAD X
30 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
31 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
32__| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
33| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
34| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
35| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
36 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUVE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
37 | SECADO UNIDAD X
38| GASA PAQUETE XS UNIDAD X
GRUPO 1.10 ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO DE LOS LADOS DERECHO E IZQUIERDO DEL CORAZON MAS MAPEO PERCUTANEO DE ARRITMIAS Y ABLACION
ITEM | CODIGO , " DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS unbeD OF S OFRE%%
372301 | PROCEDIMIENTG ESTUDIO ELECTRGFISIOLOGICO DE LGS LADOS GERECHG E IZQUIERDO DEL
1 CORAZON MAS MAPEO PERCUTANEO DE ARRITMIAS Y ABLACION, INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
373402 | yEpicos E
2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROGEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. GNIDAD X
3| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD T X
4| INTRODUCTOR PERCUTANEO CUALQUIER FRENCH UNIDAD x
5 | CATETER DECAPOLAR DEFLECTABLE (CUALQUIER FR) UNIDAD X
5 | CATETER CUADRIPOLAR (CUALQUIER FR) UNIDAD T X
7 | CATETER ABLACION (RADIOFRECUENCIA) (CUALQUIER FR) UNIDAD X
8 | CATETER DUODECAPOLAR (CUALQUIER FR) UNIDAD X
S | EXTENSION CATETER DUODECAPOLAR UNIDAD X
10| EXTENSION CATETER DE ABLACION (RADIOFRECUENCIA UNIDAD T X
71| EXTENSION CATETER CUADRIPOLAR UNIDAD X
12 EXTENSION CATETER DECAPOLAR UNIDAD T ox ]
13| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
74__| EQUIPO BOMBA UNIDAD x|
15| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X |
6| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
17| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X ]
'8 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
79| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
20 | GUANTES DE MANEJG CUALQUIER TALLA (PAR) ‘ PAR X
21| _JERINGA 10/ml : UNIDAD X
“22 | JERINGA 20 mi ‘ UNIDAD X
23| JERINGA 50mI I UNIDAD X
24 PLACA ELECTRO BISTURI | UNIDAD X
25 | PARCHE DESFIBRILACION Y ESTIMULACION ‘ UNIDAD X
26 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA ‘ UNIDAD X
27 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
26| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
29 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
30| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
31| BURETROL UNIDAD X
32 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
33| _FIXOMULL (50CM) cM X
34| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
35 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
36| AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE 1
37 | secapo) UNIDAD X
38| GASAPAQUETE X5 | UNIDAD X
GRUPO 1.11 MESA BASCULANTE
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM | copiGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS N oA e
T 894103 | PROCEDIMIENTO MESA BASCULANTE, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD X
7| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3| EQUIPO VENOCLISIS MACRQGOTEO UNIDAD X
4| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD, X
5 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
5 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
7| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA PAR X
§ | JERINGA 10/m UNIDAD X
5| BURETROL UNIDAD X
[ 70| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
[ 11| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
GRUPO 1.12 IMPLANTE DE MARCAPASO TRANSVENOSO TEMPORAL (TRANSITORIO)
ITEM | copico | DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS g { SIOFRECio
PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE WMARCAPASO TRANSVENOSO TEMPORAL (TRANSITORIO), ‘
! 377800 | |NCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD X
5 | INCLUYE PRIVERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENT® HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD X
3 [ MARCAPASO TRANSITORIO UNIDAD X
4 | INTRODUCTOR PARA ELECTRODO DE MARCAPASO TEMPORAL O TRANSVENOSO - UNIDAD X
5 [ ELECTRODO PARA MARCAPASO TEMPORAL O TRASNVENOSO FIJACION PASIVA UNIDAD X
5 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
7 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
8 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
& [ EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
10__|_LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
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11 TELECTRODOS ADULTOS ] I UNIDAD X
1z | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA ] \ PAR X
12 GUAIITES DE MANEJO CUALQUIER TALLA PAR X
UNIDAD X
5 UNIDAD X
5 : , UNIDAD X
77| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA _UNIDAD X
T8 SELA 210 SH, RECTA UNIDAD X
75 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
20 BURETROL UNIDAD X
21 | CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
22 FIXOMULL (50CM) — e <
55 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA-(3MTRS) METRO X
22 | PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION T UNIDAD X
25 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . T UNIDAD X
™25 T CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
27 | AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
o, | PAGUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL lNCLuYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD N
2 SECADO ) ,
55 | GASA PAGUETE X5 X
GRUPO 1.13 IMPLANTE DE MONITOR DE EVENTOS
TEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS O S E STRECES
1 377800 | PROCEDIMIENTO IMPLANTE DE MONITOR DE EVENTOS, INCLUYE HONORARIOS MEDICOS "UNIDAD X
T INCLUYE PRIVERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. “UNIDAD X
3 1 MONITOR DE EVENTOS - UNIDAD X
4| MAQUINA DE AFEITAR "UNIDAD X
5 | JELCO CUALQUIER MEDIDA “UNIDAD X
5 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEG UNIDAD X
7 | EXTENSION DE ANESTESIA “UNIDAD X
8 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
5 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
70 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
T1 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
12 | JERINGA Simi UNIDAD X
13 | JERINGA 10/ml UNIDAD X
4| JERINGA 50 ml TUNIDAD X
15| _JERINGA 20/mi UNIDAD X
76 | PLACA DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
77| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
18 | LAPIZ DE ELECTROBISTURI UNIDAD X
79| SEDA 2/0 (SH)K833 CURVA UNIDAD X
20T VICRYL 3/0 PLIS (CT]) 339H CURVA UNIDAD X
51| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
22 [ ETHIBON UNIDAD X
53 | CAT GUT CROMADO (CUALQUIER REFERENGIA] UNIDAD X
22 | APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD X
25 | GELFOAM UNIDAD X
26| BURETROL UNIDAD X
27 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
58 | FIXOMULL (50CM) o) X
55 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
30 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
31 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
32 | AGUJA HIPODERMICA B UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE
33 | CEOUETE : UNIDAD X
54 | G-SAPLQUETEXS UNIDAD X
‘ GRUPO 1.14 CONSULTA E INTERCONSULTA POR MEDICINA ESPECIALIZADA DE ELECTROFISIOLOGIA
; . UNIDADDE |_OFRECE
| mem | copico DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS Wrardy = -
PROCEDIMIENTO CONSULTA E INTERCONSULTA POR. MEDICINA ESPECIALIZADA DE
[1 890202 | ¢ £CTROFISIOLOGIA ' UNIDAD ’ X
— GRUPO 1.15 REVISION (REPROGRAMACION) DE APARATO DE MARCAPASO. SOD
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM | copbiGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS jvrard = =
3 378500 | PROCEDIMIENTO REVISION (REPROGRAMACION) DE APARATO DE MARCAPASO. SOD UNIDAD [ x
GRUPG 1.16 REPROGRAMACION DE CARDIOVERSOR/CARDIODESFIBRILADOR. SOD
. UNIDAD DE GFRECE
mEm | copico| DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS NDADD JOFRECE
1 379500 [ PROCEDIMIENTO REPROGRAMACION DE CARDIOVERSOR/CARDIODESFIBRILADOR. SOD UNIDAD ] X
GRUPO 2 PROCEDIMIENTOS E |NSUMOS DE HEMODINAMIA
GRUPO 2.1 PROCEDIMIENTO CATETERISNIO DERECHO E IZQUIERDO + CORONARIOGRAFIA, AORTOGRANA
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ”m‘gglg,?": SIOFRECE‘O
; 470121 | PROCEDIMIENTO CATETERISMO DERECHO E IZQUIERDO + CORONARIOGRAFIA, AORTOGRAA, ONIDAD o
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIVEROS 30 DIAS., UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 INTRODUCTOR RADIAL X 7CM CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
5 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
7 [ CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
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[ 8 CATETER CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA UNIDAD [ ox ]
9 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
10 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
11 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
12 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
13 TRANSDUCTOR DE PRESIONES ) UNIDAD X
14 LLAVE DE MANIFOLD | UNIDAD X
15 PRESTOBARBA . UNIDAD X
16 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
17 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
18 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
18 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
20 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
21 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA . . PAR X
22 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA ) | PAR X
23 JERINGA 1/ml | UNIDAD X
24 JERINGA 5/ml - - - UNIDAD X
25 JERINGA 10/ml UNIDAD X
28 JERINGA INYECTOR 5 UNIDAD | X
27 HOJA DE BISTUR] CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
28 FORRO DE TUBQ ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD . X
29 CANULA OXIGENQO ADULTO UNIDAD X
30 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
31 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
32 FIXOMULL (50CM) - . CMm X
33 INFUSOR UNIDAD X
34 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA - UNIDAD X
35 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS UNIDAD X

DE SECADOQ )
36 GASA PAQUETE X 5 . UNIDAD X

L GRUPO 2.2 ARTERIOGRAFIA'CORONARIA CON CATETERISMO DERECHO E IZQUIERDO

5 UNIDAD DE OFRECE

ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA Si NO
1 876122 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA CORONARIA CON CATETERISMO DERECHO E 1ZQUIERDO, UNIDAD X

INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
7 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD X
g GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 ’ } UNIDAD X
10 CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
11 CATETER CORONARIO I1ZQUIERDQ (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA UNIDAD X
12 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
13 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
14 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
17 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
18 LLAVE DE MANIFOLD . . UNIDAD X
19 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
21 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
22 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
23 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
24 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
25 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
26 MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD X
27 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
28 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
28 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
30 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
31 JERINGA 1/ml UNIDAD X
32 JERINGA 5/ml UNIDAD X
33 JERINGA 10/ml UNIDAD X
34 JERINGA INYECTOR UNIDAD X
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
36 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
37 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
38 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS | UNIDAD X
39 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS | UNIDAD X
40 FIXOMULL (50CM) CM X
41 INFUSOR UNIDAD X
42 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA . UNIDAD X
43 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO. TOALLAS DE UNIDAD X
SECADO ) i
GRUPO 2.3 ARTERIOGRAFIA CORONARIA MAS CATETERISMO 1ZQUIERDO, CON O SIN ANGIOGRAFIA , ADRTOGRAMA
] A UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO“ DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S| NO
4 876122 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA CORONARIA MAS CATETERISMO IZQUIERDO, CON O SIN UNIDAD X
ANGIOGRAFIA , AORTOGRAMA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS

2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X

[ 3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 INTRODUCTOR RADIAL 4 UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
7 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
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{2 ] GUI= HIDROFILICA 0.35 X150 . . ! UNIDAD X %
g GUl~ HIDROFILICA 0.35% 260 . UNIDAD X |
10| GUIAFLOPPY i UNIDAD X |
L T/TETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
2 CA = DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
13 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) . UNIDAD X
"4 | CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X 1
"5 | CONECTORES DE ALTA PRESICN (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X T
B MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
17 TRANSDUCTOR DE PRESIONES : UNIDAD X
e LLAVE DE MANIFOLD . UNIDAD X
19 MAQUINA DE AFEITAR : “UNIDAD X
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA . H " UNIDAD X
21 AGUJA HIPODERMICA - : UNIDAD X
22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO . - UNIDAD X
23 EQUIPO BOMBA T : UNIDAD X
24 EXTENSION DE ANESTESIA - _UNIDAD X
25 LLAVE DE TRES VIAS . UNIDAD X
26 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
27 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) . PAR X
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
29 JERINGA 1/ml : UNIDAD X
30 JERINGA 5/ml . UNIDAD X
31 JERINGA 3 ML UNIDAD X
32 JERINGA 10/ml ) - UNIDAD X
3 JERINGA 50 ML . "UNIDAD X
34 JERINGA INYECTOR . UNIDAD X
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
36 GRUPO ANGIOGRAFIA . UNIDAD X
37 ANGIO SEAL . UNIDAD X
38 BURETROL . UNIDAD X
39 MASCARA DE HIPEROXIA . UNIDAD X
40 VENDAJE COMRESIVO . UNIDAD X
41 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE . UNIDAD X
a2 CANULA OXIGENO ADULTO . UNIDAD X
43 FIXOMULL (50CM) : M X
44 CD 'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
45 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD X
46 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS - UNIDAD X
47 INFUSOR UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE X
48 SECADO | UNIDAD
[ 45 | GASAPAQUETEXS : UNIDAD [ x
GRUPO 2.4 ARTERIOGRAFIA CORONARIA INCLUYE PUENTES CORONARIOS, AORTOGRAMA
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM cOoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA = T
. (876122 | pROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA CORONARIA INCLUYE PUENTES CORONARIOS, AORTOGRAMA. UNIDAD X
ave120 | INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 NCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
2 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMQRAL UNIDAD X
5 GUIA 0 35 DIAGNOSTICA X 150 ' UNIDAD X
7 GUIA 0 35 DIAGNOSTICA X 260 . UNIDAD X
8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD X
s GUIA HIDROFILICA 0 35X 260 i UNIDAD X
i 10 GiilA FLOPPY. . ) UNIDAD X
K CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) - UNIDAD X
P CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) . ) UNIDAD X
3 C/ATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
14 C ER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) —_UNIDAD X
B ER_CORONARIO AMPLATZ DERECHO . UNIDAD X
15 CATETER CORONARIO AMPLATZ IZQUIERDO UNIDAD X
17 | CATETER MAMARIA INTERNA . UNIDAD X
18 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
19 MEDIO DE CONTRASTE : ] “UNIDAD X
20 TRANSDUCTOR DE PRESIONES j UNIDAD X
21 L (AVE DE MANIFOLD - UNIDAD X
22 MAQUINA DE AFEITAR : UNIDAD X
23 JELCO CUALQUIER MEDIDA ) . UNIDAD X
24 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD i X
25 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
26 EQUIPO BOMBA UNIDAD | X
27 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
28 LLAVE DE TRES VIAS j UNIDAD X
25 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
30 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) : PAR X
31 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) i PAR X
2 JERINGA 1/ml UNIDAD X
33 JERINGA 5/mi UNIDAD X
34 JERINGA 3 ML UNIDAD X
35 JERINGA 10/ml “UNIDAD X
35 JERINGA 50 ML - UNIDAD X
37 JERINGA INYECTOR i UNIDAD X
38 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
39 ANGIO SEAL : UNIDAD X
40 BURETROL UNIDAD X
41 MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD X
42 | VENDAJE COMRESIVO ] UNIDAD X
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43| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE ; UNIDAD | X__]
44| CANULA OXIGENO ADULTO : UNDAD T X ]
45| FIXOMULL (50CM) o 3
46| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA - UNIDAD X
47| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
48| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD X
49| INFUSOR UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE v ESTERIL, INCLUVE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE X
%0 | secapo) o ’ UNIDAD
51 | GASA PAQUETE X5 UNIDAD X
GRUPO 2.5 ANGIOPLASTIA CORONARIA 1 VASO CON O SIN STENT MAS ARTERIOGRAFIA CORONARIA, AORTOGRANA
. - UNIDAD DE OFRECE
ITEM | copiGo ) DESCRIPCIGN PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S N
. Aoy | PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CORONARIA 1.VASO CON O SIN STENT MAS ARTERIOGRAFIA UNIDAD X
3809 | CORONARIA, ARTOGRAMA. INCLUYE HONORARIOS MEDICOS :
2| INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4| INTRODUCTOR RADIAL , UNIDAD X
5 | INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
6 | GUIA 035 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
7 | GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 - UNIDAD X
8 | GUIA0.35 HIDROFILICA X 150 : UNIDAD X
9| GUIA0.35 HIDROFILICA X 260 ‘ ' UNIDAD X
10| GUIAFLOPPY CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
11| GUIA STANDARD CUALQUIER MEDIDA as UNIDAD X
12| GUIA INTERMEDIA CUALQUIER MEDIDA ] UNIDAD X
15| GUIA EXTRASUPPORT CUALQUIER MEDIDA UNDAD T X
14__| CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA] UNDAD X
15 | CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) ; UNIDAD X
16| CATETER GUIA XB CUALQUIER ERENCH UNIDAD X
17| CATETER GUIA JFR CUALGUIER FRENCH ‘ : UNIDAD X
18| GATETER GUIA DERECHD UNIDAD X
19| CATETER GUIA IZQUIERDO UNIDAD X
20 | CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA] ‘ UNIDAD X
51| CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
22 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) .. UNIDAD X
23| JERINGA INSUFLADORA CON ACCESORIOS » — UNIDAD X
74| _VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD X
25| BALON CORONARIO MEDICADO (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
56| BALON CORONARIO CONVENCIONAL (CUALGUIER MEDIDA] UNIDAD X
27| STENT MEDICADO (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
78| MEDIO DE CONTRASTE ’ ' : UNIDAD X
29| TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
30| LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
1| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
32| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
33| STENT GRAFT CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
34| _EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEOD UNIDAD X
35 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
36| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
37| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
38| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
33| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] FAR X
40| _JERINGA /ml : ' UNIDAD X
41| JERINGA 3/mi UNIDAD X
42| JERINGA S/ml ' UNIDAD X
43| JERINGA 10/ml UNIDAD X
34| JERINGA 50/mI - UNIDAD X
45| JERINGAINYECTOR ‘ ‘ UNIDAD X
46| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
47| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
48| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
29| FIXOMULL (50CM) M X
50 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
51 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
52 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
53 INFUSOR UNIDAD X
54| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
55 | ANGIO SEAL UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE ¥ ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE X
55 | Eeoano; UNIDAD
57 | GASA PAQUETE X5 UNIDAD X
GRUPO 2.6 ANGIOPLASTIA CORONARIA 20 MAS VASOS CON O SN STENT MAS ARTERIOGRAFIA CORONARIA, AORTOGRAMA ]
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNDAD DE SOPRECE |
. 360192 | PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CORONARIA 2 O MAS VASOS CON O SIN STENT MAS UNIDAD M
876122 ARTERIOGRAFIA CORONARIA, AORTOGRAMA., INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
5| INCLUYE PRIVERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIVEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 INTRODUCTOR RADIAL . UNIDAD X
5 | INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
7T GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
8 | GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD X
& GUIA 0.35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD X
10 GUIA FLOPPY CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
71| GUIA STANDARD CUALQUIER MEDIDA T UNIDAD X
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P GU!~ INTERMEDIA CUALQUIER MEDIDA [ UNIDAD X
3 GUl~ EXTRASUPPORT CUALQUIER MEDIDA ! UNIDAD X
T4 CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
75 | CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
75| CATETER GUIA XB CUALQUIER FRENCH ] UNIDAD X
7 CATETER GUIA JFR CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
RE CATETER GUIA DERECHO UNIDAD X
19 CATETER GUIA IZQUIERDO UNIDAD X
20 CATETER PIG TAIL X 110CM ([CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
21 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
[ 2 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) ' UNIDAD X
23 JERINGA INSUFLADORA CON ACCESCRIOS UNIDAD X
24 VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD X
25 BALON CORONARIQ MEDICADO (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
26 BALON CORONARIO CONVENCIONAL (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
27 STENT MEDICADO (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
28 MEDIO DE CONTRASTE _UNIDAD X
25 | TRANSDUCTOR DE PRESIONES - UNIDAD X
30 LLAVE DE MANIFOLD R _UNIDAD X
31 MAQUINA DE AFEITAR : UNIDAD X
32 JELCO CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
33 STENT GRAFT CUALQUIER MEDIDA . ! UNIDAD X
34 EQUIPO VENQCLISIS MACROGOTEQ . . UNIDAD X
35 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
36 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
37 ELECTRODOS ADULTOS ] B UNIDAD X
38 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) - . PAR X
32 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) . PAR X
40 JERINGA 1/ml . _ UNIDAD X
41 JERINGA 3/ml . UNIDAD X
42 JERINGA 5/ml - _UNIDAD X
43 JERINGA 10/ml . ~ UNIDAD X
44 JERINGA 50/mi . UNIDAD X
45 JERINGA INVECTOR - UNIDAD X
45 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA ) UNIDAD X
47 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE - UNIDAD X
48 CANULA OXIGENO ADULTO . _UNIDAD X
49 FIXOMULL (50CM) . cM X
50 ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MTS) ‘ i METRO X
51 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
52 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
53 INFUSOR UNIDAD X
B FAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO. TOALLAS DE
4 SECADO | UNIDAD X
55 GASA PAQUETE X 5 [ UNJDAD X
GRUPO 2.7 REPARACION DE DEFECTO DE TABIQUE INTERAURICULAR CON PROTESIS VIA ENDOVASCULAR
ITEM | copiGo| DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS _ o Umg&gEE SIOFRECiO
| 255102 | PROCEDIMIENTO REPARACION DE DEFECTO DE TABIQUE INTERAURICULAR CON PROTESIS VIA UNIDAD X
ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS |
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 ~GUJA DE PUNCICN | UNIDAD X
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) [ UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH)' T —UNIDAD X
7 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 J Y RECTA UNIDAD X
8 | GUI~ DIAGNOSTICA 0.35X150 J Y RECTA UNIDAD X
{9 | GUI~ ALTO SOPORTE AMPLATZ : i j UNIDAD X
e 1= HIDROFILICA 0 35X260 EN J - UNIDAD X
L TETER MULTIPROPOSITO : UNIDAD X
P CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO . ~ UNIDAD X
3 CCNECTOR DE ALTA PRESION - ~__UNIDAD X
s MEDIO CE_CONTRASTE i i . UNIDAD X
75| TRANSDUCTOR DE PRESIONES i UNIDAD X
B {_AVE DE MANIFOLD UNIDAD X
17 INSUMO CPFQ MAS SET : UNIDAD X
8 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
19| AGUJA HIPODERMICA No i UNIDAD X
20| JELCO CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD X
21 HOJA DE BISTURI No.11 : . UNIDAD X
22 FORRO DE TUBO - UNIDAD X
23 BURETROL UNIDAD X
24| CANULA DE OXIGENO UNIDAD  x
25 FIXOMULL (50CM) CM X
26| CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD X
27 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
28 SET OCLUDER (INCLUYE BALON, CAMISA, SISTEMA DE LIBERACION) UNIDAD X
25 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS i UNIDAD X
30 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ' ) UNIDAD X
31 EQUIPO DE BOMBA BAXTER i UNIDAD X
32 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION - UNIDAD X
23 EQ.VENOCUISIS/MACROGOTEQ BAXTER - ‘ UNIDAD X
34 EXTENSION ANESTESIA | UNIDAD X
35 LLAVE DE TRES VIAS . : UNIDAD X
36 | ELECTRODO ADULTO 3M : UNIDAD X
37 | GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) i PAR X
38 | GUANTES ESTERIL 7 (PAR) PAR X
39 | GUANTES ESTERIL 7 x ¥ (PAR) i ] PAR X
40| GUANTES DE EXAMEN (PAR) I PAR x|
41 JERINGA DE 1 cc ROSCA | UNIDAD [ x 1
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42 JERINGA DE 3 cc ROSCA - . j UNIDAD [ x ]
43 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD [ X
44 JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD X
45 JERINGA DE 20 cc ROSCA ) UNIDAD X
46 JERINGA DE 50 cc ROSCA - UNIDAD X
47 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
48 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD
SECADO) X
[ 49 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
GRUPO 2.8 CIERRE DE DUCTUS
: ; UNIDAD DE OFRECE
ITEM CcOoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA Si_ | NO
1 358303 PROCEDIMIENTO CIERRE DE DUCTUS INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD X |
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMERQOS 30 DIAS. UNIDAD X |
3 AGUJA DE PUNCION . UNIDAD x|
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) ___ UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X |
6 INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
7 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 J Y RECTA UNIDAD X
8 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150.J Y RECTA i : UNIDAD X
9 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ - UNIDAD X
10 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 EN J UNIDAD X
11 CATETER MULTIPROPOSITO | . UNIDAD X
12 CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO . UNIDAD X
13 CONECTOR DE ALTA PRESION . UNIDAD X
14 MEDIO DE_CONTRASTE i UNIDAD X
15 TRANSDUCTOR DE PRESIONES ] : UNIDAD X
16 LLAVE DE MANIFOLD ’ UNIDAD X
17 MAQUINA DE AFEITAR : UNIDAD X T
18 INSUMO PDA UNIDAD X
19 AGUJA HIPODERMICA Ne. ] UNIDAD X
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
21 EQUIPO DE BOMBA BAXTER UNIDAD X
22 EQ.VENOCLISISIMACROGOTEQ BAXTER ] ) UNIDAD X
23 EXTENSION ANESTESIA . . UNIDAD X
24 LLAVE DE TRES VIAS : UNIDAD X
25 ELECTRODO ADULTO 3M ) UNIDAD X
26 GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) PAR X
27 GUANTES ESTERIL 7 (PAR) PAR X
28 GUANTES ESTERIL 7 x 1/2(PAR) PAR X
29 GUANTES DE EXAMEN (PAR) PAR X
30 HOJA DE BISTURI No.11 UNIDAD T X
31 FORRO DE TUBO UNIDAD X
32 BURETROL UNIDAD X
33 CANULA DE OXIGENO UNIDAD X
34 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD X
35 FIXOMULL (50CM) CM X
36 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD X
37 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
38 SET OCLUDER (INCLUYE BALON, CAMISA, SISTEMA DE LIBERACION) UNIDAD X
39 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
40 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
41 JERINGA DE 1 cc ROSCA UNIDAD X
42 JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD X
43 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD X
44 JERINGA DE 10 cc ROSCA . UNIDAD X
45 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD X
46 JERINGA DE 50 cc ROSCA UNIDAD X
47 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS 3
48 : UNIDAD
DE SECADO)
49 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
GRUPO 2.9 CIERRE O CORRECCION DE COMUNICACION INTERVENTRICULAR
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA & NO
PROCEDIMIENTO CIERRE O CORRECCION DE COMUNICACION INTERVENTRICULAR. INCLUYE
| 355201 | LIONORARIOS MEDICOS UNIDAD X
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMERQS 30 DIAS UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) ) UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) . UNIDAD X
6 INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) ) UNIDAD X
7 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 J Y RECTA : UNIDAD X
8 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 J Y RECTA ) UNIDAD X
9 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ UNIDAD X
10 GUIA HIDROFILICA 0.35%260 EN J UNIDAD X
11 CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD X
12| CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO UNIDAD X
13| CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD T X
14 MEDIO DE_CONTRASTE UNIDAD X
15 TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
16 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
17 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
18 INSUMO PDA ) UNIDAD X
19 AGUJA HIPODERMICA No. UNIDAD X
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
21 EQUIPO DE BOMBA BAXTER ] UNIDAD X
22 EQ.VENOCLISIS/IMACROGOTEQ BAXTER UNIDAD X ]
23 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD [ x 1
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T LiAVE DE TRES VIAS . UNIDAD X
5 E.ECTRODO ADULTO 3M UNIDAD X
GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) . PAR T X
o7 UAITES ESTERIL 7 (PAR) T PAR X
28 GUANTES ESTERIL 7 x 1/2(PAR) . j . PAR X
29 GUANTES DE EXAMEN (PAR) FAR —
T30 HOJA DE BISTURI No.11 . UNIDAD X
31 FORRD DE TUBC - T UNIDAD T X
32 BURETROL . . UNIDDA T X
23 CANULA DE OXIGENO . UNIDAD X
34 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD X
35 FIXOMULE (50CM) . - CM X
36 CD CINEANGIOGRAFIA - . UNIDAD X
37 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
38 SET OCLUDER (INCLUYE BALON.  CAMISA. SISTEMA DE LIBERACION) UNIDAD X
3 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD X
40 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
41 JERINGA DE 1.cc ROSCA UNIDAD X
22 | JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD L X
43 | JERINGA DE 5 cc ROSCA . UNIDAD i X
44 | JERINGA DE 10 cc ROSCA . ._UNIDAD T X
45 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD X
45 JERINGA DE 50 cc ROSCA __UNIDAD X
47 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
8 FAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TCALLAS DE - UNIDAD X
SECADQ ) : .
49 GASA PAQUETE X 5 . "~ UNIDAD X
2.10 CIERRE O CORRECCION DE COMUNICACION INTERAURICULAR
: . UNIDADDE . OFRECE
ITEM CODIGO . DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS : MEDIDA & )
PROCEDIMIENTO CIERRE O CORRECCION DE .COMUNICACION INTERAURICULAR INCLUYE
! 385201 | HONORARIOS MEDICOS . UNIDAD X
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS, UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION . UNIDAD X
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) R I UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) i UNIDAD X
6 [NTRODUCTOR FEMORAL X 80 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
7 GUI~ DIAGNOSTICA 0.35X260 J Y RECTA . UNIDAD X
8 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 J Y RECTA UNIDAD X
9 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ UNIDAD X
10 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 EN J UNIDAD X
1 CATETER MULTIPROPQSITO UNIDAD X
12 INSUMO CiA UNIDAD X
13 CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO UNIDAD X
14 CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD X
15 MEDIO DE_CONTRASTE UNIDAD X
[B TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
17 | LLAVE DE MANIFOLD : : - UNIDAD X
18 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
19 ~GUJA HIPODERMICA No. UNIDAD X
20 PARCHE DE DESFIB RILACION Y ESTIMULACION UNIDAD X
21 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
22 EQUIPO OE BOMBA BAXTER UNIDAD X
23 HOJA DE BISTURI No. 11 j UNIDAD X
24 FORRO DE TUBO . . ) UNIDAD X
25 BURETROL UNIDAD X
[ 25 | CANUL:DE OXIGENO - UNIDAD X
27 | FIXCMULL (50CM] - . : . CM X
28| CD CINEANGIOGRAFIA ) UNIDAD X
25 | JENDAJE COMPRESIVO ] - UNIDAD X
3C SET OCLUDER (INCLUYE BALON_CAMISA. SISTEMA DE LIBERACION) - = UNIDAD X
21 CLCREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
32 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS j UNIDAD X
23 EC VENOCLISIS/IMACROGOTEQ BAXTER - UNIDAD X
34 EXTENSION ANESTESIA . UNIDAD X
25 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
35 ELECTRODO ADULTO 3M . 1 UNIDAD X
37 GUANTES ESTERIL 6 % (PAR) PAR X
38 GUANTES ESTERIL 7 (PAR) PAR X
39 GUANTES ESTERIL 7 x % (PAR) j i PAR X
[ 40 GUANTES DE EXAMEN (PAR) ’ PAR T X
41 JERINGA DE 1 cc ROSCA UNIDAD [ X
42 JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD T~ X
43 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD X
44 JERINGA DE 10 cc ROSCA i UNIDAD X
45 JERINGA DE 20 cc ROSCA - ] —__UNIDAD X
45 JERINGA DE 50 cc ROSCA ) UNIDAD X
47 JERINGA DEL INYECTOR . UNIDAD X
8 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE UNIDAD M
SECADO
49 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
GRUPO 2.11 ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL CON CATETERISMO DERECHO
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA =i NG
) 876131 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL CON CATETERISMO DERECHO INCLUYE UNIDAD M
HONORARIOS MEDICOS
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL : UNIDAD X
4 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD X
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[ s INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD [ X ]
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
7 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 - UNIDAD X
8 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 . i UNIDAD X
9 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
10 | CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
" CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
12| CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
13 | CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
14 | CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
16 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA.EL INYECTOR) UNIDAD X
16 | MEDIOC DE CONTRASTE UNIDAD X

17 __[ TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
18 | LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
19 [ MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
20 | JELCO CUALQUIER MEDIDA . . UNIDAD X
21 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ . UNIDAD X
23 EQUIPO BOMBA . UNIDAD X
24 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
25 | LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
26 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
27 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
28 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
29 | JERINGA HEPARINIZADA 1/mi UNIDAD X
30 | JERINGA 5/ml . UNIDAD X
31 JERINGA 3 ML . . - UNIDAD X
32 | JERINGA 10/ml UNIDAD X
33| JERINGA 50 ML . UNIDAD X
34 | JERINGAINYECTCR : UNIDAD X
35 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
36 | ANGIO SEAL UNIDAD X
37 | BURETROL . . UNIDAD X
38 MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD X
33 | VENDAJE COMRESIVO . UNIDAD X
40 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE i . UNIDAD X
41 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
42| FIXOMULL (50CM) - . CM X
43 | CD’S PARAIMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
44 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD . X
45 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
46| INFUSOR UNIDAD X
47 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLASDE | | UNIDAD X
SECADO)) {
48 | GASAPAQUETE X5 [ x
GRUPO 3 RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA
GRUPO 3.1 CATETERISMO URETERAL DE AUTORETENCION UNICAMENTE COLOCACION DE CATETER JJ ANTEROGRADO
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA 5 NG
] . PROCEDIMIENTO CATETERISMO URETERAL DE AUTORETENCION UNICAMENTE COLOCACION UNIDAD X
DE CATETER JJ ANTEROGRADO INCLUYE HONORARIOS MEDICOS

2 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION DE ANESTESIA . UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTEO UNIDAD X
5 ELECTRODOS ADULTOS - UNIDAD X
6 LLAVE DE 3 VIAS . UNIDAD X
7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
8 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
S JERINGA DE 10CC UNIDAD X
10 | JERINGA DE 50CC UNIDAD X
11 JERINGA DE 20CC. UNIDAD X
12| JERINGA5CC UNIDAD X
13 | BURETROL UNIDAD X
14 | CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
15 | INSUMO CATETER JJ . UNIDAD X
16 | KIT NEFROSTOMIA . : UNIDAD X
17 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
18 | FIXOMULL (50CM) CcMm X
19 | VENDAJE COMPRESIVO : . UNIDAD X
20 | SEDA 2/0 RECTA UNIDAD X
- 21 CANULA DE OXIGENO ADULTO UNIDAD X
22 | FORRO DE TUBO UNIDAD X
23| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD X
24| GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 . UNIDAD X
25 | GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
26 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 " UNIDAD X
27 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD X
28 CATETER COBRA CUALQUIER FR UNIDAD X
25 | INTRODUCTOR PERCUTANEO CUALQUIEN FR UNIDAD X

30| GUIA ROAD RUNNER X 180 UNIDAD T x -
31 AGUJA CHIBA UNIDAD - X
32| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
33 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
34| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
[ 35 | GASAPAQUETE X5 UNIDAD X
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GRUPO 3.2. NEFROSTOMIA PERCUTANEA

| T T
['rem | cooico DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS N oA, — SIOFREC'ZO
1 580401 | pROCEDIMIENTO NEFROSTOMIA PERCUTANEA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD Lo
> JELCO CUALGUIER MEDIDA UNIDAD X
3 | EXTENSION DE ANESTESIA TUNIDAD X
7 | EQUIPO VENOCLISIS/IMACROGOTED UNIDAD X
5 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
6 | LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD X
= T GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) FAR X
& T GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
9 JERINGA DE 10CC UNIDAD X
[ 10 JERINGA DE 50CC UNIDAD X
17 JERINGA DE 20CC UNIDAD X
12 JERINGA 5 CC UNIDAD X
73 | BURETROL UNIDAD X
T2 | CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
75 | KIT OE NEFROSTOMIA PERCUTANEO CUALQUIER FR UNIDAD X
75 T MEDIOS DE CONTRASTE UNIDAD X
77 1 BOLSA RECOLECTORA DE ORINA UNIDAD X
78 | FIXOMULL (50CM] M X
79| VENDAJE COMPRESIVO X ~UNIDAD X
70 | SEDA200RECTA : T UNIDAD X
21 | CANULA DE OXIGENO ADULTO _UNIDAD X
22 | FORRO DE TUBO UNIDAD X
25 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA ’ “UNIDAD X
24 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 [ - UNIDAD X
35 | GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 “UNIDAD X
26| GUIA DIAGNOSTICA 0,35X260 UNIDAD X
27 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD X
58 | GUIA ROAD RUNNER X 180 UNIDAD X
25| AGUJA CHIBA UNIDAD X
[ 30 SONDA NELATON UNIDAD X
31| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS “UNIDAD X
32 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS _UNIDAD X
33 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL _UNIDAD X
34 | GAsA PAQUETE X5 UNIDAD X
XGRUPO 3.3 PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBO DE NEFROSTOMIA
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTCS E INSUMOS U"“‘,"EDSIDDEE S:’FREC';:\‘O
7 877818 PROCEDIMIENTO PIELOGRAFIA A TRAVES DE TUBO DE NEFROSTOMIA INCLUYE HONORARIOS
O UNIDAD X
2 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
4| EQUIPO VENOCUISISIMACROGOTEO UNIDAD X
5 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
6 | LLAVE DE 3 ViAS UNIDAD X
7 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
& | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
& | JERINGA DE 100C GRIDAD X
10 | JERINGA 50 CC UNIDAD X
[ 1 | JERINGA20CC UNIDAD X
2 | GASAPAQUETEXS UNIDAD X
T3 | BURETROL UNIDAD X
T2 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
7 MEDIO DE_CONTRASTE UNIDAD X
6 | BOL5~ RECOLECTORA DE ORINA UNIDAD X
7 | FIXOMULL (50CH) M X
18 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
75 | CANULE DE OXIGEND ADULTO UNIDAD X
26 | FORRG DE TUBD UNIDAD X
57 | 11045 DE BI5TURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
22 | SONDAMNELATON UNIDAD X
23 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
22 T CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS - UNIDAD X
55 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
GRUPO 3.4 FARINGOGRAFIA Y ESOFAXGOGRAMA CON CINE O VIDEO I
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ) vt ‘ sFFRECio
874910 PROCEDIMIENTO FARINGOGRAFIA Y ESOFAGOGRAMA CON CINE O VIDEO INCLUYE »
HONORARIOS MEDICOS v UNIDAD |
Z | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
4 | EQUIPO VENOCLISIS/IMACROGOTEG UNIDAD X
5 [ ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
5 | LLAVE DE 3 ViAS UNIDAD X
7 | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR] PAR X
& | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA [PAR) PAR X
5 | JERINGA DE 10CC UNIDAD X
70| JERINGA DE 20CC UNIDAD X
71 | JERINGA DE 50CC UNIDAD X
72 | GAGA ESTERIL PAQUETE X5 UNIDAD X
T3 | CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
14| _FORRO DE TUBO UNIDAD X
75 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
[ 75| MEDIO DE CONTRASTE ORAL (BARIO) UNIDAD X
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GRUPOQ 3.5 COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR (PERCUTANEA) MAS DILATACION Y COLOCACION DE PROTESIS Y/O CATETER EN VIA BILIAR

ITEM COoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UR‘A'EDQDDBE SIOFRECZO
] 867601 | PROCEDIMIENTO COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR (PERCUTANEA) MAS DILATACION ¥
M21450 | COLOCACION DE PROTESIS Y/O CATETER EN VIA BILIAR INCLUYE HONORARIQS MEDICOS UNIDAD X
2 | JELCO CUALQUIER MEDIDA i - UNIDAD X
3 | EXTENSION DE ANESTESIA T UNIDAD X
4| EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTED UNIDAD X
5 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
6 LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD X
7 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
8 | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) . PAR X
9 JERINGA DE 5CC - UNIDAD X
10| JERINGA DE 10CC v UNGAD 3
11 JERINGA 20 CC ) UNIDAD X
12 JERINGA 50 CC UNIDAD X
13 GASA ESTERIL PAQUETE X 5 UNIDAD X
14 BURETROL UNIDAD X
15| CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
16 KIT BILIAR CUALQUIER FR UNIDAD X
17| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
18 BOLSA RECOLECTORA . . UNIDAD X
19| FIXOMULL (50CM) j oM X
20 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD <
21 SEDA 2/0 RECTA . UNIDAD X
22| CANULA DE OXIGENG ADULTO ) UNIDAD X
23| FORRO DE TUBO v UNIDAD X
24| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
25 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 : UNIDAD X
26| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
77| MICRO GUIA ROAD RUNNER UNIDAD X
28| GUIA ROAD RUNNER X 180 - UNIDAD X
29 GUIA HIDROFILICA 0.35 X.150 UNIDAD X
30| GUIA HIDROFILICA 0.35 X.260 ] UNIDAD X
31| GUIA AMPLATZ EXTRA SUPPORT X180 ' UNIDAD X
32 GUIA AMPLATZ EXTRA SUPPORT X 260 . UNIDAD X
33| AGUJA CHIBA ] UNIDAD X
34 | INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
35 | INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) v UNIDAD X
36 | CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD X
37 | CATETER DIAGNOSTICO COBRA UNIDAD X
38| GUIA ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 UNIDAD X
39| GUIA ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD X
40| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS ’ ‘ - UNIDAD X
41| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
42| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD [ x
GRUPO 3.6 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA CON PROTESIS BALON Y /O STENT DE ARTERIAS ABDOMINALES MAS COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR
B UNIDAD DE OFRECE
ITEM | copbiGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA s NG
PROCEDIMIENTG ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA CON PROTESIS BALON Y /O STENT DE

1 395061 | ARTERIAS ABDOMINALES MAS COLANGIOGRAFIA EN VIA BILIAR, INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
MEDICOS . .
2 | YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
4| "EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTEQ UNIDAD X
5 | ELECTRODOS ADULTOS ’ UNIDAD X
6 | LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD X
7| _GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
8| GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
9| JERINGA DE 10CC UNIDAD X
10| JERINGA 20 CC UNIDAD X
11| JERINGA 50 CC UNIDAD X
12| BURETROL UNIDAD X
13__|_CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
14| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
15| FIXOMULL (50CM) M X
16| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
17 | SEDA 2/0 RECTA UNIDAD X
18| CANULA DE OXIGENOD ADULTO UNIDAD X
18| FORRO DE TUBO - UNIDAD X
20| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA i UNIDAD X
21| GUIAHIDROFILICA 0.35 X 150 ) ] UNIDAD X
22| GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 ] ‘ " UNIDAD X
23| INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM {(CUALQUIER FRENCH) : UNIDAD X
24| INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
25| KIT BILIAR CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
26__| AGUJA CHIBA UNIDAD X
27 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR UNIDAD X
28 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FR UNIDAD X
28 CATETER DIAGNGOSTICO SIMMONS CUAQUIER FR UNIDAD i X
30 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD i X
31 STENT AUTOEXPANDIBLE CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
32| STENT BILIAR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
33 BALON BILIAR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
34| GUIA ROADRUNNER X 180 UNIDAD X

35 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ X 180 UNIDAD X N
36 | GUIAALTO SOPORTE AMPLATZ X 260 UNIDAD X
37 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD X
38| GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 UNIDAD X
38 GUIA 0014 UNIDAD X
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[ 40| JERINGA DE PRESIONES [ UNIDAD X
27| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS I UNIDAD X
72 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS [ UNIDAD X
43| GASA PAQUETE X5 - [ UNIDAD X
74 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL | UNIDAD X

GRUPO 3.7 ANGIOGRAFIA ESPINAL POR SEGMENTO (CERVICAL, TORACICA O LUMBAR]

{TEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ”ﬁ?&%ﬁg i SIOFRECio
T 473100 | PROCEDIMIENTO ANGIOGRAFIA ESPINAL POR SEGMENTO (CERVICAL, TORACICA O LUMBAR) UNIDAD X
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS . .

2 ZGUJ~ DE PUNCION - UNIDAD X
3 XIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) — § UNIDAD T X
4 XIT INTRCDUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) - UNIDAD X
5 KT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
B GUlA DIAGNOSTICA 0 35X260 T UNIDAD X
7 GUI» DIAGNOSTICA 0.35X150 J - UNIDAD X
g Ul HIDROFILICA 0.36X150 - —UNIDAD T X

i GUI~ HIDROFILICA 0.35X260 - UNIDAD X
70 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
71 | CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
12 | CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH j UNIDAD X
73 | CATETER BERESTEIN CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
14| YELCO . : UNIDAD X
75| MAQUINA DE AFEITAR 5 “UNIDAD X
16 JERINGA 20CC R . - UNIDAD X
17 JERINGA 10CC L : UNIDAD | X
78 | JERINGA 5CC : . - T UNIDAD X
19 HOJA BISTURI 7 - UNIDAD X
20 | FIXOMULL (50CM) : ‘ M X
57 | VENDAJE COMPRESIVO - UNIDAD X
22 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) ‘ . METRO X
23| EQUIPO MACROGOTEO T - UNIDAD X
24| EXTENSION ANESTESIA . - UNIDAD X
25 | LLAVE TRES VIAS - UNIDAD X
26 | ELECTRODOS ADULTO - UNIDAD X
27 | FORRO TUBO - UNIDAD X
28 | MEDIO DE CONTRASTE - T UNIDAD X
29 | BURETROL - UNIDAD X
30 | CANULA DE OXIGENO UNIDAD X
31 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
32 | GUANTES MANEJO CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
33 | CDS PARA IMAGEN DE ANGIOGRAFIA UNIDAD X
34 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
35 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
36 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
37 | ANGIO SEAL UNIDAD X
38| INFUSOR UNIDAD X

" 39 | GASAPAQUETE X5 - ‘ o § UNIDAD X
GRUPO 3.8 DRENAJE PERCUTANED DE ABSCESOS O COLECCIONES (SUPERFICIALES Y PROFUNDOS) GUIADO POR ECOGRAFIA
ITEM ‘ CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS Umg&%gE 1 sFFRECio
[ 1 wzist0 PROCEDIMIENTO DRENAJE PERCUTANEO DE ABSCESOS O COLECCIONES (SUPERFICIALES Y UNIDAD N
PROFUNDOS) GUIADO POR ECOGRAFIA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS NIDA
2 CATETER DE DERIVACION CUALQUIER FRENCH ‘ ‘ UNIDAD X
3 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X

[ | EXTENSIONES DE ANESTESIA ] . UNIDAD X
5 JERING~ 70 - ] UNIDAD X
B JERINGA 20 : T UNIDAD X
7 JERINGZ 50 ] ; UNIDAD X
2 5RUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL T UNIDAD X
< EGUIPO MACROGOTEQ UNIDAD X
70| BOLSA RECOLECTORA ) UNIDAD X
K FIXOMULL (50CM) ) oM X
72 | VENDAJE COMPRESIVO j UNIDAD X
73 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
14 | GUANTES ESTRILES CUALQUIER TALLA (PAR) - ; PAR 2
75 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) BAR X
16 GASA PAQUETE X5 - UNIDAD X

GRUPO 3.9 DRENAJE PERCUTANEO DE ABSCESOS O COLECCIONES INTRAABDOMINALES BAJO GUIA ECOGRAFICA

ITEM CODIGO ’ DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS . ; U’:A'ED[‘;‘I%EE S‘OFRECEO

. 21520 | PROCEDIMIENTO DRENAJE PERCUTANEO. DE  ABSCESOS O  COLECCIONES UNIDAD X

| INTRAABDOMINALES BAJO GUIA ECOGRAFICA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 CATETER DE DERIVACION CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
3 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
2 EXTENSIONES DE ANESTESIA UNIDAD X
5 JERINGA 10 . i UNIDAD X
6 JERINGA 20 . UNIDAD X
7 JERINGA 50 j UNIDAD X
3 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL - UNIDAD X
5 EQUIPO MACROGOTEO } ‘ UNIDAD X
10 BOLSA RECOLECTORA i UNIDAD X
11 FIXOMULL (50CM) M X
T2 | VENDAJE COMPRESIVO : } UNIDAD X
13| ESPARADRAPO EN SEDATTELA (3MTS) ‘ METRO X

14| GUANTES ESTRILES CUALQUIER TALLA (PAR) g - BAR X

[ 75 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) BAR X

[ 18 GASA PAQUETE X 5 ' UNIDAD I X |
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GRUPO 4. NEUROCIRUGIA ENDOVASCULAR

GRUPO 4.1 REPARD ENDOVASCULAR DE ANEURISMA CEREBRAL

ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U:‘n'gglggE SlOFR]ECio
PROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA C |
! 396200 | HONORARIOS MEDICOS EREBRAL INCLUYE UNIDAD X
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
4 GUIA HIDROFILICA 0,35 X150 } - UNIDAD X
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 UNIDAD X
6 FILTRO PROTECTOR . UNIDAD X
7 LLAVE DE TRES VIAS ) S UNIDAD X
8 EXTENSION DE ANESTESIA i i UNIDAD X
9 EQUIPC MACROGOTEQ UNIDAD X
10| JERINGA INSUFLADORA CON ACCESORIOS UNIDAD X
11 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
12| CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
13 | CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) - UNIDAD X
14 | CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD X
15| VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD X
[ 16 STENT PARA ESTENOSIS INTRACRANEAL . UNIDAD X
17 | SISTEMA DE LIBERACION DE COIL UNIDAD X
18| MICROCATETER MARATHON UNIDAD X
19 | MICROPARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
20 | COIL CEREBRALES (CUALQUIER MEDIDA) i UNIDAD X
21 MICROCATETER EXCELSIOR SL-10 PRE-SHAPED . UNIDAD X
22 | MEDIO DE CONTRASTE . UNIDAD X
23 | MICROCATETER SLIP — CATH UNIDAD X
24 | MICROGUIA ROADRUNNER (HIDROFILICA 0,018 x 270) —___UNIDAD X
|25 | ELECTRODOS ADULTOS i - UNIDAD X
(26 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
27 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
28 | JERINGA 3/mil UNIDAD X
29 | JERINGA &/ml ‘ UNIDAD T X
30| JERINGA 10/ml - UNIDAD T X
31 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3M15) METRO X
32| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
33| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
34| ANGIO SEAL UNIDAD X
35 | FIXOMULL (50CM) CM X
36| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS i __UNIDAD X
37 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
38 | CATETER DE TROMBOLISIS UNIDAD X
39| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
40__| INFUSOR UNIDAD X
41 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
42| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
43 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
44| GASAPAQUETE X5 UNIDAD X
GRUPO 4.2. TROMBOLISIS DE VASOS INTRACRANEALES POR VIA ENDOVASCULAR
z ’ UNIDAD DE OFRECE
ITEM COoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA 5 )
] 380110 PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS INTRACRANEALES POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD X-
. INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
4. GUIA HIDROFILICA.0.35 X 260/ANGULADA UNIDAD X
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150/ANGULADA UNIDAD X
6 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
7 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
8 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
) CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) . . - UNIDAD X
10| STENT RETRIVER CUALQUIER MEDIDA . . UNIDAD X
11 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
12| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS - UNIDAD X
13| CATETER PARA TROMBOLISIS : UNIDAD X
14__| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
15| EQUIPO MACROGOTEO : UNIDAD X
16| VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD X
17__| FILTRO DE PROTECCION - UNIDAD X
18| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
19 | MICROCATETER UNIDAD X
20| MICROGUIA 014 UNIDAD X
21 MAQUINA DE AFEITAR . UNIDAD X
[__22__| EQUIPO DE BOMBA CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD X
‘ 23 EXTENSION DE ANESTESIA - UNIDAD X
24 LLAVE DE TRES WIAS - UNIDAD X
25 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
26 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) - PAR X
27__| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
28| JERINGA 3/mi UNIDAD X
29 | JERINGA 5/ml UNIDAD X
30| JERINGA 20/ml UNIDAD X
31 JERINGA 10/ml UNIDAD X
32| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
33| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE - UNIDAD X
34 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
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35 | CANULA OXIGENO ADULTO . UNIDAD S
55 | ESPARADRAPO SEDA (3MTS) . METRO [ x 1
37 VENDAJE COMPRESIVO -UNIDAD L X
38 FIXOMULL (50CM) . - _CM X
35 INFUSOR . -UNIDAD X
40 £NGIQ SEAL -UNIDAD X
41 SISTEMA DE ASPIRACION N _UNIDAD X
42 CD S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA _UNIDAD X
43 BALON CEREBRAL UNIDAD X
[ 44| MICROGUIA CEREBRA 0.014 UNIDAD X
[45 | GASAPAQUETE XS | UNIDAD T X
GRUPO 4.3. OCLUSION DE LESION EN.VASOS INTRACRANEALES POR VIA ENDOVASCULAR
| iTEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U"“’,"E&%EE Lﬁ—%]
. 185120 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE LESION EN VASOS INTRACRANEALES POR VIA UNIDAD <
L ° ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 ~GUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
2 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 __UNIDAD X
5 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 . UNIDAD X
6 FILTRO PROTECTOR UNIDAD X
7 LLAVE DE TRES VIAS . UNIDAD X
2 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
g EQUIPO MACROGOTEC . . UNIDAD X
10 JERINGA INSUFLADORA CON ACCESORIOS . UNIDAD X
11 VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT . ._UNIDAD X
12 STENT PARA ESTENOSIS INTRACRANEAL . " UNIDAD X
13 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) . . UNIDAD X
14 | CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) . . UNIDAD X
15 | CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) i | . UNIDAD X
16 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) - UNIDAD X
17| MICROGUIA 0.14 : . UNIDAD X
18 MICROCATETER 0.21 O CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD X
19 ANGIOSIL - _ UNIDAD X
20 INFUSOR . ._UNIDAD X
21 MICROPARTICULA PVA . -~ UNIDAD X
22 MICROCOILS CEREBRALES CUALQUIER MEDIDA . " UNIDAD X
23 CIANOCRILATO (CAJA - AMPOLLA) ONIX - . UNIDAD X
24 HISTOACRYL (CAJA - AMPOLLA) UNIDAD X
25 LIBERADOR MICROCOILS UNIDAD X
25 SISTEMA DE LIBERACION DE COILS UNIDAD X
27 COIL CEREBRALES (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
28 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
29 MICROGUIA ROADRUNNER (HIDROFILICA 0,018 x 270) UNIDAD X
30 ELECTRODOS ADULTOS PAR X
31 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
32 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) UNIDAD X
33| JERINGA 3/m} - : K - UNIDAD X
34 JERINGA 5/mi UNIDAD X
35 JERINGA 10/ml UNIDAD X
35 JERINGA 20/ml UNIDAD X
37 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD T X
28 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE : . UNIDAD X
39 ANGIO SEAL . . UNIDAD X
[ 40| FIXOMULL (50CM) - CM X
[T a1 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . : UNIDAD X
[ 42 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
43 | CATETER DE TROMBOLISIS : UNICAD X
44 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ’ UNIDAD X
45 VENDAJE COMPRESIVO . UNIDAD X
45 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
47 CD S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
48 MAQUINA DE AFEITAR | UNIDAD X
49 | INFUSCR . UNIDAD X
[ 50 | GASAPAQUETEXS | UNIDAD [ X
GRUPO 4.4, ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDAS MAS ARTERIAS VERTEBRALES PANANGIOGRAFIA
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
. MEDIDA S| NO
; 874133 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDAS MAS ARTERIAS VERTEBRALES UNIDAD X
PANANGIOGRAFIA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS :
2 ~GUJA DE PUNCION ARTERIAL . . UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD T X
4 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 - UNIDAD X
5 GUJA HIDROFILICA 0.35 X260 UNIDAD X
6 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) ~___UNIDAD X
7 CATETER CEREBRAL SIMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
8 CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FR - UNIDAD X
9 MEDIO DE CONTRASTE . ) UNIDAD X
10 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
1 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
12 AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
13 EQUIPC VENOCLISIS MACROGOTEO i - UNIDAD X
14 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
15 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
15 ELECTRODCS ADULTOS . UNIDAD | X
17 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) : PAR X
18 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
18 JERINGA 1/ml UNIDAD | X
20 JERINGA 5/ml i UNIDAD [ X
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21| JERINGA 3 ML UNIDAD X ]
22 JERINGA 10/ml : UNIDAD [ x ]
23__|_HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD | X
24| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
25| ANGIO SEAL UNIDAD X
26| BURETROL UNIDAD X
27| VENDAJE COMRESNVO UNIDAD X
28 | ESPARADRAPO EN SEDAITELA (3MTS) METRO X
29 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
30| CANULA OXIGENO ADULTO ’ UNIDAD X
31| _FIXOMULL (50CM) cM X
32| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
33| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
34| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS - UNIDAD X
35| GASA PAQUETE X5 j UNIDAD %
I GRUPO 4.5 ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA BILATERAL SELECTIVA EXTRACRANEANA CON AORTOGRAMA DE CAYADO
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDADDE . SIOFRECiO
) 574125 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA DE CAROTIDA BILATERAL SELECTIVA EXTRACRANEANA UNDAD X
CON AORTOGRAMA DE CAYADO INCLUYE HONORARIOS MEDICOS |
7| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL - UNIDAD X
3| KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
4| GUIA HIDROFILICA 0.35 X260 ] UNIDAD X
5| GUIA HIDROFILICA 0.35X150 _ : UNIDAD X
6| CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
7 | CATETER CEREBRAL SIMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
8 | CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FR UNIDAD X
S| CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR UNIDAD X
10| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
71| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
2| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
13| AGUJA HIPODERMICA UNIDAD X
14| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
15| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
16| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
77| ELECTRODOS ADULTOS ‘ UNIDAD T
78 | _GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
19 GUANTES DE MANEJO GUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
20| JERINGA 1/ml UNIDAD X
21| JERINGA 5iml UNIDAD X
22 JERINGA 3 ML UNIDAD X
23__|_JERINGA 10/mI UNIDAD X
24 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X'
25 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
26 BURETROL UNIDAD X
27| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
28| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
29| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
30| _FIXOMULL (50CM) cM X
31| ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
32__|_CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
33| ANGEO SEAL UNIDAD X
34__|_CLOREXIDINA JABON PRESENTAGION UNIDOSIS UNIDAD X
35| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
36| GASA PAQUETE X5 UNIDAD X
GRUPO 4.6 ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA VERTEBRAL
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM | cobiGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEBIDA S =
7 395013 | PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA VERTEBRAL INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
MEDICOS
2| YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 | EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
2| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
5| EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
5| ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
7 [ LLAVE TRES VIAS UNIDAD X
8 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
S | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
70| JERINGA 3CC UNIDAD X
71| JERINGA 5CC UNIDAD X
72| JERINGA 10CC UNIDAD X
T3 | JERINGA 20CC UNIDAD X
74| BURETROL UNIDAD X
75| CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
5| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
7| FIXOMULL (50CM) cM X
{ 18 MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
19 JERINGA INSUFLADCRA UNIDAD X
t 20 VALVULA HEMOSTATICA CORPILOT UNIDAD X
21| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
23| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
24 FORRQ DE TUBO UNIDAD X
25| _HOJA DE BISTURI UNIDAD X
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
27| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
28| BALON INTRACRANEAL (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
29 BALON PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
30| GUIA HIDROFILICA 0.35X 150, UNIDAD X
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31 G U= HIDROFILICA 0.35X260J UNIDAD X
32 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11CM CUALQUIER FR UNIDAD X
33 GJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
34 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
35 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
D CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
a7 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) _UNIDAD X
38 MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDAD X
33 MICROGUIA CEREBRAL UNIDAD X
40 LIBERACION DE COILS “UNIDAD I
41 COILS CEREBRAL UNIDAD X
42 MICROCOILS UNIDAD X
43 FILTRO DE PROTECCION PARA NEURGINTERVENSIONISMO UNIDAD X
[ 44 INFIJSOR DE PRESION UNIDAD X
45 BAOUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
a5 ASEPAQUETE X5 UNIDAD X
I GRUPO 4.7 ANGIOPLASTIA CON PROTESIS (STENT) O INJERTO PROTESICO DE ARTERIA VERTEBRAL
[ ITEM | coDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ”;‘A'Ea%EE SPFRECENO
T 295016 PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CON PROTESIS (STENT) O INJERTO PROTESICO DE ARTERIA UNIDAD X
! VERTEBRAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS . i
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
3 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS “UNIDAD X
3 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
[ o GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) __PAR X
10 JERINGA 3CC _UNIDAD X
11 JERINGA 5CC "UNIDAD X
2 JERINGA 10CC _UNIDAD X
13 JERINGA 20CC K _UNIDAD X
14 BURETROL - . R "UNIDAD X
15 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA : TUNIDAD X
16 MEDIO DE CONTRASTE } UNIDAD X
7 FIXOMULL (50CM) . _CM X
18 MAQUINA AFEITAR ! _UNIDAD X
19 JERINGA INSUFLADORA UNIDAD X
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT ; UNIDAD X
21 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
23 CANULA OXIGENQ ADULTO UNIDAD X
24 FORRO DE TUBO UNIDAD X
25 HOJA DE BISTURI UNIDAD X
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS ' UNIDAD X
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
28 BALON INTRACRANEAL (CUALQUIER MEDIDA) - UNIDAD X
29 STENT INTRACRANEAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
30 STEN PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD T X
31 ANGIOSIL UNIDAD X
32 GUI~ DE NAVEGACION UNIDAD X
33 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 UNIDAD X
34 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD X
358 | MICROCATETER UNIDAD X
36 ¥IT INTRODUCTOR FEMORAL X 11CM CUALQUIER FR UNIDAD X
37 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 8CM CUALQUIER FR UNIDAD X
38 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 7CM CUALQUIER FR UNIDAD X
3G 4GUJA PUNCION ARTERJAL UNIDAD X
a0 TER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
41 ER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
a2 LTETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
a3 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIERFR) UNIDAD X
4z MICROGUIZ UNIDAD X
45 COILS UNIDAD X
6 LIBERADOR DE COILS UNIDAD X
47 MICROCOILS UNIDAD X
48 LISERADOR DE MICROCOILS UNIDAD X
43 FILTRO DE PROTECCION PARA NEUROINTERVENSIONISMO UNIDAD X
50 INFUSOR DE PRESION UNIDAD X
51 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
52 GASA PAQUETE X5 UNIDAD X
GRUPO 4.8 ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA CAROTIDA T
: UNIDAD DE | OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA [ — NO
. 395012 ;;ég::clzgéwemo ANGIOPLASTIA CON BALON EN ARTERIA CAROTIDA INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
2 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
3 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
10 JERINGA 3CC UNIDAD X
i JERINGA 5CC UNIDAD X
2 JERINGA 10CC : | UNIDAD X
13 JERINGA 20CC I UNIDAD X
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14 BURETROL UNIDAD x|
15 CDS PARA JMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD x|
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
17 FIXOMULL (50CM) M X
18 MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
19 JERINGA INSUFLADORA UNIDAD X
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X
21 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
23 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
24 FORRO DE TUBO UNIDAD X
25 HOJA DE BISTURI UNIDAD X
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
27 CLOREXIDINA SOLUCION.PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
28 BALON INTRACRANEAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
29 BALON PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
30 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 - UNIDAD X
31 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
32 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FR UNIDAD X
33 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
34 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
35 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
36 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR] UNIDAD X
37 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD T X
38 MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDAD X
39 MICROGUIA UNIDAD X
40 GUIA DE NAVEGACION UNIDAD X
47 FILTRO DE PROTECCION PARA NEUROINTERVENSIONISMO UNIDAD X
42 ANGIO SEAL UNIDAD X
43 [NFUSOR UNIDAD X
44 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
45 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
" GRUPO 4.9 ANGIOPLASTIA CON PROTESIS (STENT) O INJERTO PROTESICO
ITEM | cODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS oD JE S‘OFRECE‘O
4 395015 PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA CON. PRQTESIS (STENT) O INJERTO PROTESICO INCLUYE UNIDAD X
HONORARIOS MEDICOS )
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
3 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
10 JERINGA 3CC UNIDAD X
11 JERINGA 5CC UNIDAD X
12 JERINGA 10CC UNIDAD X
13 JERINGA 20CC UNIDAD X
14 BURETROL UNIDAD X
15 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
17 FIXOMULL (50CM) CM X
18 MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
19 JERINGA INSUFLADORA UNIDAD X
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X
21 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
23 CANULA OXIGENO ADULTO | UNIDAD X
24 FORRO DE TUBO | UNIDAD X
25 HOJA DE BISTURI UNIDAD X
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
28 BALON INTRACRANEAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
29 BALON PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
30 STENT PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
31 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 UNIDAD X
32 GUJA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
33 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FR UNIDAD X
34 | AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
35 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
36 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) [ UNIDAD X
37 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) ! UNIDAD X
38 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) | UNIDAD X
39 MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDAD X
40 MICROGUIA UNIDAD X
41 GUIA DE NAVEGACION UNIDAD X
42 FILTRO DE PROTECCION PARA NEUROINTERVENSIONISMO UNIDAD X
43 ANGIO SEAL UNIDAD X
44 INFUSOR UNIDAD X
45 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
46 GASA PAQUETE X5 : UNIDAD X
GRUPO 4.10 OCLUSION DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO VIA ENDOVASCULAR (INCLUYE MALFORMACIONES CEREBRALES)
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
MEDIDA sl NO
1 385220 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASQS DE CABEZA Y CUELLO VIA ENDOVASCULAR (INCLUYE UNIDAD X
MALFORMACIONES CEREBRALES) INCLUYE HONORARIOS MEDICOS i
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
{3 [ KITINTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD [ X
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[T 4 ] GuI* HIDROFILICA 035 X 150 UNIDAD X
‘ GUI~ HIDROFILICA 0.35 X 260 : UNIDAD X

5 FILTRO PROTECTOR UNIDAD X

7 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X

B EXTENSION DE ANESTESIA : UNIDAD X

9 EQUIPO MACROGOTEO : UNIDAD X
10 JERING~ INSUFLADORA CON ACCESORICS UNIDAD X
14 VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD, X
2 STENT PARA ESTENGSIS INTRACRANEAL UNIDAD X
13 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
14 | CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) - UNIDAD X
T CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) : UNIDAD X
15 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) - UNIDAD X
17 MICROGUIA . : UNIDAD X
18 MICROCATETER 0.21 O CUALQUIER REFERENCIA o UNIDAD X
19 ANGIOSEAL . . - UNIDAD ! X
2C INFUSOR UNIDAD X
21 | MICROPARTICULA PVA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
22 MICROCOILS CEREBRALES CUALQUIER MEDIDA " - - UNIDAD X
23 ONIX : -~ UNIDAD X
24 LIBERADOR MICROCOILS : : . "~ UNIDAD X
25 SISTEMA DE LIBERACION DE COILS - UNIDAD X
26 COIL CEREBRALES (CUALQUIER MEDIDA} ~ UNIDAD X
27 MEDIO DE CONTRASTE : R ~ UNIDAD X
28 ELECTRODOS ADULTOS : UNIDAD X
29 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) - - T PAR X
30 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) T PAR X
31 JERINGA 3/ml : -~ UNIDAD X
32 JERINGA 5/ml - - UNIDAD X
33 JERINGA 10/ml - T UNIDAD X
34 JERINGA 20/ml : ~ UNIDAD X
[ 35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . -~ UNIDAD - X
36 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE : ~ UNIDAD X
37 ANGIO SEAL L UNIDAD X
38 FIXOMULL (50CM) . e ; Y X
39 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . Y UNIDAD X
40 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . . UNIDAD X
41 CATETER DE TROMBOLISIS T T UNIDAD X
42 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
43 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
44 ESPARADRAPO EN SEDATELA (3MTS) METRO X
45 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
45 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
47 INFUSOR UNIDAD X
48| GASA PAQUETE X5 UNIDAD [ X

GRUPO 4.11 TROMBOLISIS DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO POR VIA ENDOVASCULAR
: UNIDAD DE [ OFRECE
JTEM CcoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMDS o MEDIDA S )
. 350210 PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD X
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS

2 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X

3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X

[ 4 GUIA HIDROFILICA 035 X 260 . UNIDAD X
s GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 ] ) UNIDAD X
5 | CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X

7 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X

[ 8 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) . ) UNIDAD X
T CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) : ___UNIDAD X
10 STENT RETRIVER CUALQUIER MEDIDA . - . UNIDAD X

" CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . - UNIDAD X
2 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . . UNIDAD X
13 CATETER PARA TROMBOLISIS : UNIDAD T X
14 VENDAJE COMPRESIVO ] i . . UNIDAD X
15 EQUIPO MACROGOTEQ ) UNIDAD X
15 VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT : . . UNIDAD X
17 MICROPARTICULAS PVA UNIDAD X
18 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
19 MICROCATETER CUALQUIER FR UNIDAD X
20 MICRCGUIA 014 UNIDAD X
21 MAQUINA DE AFEITAR : . UNIDAD X
22 EQUIPO DE BOMBA CUALQUIER REFERENCIA . - UNIDAD X
23 EXTENSION DE ANESTESIA ] UNIDAD X
24 [LAVE DE TRES VIAS - UNIDAD X
25 ELECTRODOS ADULTOS ] ) j ) UNIDAD X
26 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) . PAR X

7 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) ) § ) PAR X
28| JERINGA 3/ml . ] UNIDAD X
29 | JERINGA Siml . UNIDAD X
30 JERINGA 20/ml . UNIDAD X!
31 JERINGA 10/ml UNIDAD X
32 FOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD X
33 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE ] UNIDAD X
34 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL . . UNIDAD X
35 CANULA OXIGENO ADULTO . UNIDAD X
36 FIXOMULL (50CM) M X
37 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
38 INFUSOR - UNIDAD X
39 SISTEMA DE ASPIRACION UNIDAD X
40 ANGIO SEAL UNIDAD X
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["41 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA | UNIDAD T ox ] ]
X

[_42 | GASAPAQUETE X5 { UNIDAD | | |
GRUPO 4.12 VENOGRAFIA SELECTIVA DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO (INCLUYE MALFORMACIONES CEREBRALES)
ITEM | CODIGO ) DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U':,,'E&';EE SIOFRECiO
) 874300 | PROCEDIMIENTO VENOGRAFIA SELECTIVA DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO (INCLUYE - X
MALFORMACIONES CEREBRALES) INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
4 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
5 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X.260 UNIDAD X
6 GUIA HIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA 0.35 X260 . - X UNIDAD X
8 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) j UNIDAD X
9 CATETER CEREBRAL SIMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
10| CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FR ] UNIDAD X
1 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR " UNIDAD X
12 MEDIO DE CONTRASTE . ) .. UNIDAD X
13 MAQUINA DE AFEITAR . UNIDAD X
14| JELCO CUALQUIER MEDIDA ) UNIDAD X
15| AGUJA HIPODERMICA i — UNIDAD X
16| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO ) UNIDAD X
17| EXTENSION DE ANESTESIA . UNIDAD X
18| LLAVE DE TRES VIAS . . UNIDAD X
19| ELECTRODOS ADULTOS ] UNIDAD X
20 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
21 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) j PAR X
22| JERINGA 1/mi . - UNIDAD X
23| JERINGA 5/ml UNIDAD X
24| JERINGA 3 ML : UNIDAD X
25 JERINGA 10/ml UNIDAD X
26| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
27 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ] UNIDAD X
28 | ANGIO SEAL - UNIDAD X
29 | BURETROL . - UNIDAD X
30 VENDAJE COMRESIVO . - . UNIDAD X
31 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
32| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE - UNIDAD _ X
33| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
34 FIXOMULL (50CM) CM X
35 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
36| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
37| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ] —__ UNIDAD X
38| GASA PAQUETE X5 UNIDAD X
4.13 EXTRACCION DE CUERPO EXTRAND INTRAVASCULAR (ARTERIAL, VENOSO) VIA ENDOVASCULAR
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S T
1 286402 PROCEDIMIENTO EXTRACCION DE CUERPO EXTRANO INTRAVASCULAR (ARTERIAL, VENOSO) UNIDAD X
VIA ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FR UNIDAD X
3 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
4 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
5 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
3 LLAVE MANIFOLD UNIDAD X
7 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
8 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
9 LLAVE TRES VIAS T UNIDAD X
10| GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
1 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
12| JERINGA 5CC UNIDAD X
13| JERINGA 10CC - UNIDAD X
14 JERINGA 20CC UNIDAD X
15| JERINGA 50CC UNIDAD X
16| JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
17 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
18| BURETROL UNIDAD X
19| CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
20| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
21 FIXOMULL (50CM) CM X
22| LLAVE MANIFOLD UNIDAD X
23| MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
24| VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X
25| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
26| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
27 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
28 FORRO DE TUBO UNIDAD X
28 HOJA DE BISTURI UNIDAD | X
30 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD I X
31 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
32 ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD ! X
33| GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 1500 UNIDAD X
34| GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260J UNIDAD X
35 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150J UNIDAD ' X
38 GUIA HIDROFILICA 0.35X2604 UNIDAD i X
37 GUIA 0.014 UNIDAD X
38| GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ UNIDAD X
39 | AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
40 CATETER PIGTAIL UNIDAD X
41 CATETER DIAGNOSTICO MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR UNIDAD X
Caodigo: 2BS-FR-0004 : Aprobacion:

Version: 7



22 [ CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FR UNIDAD X
43 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ] UNIDAD X
a4 | GASAPAQUETE X5 UNIDAD [ x
GRUPO 5 CIRUGIA VASCULAR
— . GRUPO 5.1. INSERCION DE IMPLANTE O FILTRO DE VENA CAVA (SUPERIOR O INFERIOR) ‘
-
“ ITEM ] CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS Umg&%ge ?_yﬂleﬁcev
i I PROCEDIMIENTO INSERCION DE IMPLANTE O FILTRO DE VENA CAVA (SUPERIOR O INFERIOR) UNIDAD TX
1| 387300 | \NCLUYE HONORARIOS MEDICOS
D | AGUJA DE PUNCION . UNIDAD . X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM {CUALQUIER FRENCH) - UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
T8 ] TRIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) - UNIDAD X
G GUl~ DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
7 GUI= DIAGNOSTICA 0,35X150 “UNIDAD X
2 GUiA ALTO SOPORTE AMPLATZ X 180 UNIDAD X
T 1 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ X 260 D " UNIDAD X
10| GUIA HIDROFILICA 0 356X260 RN . ~ UNIDAD X
™11 | GUI~ HIDROFILICA 0.35X150 ; UNIDAD TX
12 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FR : . UNIDAD X
13 CATETER PIG TAIL CENTRIMETRADO CUALQUIER FR_* : UNIDAD X
14 CONECTOR DE ALTA PRESION ; . ! UNIDAD X
15 MEDIO DE CONTRASTE . . - UNIDAD X
16 TRANSDUCTOR DE PRESIONES . . . UNIDAD X
17 LLAVE DE MANIFOLD . ' = UNIDAD X
18 MAQUINA DE AFEITAR . T UNIDAD X
19 AGUJA HIPODERMICA No. - UNIDAD X
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA . . UNIDAD X
21 EQUIPO DE BOMBA . . . - - UNIDAD X
22 EQ.VENOCLISISIMACROGOTEQO : . - UNIDAD X
23 EXTENSION ANESTESIA . - UNIDAD X
24 LLAVE DE TRES VIAS : - . - UNIDAD X
25 ELECTRODO ADULTO - UNIDAD X
26 GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIDA (PAR) B PAR X
27 GUANTES DE EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
28 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD X
29 JERINGA DE 10 cc ROSCA . UNIDAD X
30 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD X
31 JERINGA DE 50 cc ROSCA UNIDAD X
32 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
33 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
34 HOUA DE BISTURI UNIDAD X
35 BATA ESTERIL UNIDAD X
36 FORRO DE TUBO UNIDAD X
37 BURETROL UNIDAD X
38 CANULA DE OXIGENO UNIDAD X
39 FIXOMULL (50CM) i i j ] CM X
40 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD X
41 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
42 ESPARADRAPO EN SEDATELA (3MTS) METRO X
43 FILTRO DE PROTECCION | UNIDAD X
[Taa FILTRO DE VENA CAVA DEFINITIVO O FILTRO DE VENA CAVA TEMPORAL -~ ' UNIDAD X
[ 45 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
[ 45 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
[ 47 GASA PAQUETE X 5 ) UNIDAD [ X
GRUPO 5.2 ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA DE ARTERIA GASTRODUODENAL O TRONCO CELIACO O MESENTERICO SUPERIOR O INFERIOR
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ] Uwg&gg‘z SIOFRECENO
| 877141 PROCEDIMIENTO ARTERIQGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA DE ARTERIA GASTRODUODENAL O UNIDAD X
TRONCO CELIACO O MESENTERICO SUPERIOR O INFERIOR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION - UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) . UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) - UNIDAD X
6 GUI~ DIAGNOSTICA 0.35X260 J ] UNIDAD X
7 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 J UNIDAD X
8 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD X
9 GUIA ROAD RONNER X 180 . ] UNIDAD X
10 GUIA ROAD RONNER X 260 ] ik UNIDAD X
1 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD X
12 CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH } UNIDAD X
13 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH ) UNIDAD X
14 JERINGA INYECTOR UNIDAD X
5 CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD X
6 CATETER PIG — TAIL CUALQUIER FRENCH Y LONGITUD - UNIDAD X
17 CONECTORDE ALTA PRESION UNIDAD X
8 MEDIO DE CONTRASTE j . UNIDAD X
19 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
i 20 AGUJA HIPODERMICA No. ) . . UNIDAD X
21| YELCO CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
22 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
23 EQ. VENOCLISIS/IMACROGOTEQ UNIDAD X
24 EXTENSION ANESTESIA : UNIDAD X
25 LLAVE DE TRES VIAS : UNIDAD X
26 ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD X
27 GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
[ 28 GUANTES DE EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
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29

JERINGA DE 1 cc ROSCA

UNIDAD [ X T
30 JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD | x 1
31 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD X
32 | JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD 3
33| JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD X
34 | JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
35 | HOJADE BISTURING.11 UNIDAD X
36 | FORRO DE TUBO UNIDAD X
37 | BURETROL UNIDAD X
38 | CANULA DE OXIGENO UNIDAD X
39| FIXOMULL (50CM) M X
40 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD X
41 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
42 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
43 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
44 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
45 | ANGIO-SEAL UNIDAD X
46 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
47 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
GRUPO 5.3. OCLUSION DE ARTERIAS ABDOMINALES, VIA ENDOVASCULAR- INCLUYE ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA
ITEM | copIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U";‘n'gélng ; SIOFREC‘;O
| 385620 | PROCEDIMIENTO OCLUSION DE ARTERIAS ABDOMINALES, VIA ENDOVASCULAR- INCLUYE X
877141 | ARTERIOGRAFIA ABDOMINAL SELECTIVA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD
2 AGUJA DE PUNCION R UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
6 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 - UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD X |
8 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD X
9 CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
[ 10 MICROGUIA ROAD RUNNER ] UNIDAD X
K MICROCATETER UNIDAD X
12 CATETR MUTIPROPOSITO UNIDAD X
13| CATETER SIMONS UNIDAD X
14| MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
15 | MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
16| COILS CUALQUIER MEDIDA UNDAD X
17__| PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
18| GEL FOAM UNIDAD X
15| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
20| _GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 UNIDAD X
21 GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD X
22 | MEDIO DE CONTRASTE UN/DAD X
23| _MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
24| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
25| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
26| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
27 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
28 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
29 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
30| _GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
31 JERINGA 5/ml UNIDAD X
32 | JERINGA 10/ml UNIDAD X
33| JERINGA 20/ml UNIDAD X
34| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
35| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
36 | BURETROL UNIDAD X
37__| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
38| FIXOMULL (50CM) CM X
39| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
40__| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
41 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
42| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD T x
43 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD T X
44| GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD T X
45 | ANGIO SEAL UNIDAD X
46| GASA PAQUETE X5 UNIDAD [ x
GRUPO 5.4 ARTERIOGRAFIA RENAL BILATERAL (INCLUYE AORTOGRAMA ABDOMINAL)
. UNIDADDE | OFRECE
ITEM COoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S5 o
1 877121 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA RENAL BILATERAL (INCLUYE AORTOGRAMA ABDOMINAL UNIDAD X
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
3 INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
4 INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
B GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
7 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 UNIDAD L X
8 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD X
B GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD X
10| GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD X
11 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD X
12| CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH I UNIDAD X
[ 13| CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
14| JERINGA INYECTOR UNIDAD X
15| CATETER MULTIPROPOSITO T ] 1 UNIDAD [ X
16 CATETER PIG — TAIL CUALQUIER FRENCH Y LONGITUD . | UNIDAD T x 1
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17 CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD X
18 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
19 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
20 %GUJA HIPODERMICA No UNIDAD X
21 VELCO CUALQUIER MEDIDA __UNIDAD X
22 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
23 EQ. VENCCLISISIMACROGOTEO UNIDAD X
24 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
25 [LAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
25 ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD X
27 GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIDA PAR X
78 | GUANTES DE EXAMEN CUALQUIER MEDIDA PAR X
25 | JERINGA DE 1cc ROSCA UNIDAD X
30 | JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD X
BB JERINGE DE 5 cc ROSCA UNIDAD [ X
[ =2 JERITIGE DE 10 cc ROSCA UNIDAD X
33 JERINGA DE 20 cc ROSCA - _UNIDAD X
34 JERINGA DEL INYECTOR __UNIDAD X
T35 HOJA DE BISTURI No.11 UNIDAD X
35 FORROC DE TUBO UNIDAD X
37 BURETROL UNIDAD i X
38 CANULA DE OXIGENO UNIDAD X
39 FIXOMULL (50CM) cM X
40 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD X
41 VENDAJE COMPRESIVO __UNIDAD X
42 ESPARADRAPC EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
43 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS __UNIDAD X
44 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS __UNIDAD X .
45 ANGIO-SEAL UNIDAD X
46 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
47 GASA PAQUETE X 5 . UNIDAD X
[ GRUPO 5.5 ARTERIOGRAFIA PELVICA SELECTIVA O SUPRASELECTIVA T
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS  MEDIDA S )
] 877171 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA. PELVICA SELECTIVA O SUPRASELECTIVA INCLUYE . - UNIDAD X
HONORARIOS MEDICOS .
2 AGUJA DE PUNCION . __UNDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) __UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
6 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
7 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 UNIDAD X
8 GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD X
9 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD X
10 GU/A ROAD RONNER X 260 UNIDAD X
11 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD X
12 CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
13 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH - RN UNIDAD X
14 JERINGA INYECTOR UNIDAD X
15 CATETER MULTIPROPOSITO UNIDAD X
5 CATETER PIG — TAIL CUALQUIER FRENCH Y LONGITUD UNIDAD X
17 CONECTOR DE ALTA PRESION UNIDAD X
8 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD . X
19 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
20 ~GUJA HIPODERMICA No UNIDAD X
21 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
22 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD [ X
23 £Q_VENOCLISISIMACROGOTEO UNIDAD X
24 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
25 _LAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
25 ELECTRODO ADULTO 3M UNIDAD X
27 GUANTES ESTERIL CUALQUIER MEDIDA PAR X
28 GUANTES DE EXAMEN CUALQUIER MEDIDA PAR X
29 JERINGA DE 1 cc ROSCA UNIDAD X
30 JERINGA DE 3 cc ROSCA UNIDAD X
31 JERINGA DE 5 cc ROSCA UNIDAD X
32 JERINGA DE 10 cc ROSCA UNIDAD X
33 JERINGA DE 20 cc ROSCA UNIDAD X
34 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
35 HOJA DE BISTURI No.11 UNIDAD X
365 FORRO DE TUBO UNIDAD [ X
37 BURETROL UNIDAD 1 X
38 CANULA DE OXIGENO UNIDAD [ X
39 FIXOMULL (50CM) CM X
40 CD CINEANGIOGRAFIA UNIDAD X
41 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
a2 ESPARADRAPO EN SEQA/TELA (3MTS) METRO X
43 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
|44 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
45 ANGIO-SEAL UNIDAD X
45 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
GRUPO 5.6 FLEBOGRAFIA GONADAL
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS £ INSUMOS u;vﬂ:g&gfe I SIOFREC';O
1 877281 PROCEDIMIENTO FLEBOGRAFIA GONADAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD X
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR UNIDAD x|
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5 | GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 : ONIGAD % ]
6 | GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 - UNIDAD X
7 | CATETER COBRA (CUALQUIER FR) _ » UNIDAD X
8 | CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) ' ' UNIDAD X
9 MEDIO DE CONTRASTE ° UNIDAD X
70__| MAQUINA DE AFEITAR GNIDAD X
11| JELCO CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD X
12| EQUIPD VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
13 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
74| LLAVE DE TRES VIAS ' - UNIDAD X
15| ELECTRODOS ADULTOS - UNIDAD X
16| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
17| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
18| JERINGA ¥/ml _ T ) UNIDAD X
8| JERINGA B/ml . UNIDAD X
20| JERINGA 10/m UNIDAD X
21| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
22| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
23| VENDAJE COMPRESIVO , UNIDAD X
24| _ESPARADRAPO EN SEDATTELA (3M15] METRO X
25 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
26| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
27 | _FIXOMULL (50CM) cw - X
28| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
[ 29 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA ; ‘ UNIDAD X
XGRUPO 5.7. OCLUSION DE VENAS INTRAABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR INCLUYENDO FLEBOGRAFIA GONADAL
ITEM CoDIGO : -DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS v U"‘M'EDQI%EE s|°FRE°i‘O
; 385720 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VENAS INTRAABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD ;
877281 INCLUYENDO FLEBOGRAFIA GONADAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS | ‘
2 | AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
3| KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
4| KITINTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
5 | GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 ) UNIDAD X
6 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 ) UNIDAD | X
7 | CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) , UNIDAD X
8 | CATETER COBRA (CUALQUIER FR) UNIDAD X
9 | COILS EMBOLIZANTES GONADALES DE PLATINO (CUALQUIER MEDIDA ¥ LONGITUD UNIDAD X
10| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
T1_|_MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
72| _EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED UNIDAD X
73| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
74| LLAVE DE TRES VIAS __ - T - UNIDAD BS
15| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
6| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
77| _CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
18 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
19| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
20| _JERINGA 1/ml UNIDAD X
21| JERINGA 3/ml UNIDAD X
22| _JERINGA 10/ml UNIDAD X
23| JERINGA 20/mi UNIDAD X
24__|_HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
25 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
26| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO .| X
27| _FIXOMULL (50CM) cM X
28| FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
29| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ___ UNIDAD X |
GRUPO 5.8 ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE MIEMBROS INFERIORES BILATERAL CON AORTOGRAMA ABDOMINAL
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S NG
; s78211 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE MIEMBROS INFERIORES BILATERAL GON UNIDAD x
AORTOGRAMA ABDOMINAL INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
5| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
3| KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
7| KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENGH UNIDAD X
5 | _GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
6| GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD | X__|
7 | _GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 UNDAD X |
5| GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD | X
5 | CATETERPIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD | X
70| CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INVECTOR) UNIDAD X
11| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
T2 | _TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
[ LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
74| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
5| JELCO CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
16 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD i X
17 EXTENSION DE ANESTESIA | UNIDAD | X
78| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD | X
75 | ELECTRODOS ADULTOS UNDAD | X
20| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
21| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
25| JERINGA 1/m _ UNIDAD X
23| _JERINGA 3/ml UNIDAD 7 X
54| JERINGA 5imi UNDAD . X
25 JERINGA 10/mi UNIDAD X
26| JERINGA INYECTOR — UNIDAD X
27 | _HOJA DE BISTUR] CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
Codigo: 2BS-FR-0004 Aprobacion:

Version: 7



28 FORRO DE TUBQO ESTERIL Y DESECHABLE . : __UNIDAD X
| 29 CANULA OXIGENO ADULTO . - UNIDAD X
30 FIXOMULL (50CM) . __CM X
31 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) ; - METRO X
32 VENDAJE COMPRESIVO . UNIDAD X
33 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA . . UNIDAD X
34 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL . . UNIDAD X
35 SLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
35| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ] UNIDAD [ X
! GRUPO 5.9 ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE UNA EXTREMIDAD INFERIOR POR PUNCION
CITEM ‘ CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS umg&gfs SIOFRECiO
[ 378201 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA PERIFERICA DE UNA EXTREMIDAD INFERIOR POR PUNCION UNIDAD X
i INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 =G~ DE PUNCION ARTERIAL . UNIDAD X
3 K17 INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH ] UNIDAD X
4 KT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH ] . UNIDAD X
5 GUI~ 0 25 DIAGNOSTICA X 150 . . ) : UNIDAD X
B GUI~ 0.35 DIAGNOSTICA X 260 ] . UNIDAD X
7 GUI~ 0,35 HIDROFILICA X 150 . . UNIDAD X
8 GUIA 0.35 RIDROFILICA X 260 . . . UNIDAD X
9 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) . | -~ UNIDAD X
10 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) - ] | ~ UNIDAD X
K MEDIO DE CONTRASTE . UNIDAD X
12 TRANSDUCTOR DE PRESIONES . UNIDAD X
13 [LAVE DE MANIFOLD . UNIDAD X
14 MAQUINA DE AFEITAR . . . > UNIDAD X
15 JELCO CUALQUIER MEDIDA . ] * UNIDAD X
[ 16 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO ] . UNIDAD X
17 EXTENSION DE ANESTESIA . . UNIDAD X
18 LAVE DE TRES VIAS - = UNIDAD X
19 ELECTRODOS ADULTOS T . . > UNIDAD X
20 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) . PAR X
21 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) : . . PAR X
22 JERINGA 1/ml - AN . - UNIDAD X
23 JERINGA 3/mi . . __UNIDAD X
24 JERINGA 5iml R . UNIDAD X
25 JERINGA 10/ml : . UNIDAD X
26 JERINGA INYECTOR UNIDAD X
27 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
28 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
29 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
20 FIXOMULL (50CM) CcM X
31 ESPARADRAPQO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
32 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
33 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
34 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
T35 | CLOREXIDINA-JABON PRESENTACION UNIDOSIS i - : - UNIDAD X
36 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
[ GRUPO 5.10. ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALON Y/O STENT DE VASOS ABDOMINALES
\rITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U’:,:ED&%EE ‘ SIOFRECIiJo
I 195060 PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALON Y/O STENT DE VASOS UNIDAD X
L ABDOMINALES INCLUYE HONORARIOS MEDICOS :
I YELCO CUALQUIER MEDIDA ' UNIDAD X
3 EXTENSION DE ANESTESIA - . i UNIDAD X
[ 4 EQUIPO VENOCLISISIMACROGOTEO UNIDAD X
5 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
5 LLAVE DE 3 VIAS j UNIDAD X
7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) - PAR X
8 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) ) ; PAR X
g JERINGA DE 10CC UNIDAD X
10 JERINGA 20 CC . ) | UNIDAD X
11 JERINGA 50 CC i . UNIDAD X
12 BURETROL - ] UNIDAD X
13 CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
14 MEDIO DE CONTRASTE - . { UNIDAD X
15 FIXOMULL (50CM) . ] ] B M X
16 VENDAJE COMPRESIVO . | UNIDAD X
[ 17 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) - I METRO X
18 CANULA DE OXIGENQO ADULTO . UNIDAD | X
IE FORRO DE TUBO . UNIDAD T X
20 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
21 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 i UNIDAD X
22 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 ) UNIDAD X
23 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) . UNIDAD X
24 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
25 GUIA ROADRUNNER X 260 UNIDAD X
25 ANGIO-SEAL UNIDAD X
27 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FRENCH) - UNIDAD X
28 CATETER DIAGNOSTICO COBRA (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
29 CATETER DIAGNGOSTICO SIMMONS (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
30 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
31| STENT AUTOEXPANDIBLE UNIDAD X
32 STENT CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
33 BALON CUALQUIER MEDIDA ’ UNIDAD X
34 MICROGUIA R UNIDAD X
35 MICROCATETER UNIDAD X ]
36 GUIA ROADRUNNER X 180 UNIDAD X1
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37 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ K UNIDAD I x T ]
38| GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD I x_]
39 | GUIADIAGNOSTICA 0.35 X 260 UNIDAD X
40 | GUIAD.014 UNIDAD X
41 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
42 _| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ) UNIDAD X
43 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
GRUPO 5.11 ARTERIOGRAFIA DE MIEMBRO SUPERIOR UNILATERAL MAS AORTOGRAMA TORACICO INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
ITEM COoDIGO ’ DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U:‘W"ED[‘;I%:E SIOFRECi‘o
] 878101 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA DE MIEMBRO SUPERIOR UNILATERAL MAS AORTOGRAMA UNIDAD X
TORACICO INCLUYE HONORARIOS MEDICO$ .
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL ) f . UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENGCH UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
5 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
7 GUIA 0.35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD X
8 | GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD X
9 GUIA 0,014 . . UNIDAD X
10| CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD X
11 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) - UNIDAD X
12 MEDIO DE-CONTRASTE . . UNIDAD X
13| TRANSDUCTOR DE PRESIONES - UNIDAD %
14 LLAVE DE MANIFOLD R UNIDAD X
15 MAQUINA DE AFEITAR ] UNIDAD X
16| JELCO CUALQUIER MEDIDA j UNIDAD X
17 EQUIPO VENQCLISIS MACROGOTEQ I UNIDAD X
| 18 EXTENSION DE ANESTESIA ) UNIDAD X
19| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
20 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
21 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) - PAR X
22| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) ] PAR X
23 | JERINGA 1/ml UNIDAD X
24 JERINGA 3/m| UNIDAD X
25 | JERINGA 5/ml UNIDAD X
26| JERINGA 10/mi UNIDAD X
27| JERINGA INYECTOR : UNIDAD X
28| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
29 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
30| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
31 FIXOMULL (50CM) CM X
32 ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MTS) i METRO X
33 | VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
34 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
35| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
36| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
37 | ANGIO-SEAL UNIDAD X
38 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS I UNIDAD X
GRUPO 5.12 ARTERIOGRAFIA DE MIEMBROS SUPERIORES BILATERAL MAS AORTOGRAMA TORACICO
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
MEDIDA Si NO
] 878111 PROCEDIMIENTO ARTERIOGRAFIA DE MIEMBROS SUPERIORES BILATERAL MAS UNIDAD X
AORTOGRAMA TORACICO INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
5 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
3 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 i UNIDAD X
7 GUIA 035 HIDROFILICA X 150 UNIDAD X
g GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 . UNIDAD X
9 GUIA0DI4 : . i UNIDAD X
10| CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD X
1 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
12| MEDIO DE CONTRASTE ‘ UNIDAD X
13| TRANSDUCTOR DE PRESIONES UNIDAD X
14| LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
16| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
16| JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
17__| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
18| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
19| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
26| ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
21 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
22| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
23| JERINGA 1/ml UNIDAD X
24 | JERINGA 3/ml UNIDAD X
25 JERINGA 5/ml UNIDAD X
26 JERINGA 10/mi UNIDAD X
27 | JERINGAINYECTOR UNIDAD X
28 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
29 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
30 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
31 FIXOMULL (50CM) CM X
32 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
33| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
34 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD [ X
35| PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X ]
36| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD I x 1
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[ 37 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS I UNIDAD T x ]

GRUPG 5.3 OCLUSION OE VASOS ARTERIALES ABDOMINALES POR VIA ENDOVASGULAR
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS - UNDAD RE SIOFREquO
SROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASGS ARTERIALES ABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR. UNIDAD X
! 385620 | |NCLUYE HONORARIOS MEDICOS
> T ZGUJA DE PUNCION . UNIDAD X
S T KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
& [ <ITINTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
& T KT NTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 T Guilx “IDROFILICA 035 X 150 “UNIDAD X
SUIZ FIDROFILICA 0.35 X 260 ) “UNIDAD X
) SUlA ROAD RONNER X 180 R B UNIDAD X
& T LATE 2R COBRA (CUALQUIER MEDIDA) TUNIDAD X
10 T MICROGUIA ROAD RUNNER T TUNIDAD X
11| MICROCATETER . UNIDAD X
T2 T CATETR MUTIPROPOSITO T UNIDAD X
T3 | CATETER SIMONS ‘ ) UNIDAD T X
T4 | MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA ) _UNIDAD T x
15 T MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA : _ UNIDAD X
16 | COILS CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
77 | PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA 5 UNIDAD X
18 GEL FOAM } UNIDAD X
75| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 - ‘ UNIDAD X
20 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 - TUNIDAD X
21| GUIA ROAD RONNER X 260 - ; UNIDAD X
22 | MEDIO DE CONTRASTE . TUNIDAD X
25| MAQUINA DE AFEITAR _UNIDAD X
24 | JELCO CUALQUIER MEDIDA ) TUNIDAD X
25 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTED ) _UNIDAD X
26 | MAQUINA DE AFEITAR . _UNIDAD X
27 | EXTENSION DE ANESTESIA . _UNIDAD X
76 | ELECTRODOS ADULTOS . . UNIDAD X
25 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) . PAR X
30 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] ) "PAR X
31 | JERINGA Siml o UNIDAD X
37 | JERINGA i0/ml UNIDAD X
33 | JERINGA 20/ml . “UNIDAD X
34 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
35 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
36. | BURETROL UNIDAD X
37 | CANULA OXIGENO ABULTO UNIDAD X
3 FIXOMULL (50CM) M X
39 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
20| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
21| CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
22| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
25 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS T ] - UNIDAD X
74 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
* 45 ANGIO SEAL UNIDAD X
| GRUPO 5,14 OCLUSION DE VASOS VENOSOS ABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR
; ‘
| 1rem coDiGo | DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U RE SIOFRECE‘O
; 385620 | PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASOS VENOSOS ABDOMINALES POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD X
' 385720 | INCLUYE HONORARIOS MEDICOS '
> T £GUJs DE PUNCION ‘ UNIDAD X
5 T KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) . ’ UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) : , UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X S0 CM (CUALQUIER FRENCH) , UNIDAD X
5 GUI- HIDROFILICA 0.35 X 150 . UNIDAD X
7| GUIA RIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD X
5 T GUIA ROAD RONNER X 180 ‘ UNIDAD X
S | CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) i i UNIDAD X
10 MICROGUIA ROAD RUNNER o | UNIDAD X
71| MICROCATETER : ] UNIDAD X
72 | CATETER MUTIPROPOSITO i ‘ UNIDAD X
73| CATETER SIMONS . . UNIDAD X
74 | MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
75 MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
75 | COILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
77 PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA ) UNIDAD X
T8 | GELFOAM g UNIDAD X
15| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 , UNIDAD X
20 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 . UNIDAD X
51 | GUIAROAD RONNER X 260 UNIDAD X
52 | MEDIO DE CONTRASTE : ‘ UNIDAD X
25 [ MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
24| JELCO CUALQUIER MEDIDA , UNIDAD X
25 | EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
26 | MAQUINA DE AFEITAR ) UNIDAD X
27 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
26 | ELECTRODOS ADULTOS ‘ ‘ UNIDAD X
29 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
30 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR] PAR X
31| JERINGA 5iml - , UNIDAD X
32 [ JERINGA 10/mi UNIDAD X
33| JERINGA 20/ml - UNIDAD X
32 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
35 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
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36 | BURETROL : UNIDAD [ x 1
37 CANULA OXIGENO ADULTO ) UNIDAD [ x ]
38 FIXOMULL (50CM) CcM T X
39 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) - “METRO X
40 | VENDAJE COMPRESIVO - i UNIDAD X
41 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA . UNIDAD X
42 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
43 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
44 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL - UNIDAD X
GRUPO 5.15 TROMBOLISIS DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U"h‘d'gé‘lDDEE SIOFRECiO
; 380810 PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS ARTERIALES DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA UNIDAD M
ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS |
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO i UNIDAD X
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
6 ELECTRODOS ADULTO . . ] UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) i PAR X
3 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) “PAR X
10 JERINGA 3CC - UNIDAD X |
11 JERINGA 5CC ) UNIDAD X
12 JERINGA 10CC UNIDAD X
13 JERINGA 20CC . UNIDAD X
14 BURETROL UNIDAD X
15 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
16 MEDIO DE CONTRASTE __° UNIDAD X
17 FIXOMULL (50CM) CM X
18 MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
19 JERINGA INSUFLADORA . ] UNIDAD X
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X
21 VENDAJE COMPRESIVO : UNIDAD X
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
23 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
24 FORRO DE TUBO : "~ UNIDAD X
25 HOJA DE BISTURI - UNIDAD X
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS : UNIDAD X
28 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 UNIDAD X
29 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
30 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 150 UNIDAD ~ X
31 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 260 UNIDAD X
32 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 UNIDAD X
33 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 | UNIDAD X
34 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER LONGITUD | UNIDAD X
35 | AGUJA PUNCION ARTERIAL . | UNIDAD X
36 CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH | UNIDAD X
37 CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
38 EXTRACTOR DE TROMBOS UNIDAD X
39 KIT CATETERES PARA TROMBECTOMIA . ! UNIDAD X
40 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH : | UNIDAD X
41 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL [ UNIDAD X
GRUPO 5.16 TROMBOLISIS DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA s No
T 180910 PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS VENOSOS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA UNIDAD X
ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA ; UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
6 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
10 JERINGA 3CC UNIDAD X
11 JERINGA 5CC UNIDAD X
12 JERINGA 10CC UNIDAD X
13 | JERINGA 20CC UNIDAD X
14 BURETROL UNIDAD X
15| CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
16 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
17 FIXCMULL (50CM) CM X
18 MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
19| JERINGA INSUFLADORA UNIDAD X
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X
21 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
22 ESPARADRAPQO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
23 CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
24 FORRO DE TUBO UNIDAD X
25 HOJA DE BISTURI UNIDAD X
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
28 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 UNIDAD X
29 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
30 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 150 UNIDAD X
31 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X 260 UNIDAD X
Codigo: 2BS-FR-0004 Aprobacion:

Version: 7



52 | GUIADE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 ‘ UNIDAD X
35 | GUIA DE ALTO SOPORTE TIPQ AMPLATZ X 260 UNIDAD X
T4 T INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER LONGITUD , UNIDAD X
35 | AGUJA PUNCION ARTERIAL . UNIDAD X
% | CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH ] UNIDAD X
37 | CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FRENCH , UNIDAD X
I~ 38 | EATRACTOR DE TROMBOS . UNIDAD X
35 | KIT CATETERES PARA TROMBECTOMIA UNIDAD X
Ao oAt TALTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH T UNIDAD X
[ a1 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL - [ UNIDAD [ X
GRUPO 5.17 REPARO ENDOVASCULAR BE ANEURISMA DE AORTA ABDOMINAL CON PROTESIS ¥/ O STENT
—
item | cooiGo DESCRIPCION PRDCEDIMIENTOS E INSUMOS _ : ‘ U':,:ED&%EE SIOFRECEO
" FROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE AORTA ABDOMINAL CON. UNIDAD "
! 395200 pROTESIS Y/ O STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS )
5 VELCO CUELQUIER MEDIDA ] UNIDAD X
3 | EXTENSION ANESTESIA ] ~ UNIDAD X
4 | £QUIPO VENOCLISIS MACROGOTED ] UNIDAD X
5 | EQUIPO DE BOMBA } ; UNIDAD X
6 | ELECTRODOS ADULTO ) . DNIDAD X
=T LLAVE TRES VIAS GUIA DE NAVEGACION 0.014 ; ‘ UNIDAD X
& | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) . PAR X
o | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) ] , . PAR X
0| JERINGZ 5CC ) UNIDAD X
71| JERINGA 10CC ) UNIDAD X
12 | JERINGA 200C ) UNIDAD X
73| JERINGA 50CC UNIDAD X
74 | JERINGA DEL INYECTOR . , UNIDAD X
75 | CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
75 | BURETROL ) ‘ UNIDAD X
77| CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
78 | MEDIO DE CONTRASTE . DNIDAD X
75 [ FIXOMULL (50CM) ) . ) CM X
20| MAQUINA AFEITAR ) j UNIDAD X
21| VALVULA HEMOSTATICA COPILOT i ; UNIDAD, X
22 | JERINGA ATMOSFERAS ) . UNIDAD X
23| VENDAJE COMPRESIVO . UNIDAD X
74| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) , , METRO X
25 | CANULA OXIGENG ADULTO : UNIDAD X
26 | FORRO DE TUBO UNIDAD X
57 | HOJA DE BISTURI UNIDAD X
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
25 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
30 | GUIA HIDROFILICA 0 35X260 UNIDAD X
31 | GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD X
32 | GUIADIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
33 | GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 UNIDAD X
34 | GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 . T . UNIDAD X
35 | GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 UNIDAD X
35 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
37 | RIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
38 | KIT INTRODUCTOR FEMORAL 9FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
35| _KIT INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD , UNIDAD X
5 T RITINTRODUCTOR FEMORAL 11 FR CUALQUIER LONGITUD , UNIDAD X
71| ®IT INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
22 | INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
35 | AGUJE PUNCION ARTERIAL : UNIDAD X
24 | CATEIER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD ' , - UNIDAD X
45 | CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADO UNIDAD X
76 | CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH ' . UNIDAD T X
27 | CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
76 | CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH , i UNIDAD X
25 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
50 | S/ RECUPERADORA SNARE UNIDAD X
57| GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
52 T STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O RECUBIERTO), UNIDAD X
53 | GUIA ROAD DRUNER X 180 , . ~_UNIDAD X
54 | GUlZ ROAD DRUNER X 260 — UNIDAD X
55 | PROTESIS ENDOVASCULAR BIFURCADA AAA , UNIDAD X
55 | DOS PROTESIS ENDOVASCULARES DE ILIACA UNA PARA CADA PIERNA, » UNIDAD X
57 | PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS UNIDAD X
[ 58 CATETER BALON, UNIDAD X
55| BALONES CUALOUIER MEDIDA, ' i UNIDAD 3
50 T KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE ; ' - UNIDAD X
51 | KIT DE INTRODUCTORES ' UNIDAD X
52 | PLUGS ( SEGUN NECESIDAD) : ; : UNIDAD [ x
GRUPO 5.18 REPARG ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE AORTA TORACICO CON PROTESIS ¥/ O STENT
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ey o -
; 2795200 FROCEDIMIENTO REPARG ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE AORTA TORACICO CON UNIDAD "
PROTESIS Y/ O STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 | VELCO CUALQUIER MEDIDA — . UNIDAD —x
3 [ EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
4| _EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ - UNIDAD X
5| EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
5 | ELECTRODOS ADULTO ' UNIDAD X
7 | LLAVE TRES VIAS GUIA DE NAVEGACION 0.014 UNIDAD X
8 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
s | GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) ] PAR X
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10 | JERINGA 5CC . . . UNIDAD |

11 JERINGA 10CC i ‘ UNIDAD ] i : |
12 JERINGA 20CC UNIDAD | X

13| JERINGA 50CC ) ) UNIDAD X

14| JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X

15| CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) i UNIDAD X

16 BURETROL . UNIDAD X

17__| CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA - __UNIDAD X

18| MEDIO DE CONTRASTE : B UNIDAD X

19| FIXOMULL (50CM) j CM X

20 | MAQUINA AFEITAR . UNIDAD X

21 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT ] UNIDAD X

22 | JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD X

23| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
24 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X

25 | CANULA OXIGENO ADULTO j UNIDAD X

26 FORRO DE TUBO ) . - UNIDAD X

27__| HOJA DE BISTURI - i UNIDAD X
28 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS __~___ UNIDAD X
29 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS - UNIDAD X

30 | GUIAHIDROFILICA 0.35X260 i UNIDAD X

31| GUIA HIDROFILICA 0.35X150 ) UNIDAD X

32| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X

33| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 : ; j UNIDAD X

34| GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 ‘ . . UNIDAD X

35| GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 ] T UNIDAD X

36| KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6F R CUALQUIER LONGITUD - UNIDAD T X

37| _KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8F R CUALQUIER LONGITUD . UNIDAD X

38| KIT INTRODUCTOR FEMORAL SFR CUALQUIER LONGITUD ] UNIDAD X

39| KIT INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
40| INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) i ] UNIDAD X

41 INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X

42| AGUJA PUNCION ARTERIAL ] UNIDAD X
43 | CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X

44| CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADO UNIDAD X

45 | CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH _ UNIDAD X

46| CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD X

47 | CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH UNIDAD X

48 | CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH : - UNIDAD X

49 | ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD X

50 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X

51 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD X

52| COILS (OPCIONAL) 3D UNIDAD X

53 STENT PERIFERICO ( AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O RECUBERTO) UNIDAD X

54 | GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD X

55 | GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD X

56| CATETER BALON ] UNIDAD X

57 | BALONES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X

58 | KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD X

59| KIT DE INTRODUCTORES UNIDAD X

60 | ENDOPROTESIS TORACICA UNIDAD X

61 PROTESIS EXTENSION UNIDAD X

GRUPO 5.19 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE ARTERIA ILIACA CON PROTESIS Y/ O STENT
- ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOSE INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
MEDIDA sl NO
. 395200 PROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA DE ARTERIA ILIACA CON UNIDAD M
PROTESIS Y/ O STENT HONORARIOS MEDICOS

2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X

3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X

4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X

5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X

3 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X

7 [[AVE TRES VIAS UNIDAD X

8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA PAR X

g GUANTES EXAMEN PAR X

10 JERINGA 5CC UNIDAD X |
11 JERINGA 10CC UNIDAD X |
12| JERINGA 20CC UNIDAD X !
13| JERINGA 50CC UNIDAD X |
14__| JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X |
15| CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X |
16| BURETROL UNIDAD X !
17 | CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X |
18| MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X

19 FIXOMULL (50CM) CM X |
20 | LLAVE MANIFOLD UNIDAD X ]
21 MAQUINA AFEITAR UNIDAD X

22| VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X

23 | JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD X

24| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X

25 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X

26| CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X

27 | FORRO DE TUBO UNIDAD X

28| HOJA DE BISTURI UNIDAD X

29 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X

30| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X

31 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X

32| COIL DE EMBOLIZACION : UNIDAD X

33| GUIA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD X
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34 GUI~ HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD T X
35 GUIE DIAGNOSTICA 0.35X260 _UNIDAD X
35 GUI~ DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD X
37 GU~ DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD X
38 GUI~ DE ALTO SOPCRTE TIPO AMPLATZ X 150 UNIDAD X
39 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
40 ¥IT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALQUIER LONGITUD _UNIDAD X
41 KT INTRODUCTOR FEMORAL 9FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
42 ZIT INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
a3 K17 INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD . X
44 INTPODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
45| ~0Uss PUNCION ARTERIAL _UNIDAD X
45| Ch R DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD T X
47 C 21G-TAIL CENTIMETRADO UNIDAD X
48 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
T4y CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH "UNIDAD X
50 CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH "UNIDAD X
21 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD T X
52 £S5/~ RECUPERADORA SNARE UNIDAD T X
53 BAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
54 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD X
55 COILS (OPCIONAL) 3D UNIDAD X
56 STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON. O RECUBERTO) UNIDAD X
57 GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD X
58 GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD X
59 CATETER BALON UNIDAD X
60 BALONES CUALQUIER MEDIDA YUNIDAD X
61 KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE J ZUNIDAD X
[ e2 KIT DE INTRODUCTORES UNIDAD X
|83 DOS PROTESIS ENDOVASCULAR DE ILIACA UNA PARA CADA PIERNA _UNIDAD X
[ 64 PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS ' [ - TUNIDAD X
5.20 REPARO ENDOVASCULAR DE. ANEURISMA ILIACO RAMIFICADO CON PROTESIS ¥/ O STENT
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM COoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS ’ MEDIDA 5 NG
| 395200 PROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA ILIACO RAMIFICADO CON PROTESIS UNIDAD X
Y/ 0 STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS :
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
5 | EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
6 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA PAR X
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA PAR X
10 JERINGA 5CC UNIDAD X
11 JERINGA 10CC UNIDAD X
12 JERINGA 20CC UNIDAD X
v 13 JERINGA 50€C : - cTv UNIDAD X
14 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
16 BURETROL UNIDAD X
17 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
18 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
19 FIXOMULL (50CM) CM X
20 LLAVE MANIFOLD UNIDAD X
21 MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
22 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD T X
3 JERING/~ ATMOSFERAS UNIDAD X
24 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
25 ESPARADRAPO EN SEDATELA (3MTS) METRO T X
25 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD T X
27 FORRQ DE TUBO UNIDAD X
28 HOJ~ DE BISTURI UNIDAD X
29 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
30 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
31 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
32 RECUPERADOR CUALQUIER MEDIDA SEGUN COTIZACIONES DE LOS LABORATORIOS UNIDAD X
[ 33 COIL DE EMBOQLIZACION CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
34 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD X
35 GUJA HIDROFILICA 0.35X260 UNIDAD X
35 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD X
37 GUJ~ DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
28 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD 1 X
33 GUTA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 | UNIDAD X
40 GUI~ DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 I UNIDAD X
41 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
a2 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
43 KIT INTRODUCTOR FEMORAL SFR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
44 KIT INTRODUCTCOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
45 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
45 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
47 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
48 CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
49 CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADO UNIDAD X
50 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
51 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH | UNIDAD X
52 CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH I UNIDAD X
53 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH [ UNIDAD X
54 ASA RECUPERADORA SNARE . [ UNIDAD X
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[55 | GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL . UNIDAD [ x ]
56 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD X1
57 COILS (OPCIONAL) 3D j . UNIDAD X
58 STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O RECUBERTO). UNIDAD X
59 GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD X
60 GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD X
61 | CATETER BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
62 BALONES CUALQUIER MEDIDA . j . UNIDAD X
63 KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD X
64 CUERPO ENDOVASCULAR RAMA ILIACA . UNIDAD X
85 KIT DE INTRODUCTORES SEGUN LA CASA COMERCIAL UNIDAD X
66 DOS PROTESIS ENDOVASCULAR DE ILIACA _UNA PARA CADA PIERNA | UNIDAD X
67 PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS ] | UNIDAD X

GRUPO 5.21 REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA SITIO NO ESPECIFICADO CON PROTESIS Y/O STENT
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO ) DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA 3i NO
4 395200 PROCEDIMIENTO REPARO ENDOVASCULAR DE ANEURISMA SITIO NO ESPECIFICADO CON UNIDAD «
PROTESIS Y/O STENT INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA . : UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA - UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ ] UNIDAD X
5 EQUIPO DE BOMBA R UNIDAD X
6 ELECTRODOS ADULTO . UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS . UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA PAR X
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA ] - - PAR X
10 JERINGA 5CC UNIDAD X
11 JERINGA 10CC UNIDAD X
12 JERINGA 20CC UNIDAD X
13 JERINGA 50CC ] UNIDAD X
14 JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
16 BURETROL UNIDAD X
17 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA - UNIDAD X
18 MEDIO DE CONTRASTE ] ] UNIDAD X
19 FIXOMULL (50CM) . CM X
20 LLAVE MANIFOLD UNIDAD X,
21 MAQUINA AFEITAR . . UNIDAD X
22 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD X
23 JERINGA ATMOSFERAS UNIDAD X
24 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
25 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
26 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
27 FORRO DE TUBO UNIDAD X
28 HOJA DE BISTURI UNIDAD X
29 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
30 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
31 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
32 RECUPERADOR CUALQUIER MEDIDA SEGUN COTIZACIONES DE LOS LABORATORIOS UNIDAD X
33 COIL DE EMBOLIZACION CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X_*
34 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD X
35 GUTA HIDROFILICA 0.35X260 . UNIDAD X
36 GUIA HIDROFILICA 0.35X150 UNIDAD X
37 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
38 GUJA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD X
39 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 UNIDAD X
40 GUJA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 150 UNIDAD X
41 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 6FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
42 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 8FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
43 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 9FR CUALQUIER LONGITUD . : i UNIDAD X
44 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 10 FR CUALQUIER LONGITUD ! : UNIDAD X
45 KIT INTRODUCTOR FEMORAL 12 FR CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
46 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
47 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
48 CATETER DIAGNOSTICO PIGTAIL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD X
49 CATETER PIG-TAIL CENTIMETRADQO UNIDAD X
50 CATETER DIAGNOSTICO COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
51 CATETER SIMMONS CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
52 CATETER DIAGNOSTICO DERECHO CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
53 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
54 ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD X
55 GRUPO DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
56 PLUGS (SEGUN NECESIDAD) UNIDAD X
57 COILS (OPCIONAL) 3D UNIDAD X
58 STENT PERIFERICO (AUTOEXPANDIBLE O SOBREBALON, O RECUBERTO) UNIDAD X
59 GUIA ROAD DRUNER X 180 UNIDAD X
80 GUIA ROAD DRUNER X 260 UNIDAD X
1 CATETER BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
62 BALONES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD I x
63 KIT DE GUIAS DE ALTO SOPORTE ] UNIDAD X
64 CUERPO ENDOVASCULAR RAMA ILIACA UNIDAD X
55 KIT DE INTRODUCTORES UNIDAD L X
66 DOS PROTESIS ENDOVASCULAR DE ILIACA UNA PARA CADA PIERNA UNIDAD X
67 PROTESIS EXTENSION DE ILIACAS UNIDAD X
68 STENT PERIFERICO AUTOEXPANDIBLE O SOBRE BALON CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
69 EN CASOS EXCEPCIONALES SE MANEJAN 2 STENTS (EL DIA DEL PROCEDIMIENTO SE ESPECIFICARA) UNIDAD «
CUALQUIER MEDIDA
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GRUPO 5.22 OCLUSION DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES E INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS : 9',&'23,%55 SIOFRIECZO
1 385320 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES E INFERIORES POR VIA UNIDAD X |
ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 ~GUJJA DE PUNCION UNIDAD X
3 KT INTRODUGCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X |
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 90 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
. Gul~ FIDROFILICA 0.35 X 150 i UNIDAD X
- GLI~ HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD X
8 RO~D RONNER X 180 ! UNIDAD X
TG TR COBRA (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
N = ROAD RUNNER UNIDAD TX
T 71 T MICROCATETER UNIDAD X
T 17 T CATETR MUTIPROPOSITO UNIDAD X
) CATETER SIMONS UNIDAD X
[T MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
EE MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
16 COILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
37 PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
8 STENT MEDICADO PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
19 STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
20 GEL FOAM _ UNIDAD X
21 GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 " UNIDAD, X
22 GUIA DIAGNOSTICA 0,35X150 ; ~ UNIDAD X
23 GUIA ROAD RONNER X 260 . UNIDAD X
24 MEDIO DE CONTRASTE ' _UNIDAD X
25 JELCO CUALQUIER MEDIDA : 7 UNIDAD X
25 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
27 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
28 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
29 ELECTRODOS ADULTOS . UNIDAD X
30 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
31 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
32 JERINGA 5/ml T UNIDAD X
33 JERINGA 10/ml _ UNIDAD X
[ 34 JERINGA 20/m _ UNIDAD X
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
36 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
37 BURETROL UNIDAD X
38 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
39 FIXOMULL (50CM) CM X
40 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
41 ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
42 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
43 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
44 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
45 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL -~ UNIDAD X
GRUPO 5.23 OCLUSION DE ARTERIAS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA = NG
r, 385820 PROCEDIMIENTO OCLUSION DE ARTERIAS DE MIEMBROS INFERIORES POR .VIA UNIDAD X
L 877281 ENDOVASCULAR INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
I AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
3 KT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
[a KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 80 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 GUl~ HIDROFILICA 0.35 X 150 UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD X
3 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD X
9 CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) . UNIDAD X
10 GUi~ OCLUSIOIN TOTAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
11 GUIA AMPLATZ X 180 UNIDAD T X
2 GUIA AMPLATZ X 260 UNIDAD X
13 MICROGUIA ROAD RUNNER UNIDAD X
14 MICROCATETER UNIDAD X
15 CATETR MUTIPROPOSITO UNIDAD X
15 CATETER SIMONS UNIDAD X
17 MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
18 MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
iE COILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
20 PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
21 | GELFOAM UNIDAD X
22| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
23| GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD [ x
24| GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD X
75 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
26 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
27 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
28 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
23 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
30 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
31 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
32 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
33 GUANTES DE MANEJQ CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
34 JERINGA 5/ml UNIDAD X
35 JERINGA 10/ml UNIDAD X
36 JERINGA 20/ml UNIDAD X
37 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
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38 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE ] ] UNIDAD X ]
39| BURETROL UNIDAD X
40 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
41 FIXOMULL (50CM) M X
42| ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
43 | VENDAJE COMPRESIVO - UNIDAD X
44 | CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
45 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS j UNIDAD X
46 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS ) i UNIDAD X
47 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
[ 48 | GASAS PAQUETE X5 - UNIDAD X
GRUPO 5,24 OCLUSIONES DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
ITEM CODIGO : DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS UNIDAD DE OFRECE
MEDIDA sl NO
) 385920 PROCEDIMIENTO OCLUSIONES DE VENAS DE MIEMBROS INFERIORES POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD X
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 80 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
5 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 i i i UNIDAD X
B GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 f UNIDAD X
7 GUIA ROAD RONNER X 180 ‘ T UNIDAD X
8 CATETER COBRA (CUALQUIER MEDIDA) UNIDAD X
9 GUIA OCLUSIOIN TOTAL CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
10| GUIA AMPLATZ X 180 . : UNIDAD X
11 GUIA AMPLATZ X 260 . UNIDAD X
12| MICROGUIA ROAD RUNNER . . UNIDAD X
13 MICROCATETER . UNIDAD X -
14| CATETR MUTIPROPOSITO UNIDAD X
15| CATETER SIMONS UNIDAD T
16 MICROPARTICULAS PVA CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
17 MICROCOILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
17 | COILS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
19 | PARTICULAS CUALQUIER MEDIDA j UNIDAD X
20 | BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
21 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
22 | STENT MEDICADO PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
23 | STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD X
24| GELFOAM UNIDAD X
25 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X260 UNIDAD X
26 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35X150 UNIDAD X
27 | GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD X
28 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
29 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
30 | JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
31 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
32| MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
33 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
34 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
35 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR). PAR X
36 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
37 | JERINGA 5/ml . . UNIDAD X
38 | JERINGA 10/ml ' UNIDAD X
39 | JERINGA 20/ml UNIDAD X
40 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
41 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE - UNIDAD X
42| BURETROL . ‘ UNIDAD X
43 | CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
44| FIXOMULL (50CM) : . C CM X
45 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) . METRO X
46 | VENDAJE COMPRESIVO i UNIDAD X
47 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA i . UNIDAD X
48| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
49 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
50 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
51 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD [ x_ 1
GRUPO 5.25 TROMBOLISIS DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES POR VIA ENDOVASCULAR
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA i NG
] 480110 | PROCEDIMIENTO TROMBOLISIS DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES POR VIA ENDOVASCULAR UNIDAD M
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 YELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
3 EXTENSION ANESTESIA UNIDAD X
4 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
5 EQUIPO DE BOMBA UNIDAD X
3 ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
10 JERINGA 3CC UNIDAD X
1 JERINGA 5CC UNIDAD X
12| JERINGA 10CC UNIDAD X
13| JERINGA 20CC UNIDAD X
| 14 BURETROL ~ UNIDAD X
[ 15| CDS PARA IMAGEN_ANGIOGRAFIA UNIDAD X
16 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
17 FIXOMULL (50CM) CM X
18 MAQUINA AFEITAR UNIDAD X
19| JERINGA INSUFLADORA - UNIDAD X
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20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT UNIDAD |

21 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD i
22 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) . -METRO
23 CANULA OXIGENC ADULTO UNIDAD
[ 24 FORRO DE TUBO . UNIDAD
[ 25 HOJA DE BISTURI - UNIDAD
T 25 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD ‘ﬁ
27 CLOREXIDINA SOLJCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD
28 | GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 UNIDAD
9 | GUl~ AIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD
75 T GUlE CI-GNOSTICA 0.35X 150 - UNIDAD
S GUi~ DIAGNOSTICA 035X 260 i UNIDAD j
T2 5l~ DE ~ALTQO SOPORTE TIPO AMPLATZ X 180 UNIDAD |
R GULA DE A SOPORTE TIPO AMPLATZ X 260 j UNIDAD |

PAEI TSI R AP oI B P24 B Bad Rq B2 Dad P 228 Bad B2 P g Do g Dad Paq Pad Bl Pl

T3a T KITINTRC TOR FEMORAL CUALQUIER LONGITUD UNIDAD ;
35 | AGLJA PUN N ARTERIAL UNIDAD |
35 CATETER COBRA CUALQUIER FRENCH UNIDAD |
a7 CATETER VERTEBRAL CUALQUIER FRENCH . UNIDAD
38 EXTRACTOR DE TROMBOS PARA TROMBECTOMIA ] UNIDAD
39 KIT CATETERES PARA TROMBECTOMIA . UNIDAD
40 CATETER MULTIPROPOSITO CUALQUIER FRENCH . UNIDAD
a1 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD
42 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA . . UNIDAD
43 STENT MEDICADO PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD
44 STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD
a5 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL - ) UNIDAD j
46 GASA PAQUETE X5 . UNIDAD |
GRUPO 5.26 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASQS DE MIEMBROS INFERIORES, CON BALON
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS : umg&%EE { SFFRECiO
S 395081 | PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA. DE VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, CON “UNIDAD X
. BALON INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 ~GUJA DE PUNCION ARTERIAL . UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH . UNIDAD X
4 CATETER DE ALTO SOPORTE . _UNIDAD X
5 GUIAS PERIFERICAS DE ALTO SOPORTE . i UNIDAD X
5 GUIA 035 DIAGNOSTICA X 160 . UNIDAD X
7 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 . . UNIDAD X
8 GUIA 0.35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD X
9 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD X
10 GUIA AMPLATZ X 180 | UNIDAD X
11 GUIA AMPLATZ X 260 UNIDAD X
12 INTRODUCTORES ALTO SOPORTE UNIDAD X
13 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD X
14 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD X
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
15 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X!
= +7_-| MAQUINA DE AFEITAR e o UNIDAD X
18 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
19 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
20 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
21 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
22 ELECTRODOS ADULTOS . : - UNIDAD X
23 SUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
24 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
25 JERINGA 1/mi i : : UNIDAD X
278 JERINGA 3/ml UNIDAD X
27 JERING/ 5/ml UNIDAD . X
28 JERINGA 10/ml . UNIDAD L X
29 JERINGA 20/ml . . UNIDAD T X
30 JERINGA INYECTOR : UNIDAD X
31 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . ) . UNIDAD X
32 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE : UNIDAD X
33 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
34 FIXOMULL (50CM) cM X
3 JERINGA DE ATMOSFERAS . UNIDAD X
35 KIT VALVULA HEMOSTATICA UNIDAD X
37 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) . METRO X
38 VENDAJE COMPRESIVO ) : UNIDAD X
39 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA ] UNIDAD X
40 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL : UNIDAD X
a1 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD T X
42 ANGIO-SEAL - UNIDAD X
43 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA, . 1 UNIDAD X
a4 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA, . - UNIDAD X
45 GUIAS DE ANGIOPLASTIA . ] UNIDAD X
45 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . i - UNIDAD X
47 GASA PAQUETE X & UNIDAD I X
GRUPO 5.27 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, CON BALON, PROTESIS (STENT) O INJERTO (S) PROTESICO
: - UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA i NO
) 395081 PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS INFERIORES, CON UNIDAD X
BALON, PROTESIS (STENT) O INJERTO (S) PROTESICO. INCLUYE HONORARIOS MEDICOS -
2 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL : UNIDAD X
3 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
4 CATETER DE ALTO SOPORTE . UNIDAD X
5 GUIAS PERIFERICAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD X
3 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 - UNIDAD X
7 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 . UNIDAD X
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8 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 - UNIDAD T ox ]
9 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD X
10 GUIA AMPLATZ X 180 UNIDAD X
11 GUIA AMPLATZ X 260 UNIDAD X
12 INTRODUCTCORES ALTO SOPORTE UNIDAD X
13 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) - UNIDAD X
14 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD X
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
16 MEDIO DE.CONTRASTE UNIDAD X
17 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
18 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
19 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
20 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
21 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
22 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
23 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
24 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
25 JERINGA 1/m} UNIDAD X
26 JERINGA 3/ml UNIDAD X
27 JERINGA 5/ml UNIDAD X
28 JERINGA 10/mi UNIDAD X
29 JERINGA 20/mi UNIDAD X
30 JERINGA INYECTOR UNIDAD X
31 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD . X
32 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD i X
33 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD i X
34 FIXOMULL (50 CM) CM X
35 JERINGA DE ATMOSFERAS UNIDAD X
36 KIT VALVULA HEMOSTATICA UNIDAD X
37 ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
38 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
39 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
40 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
41 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
42 STENT AUTOEXPANDIBLE CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
43 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA; UNIDAD X
44 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
45 GUIAS DE ANGIOPLASTIA -UNIDAD X
46 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
47 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD [ X
GRUPO 6.LISTADO DE INSUMOS COMPLEMENTARIOS QUE SE PUEDEN UTILIZAR EN CUALQUIER PROCEDIMIENTO Y SE FACTURAN COMOQ ITEMS ADICIONALES
AL GRUPO EN EL CASO DE SER UTILIZADOS
- ‘ SU! ) UNIDAD DE OFRECE
ITEM DESCRIPCION INSUMO MEDIDA 5] NO
1 ANGIOSEAL UNIDAD X
2 GUIA 0.014 DE NAVEGACION UNIDAD X
3 GUIA 0.38 DE NAVEGACION UNIDAD X
4 CATETER DE NAVEGACION 0.38 UNIDAD X
5 CAJA DE MICROESFERAS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
6 CAJA DE MICROPARTICULAS (CUALQUIER MICRA) UNIDAD X
7 CATETER BALON PARA VENOGRAFIA DE SENO CORONARIA UNIDAD X
8 CATETER TROMBOLISIS UNIDAD X
CATETER EXTRACTOR DE TROMBOS ENDOVASCULAR (ASPIREX, ROTAREX, PENUMBRA, ATEROTOMO X
9 UNIDAD
MEDTRONIK ®
10 CATETER GUIA ENVOY UNIDAD X
11 CATETER PARA ELCTRODO DE SENO CORONARIO ACCESO DERECHO UNIDAD X
12 CATETER PARA ELCTRODO DE SENO CORONARIO ACCESQ IZQUIERDO UNIDAD X
13 CATETER RESCATADOR DE CUERPOS EXTRANOS UNIDAD X
14 CORTADORA AJUSTABLE UNIDAD X
15 DESTORNILLADOR UNIDAD X
16 DISPOSITIVO DE TROMBECTOMIA UNIDAD X
17 CLAVIJA PARA EL PUERTO UNIDAD X
18 COILS 3D CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
19 COILS PLATINO CON FIBRAS SINTETICAS NESTER UNIDAD X
20 ENDOPROTESIS ILIACA CUERPO UNIDAD i X
21 ENDOPROTESIS ILIACA EXTENSION UNIDAD T X
22 PIERNA ACCESORIO DE CUERPO PRINCIPAL UNIDAD X
23 PLACA ELECTROBIUSTURI UNIDAD X
24 GUIA HIDROFILICA ROAD RUNNER DE NITINOL DE 180 UNIDAD . X
25 GUIA DE OCLUSION TOTAL CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD | X
26 MICROCATETER CANTATAR ~_UNIDAD X
27 CATETER GUIA JFR CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
28 CATETER GUIA JR CUALQUIER FR UNIDAD X
29 CATETER XB CUALQUIER FR UNIDAD X
30 GUIA HIDROFILICA DE INTERCAMBIO 0.18X 270 CM UNIDAD X
31 GELFOAM UNIDAD X
32 BALON MEDICADO PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
33 STENT MEDICADO PERIFERICO UNIDAD X
34 STENT PERIFERICO AUTOEXPANDIBLE UNIDAD X
35 STENT RECUBIERTO PERIFERICO UNIDAD X
36 STENT SOBRE BALON PERIFERICO UNIDAD X
37 MICROCATETER UNIDAD X
38 MICROGUIAS UNIDAD X
39 CATETER COBRA UNIDAD X
40 ASA RECUPERADORA SNARE UNIDAD X
41 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD, X
42 INTRODUCTOR FLEXOR CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
43 GUIA ROAD DRUNNER UNIDAD X
44 PLUG UNIDAD X
45 STENT AUTOEXPANDIBLE UNIDAD X
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[ 45 PROTESIS ENDOVASCULAR (CUERPO PRINCIPAL DE AORTA) UNIDAD X
47 PROTESIS ENDOVASCULAR (ILIACA ) UNIDAD, X
48 GUIA DE ALTO SOPORTE TIPO AMPLATZ UNIDAD X
49 GUI~ DE MEDIANO SOPORTE UNIDAD X
50 | PROTESIS ENDOVACULAR PARA DISECCION (DESNUDO COMO EXTENSION DE PROTESIS ENDOVASCULAR) UNIDAD X

.. | SET_DE WICROPUNCION PEDAL PARA ANGIOPLASTIA RETROGRADA (INCLUYE  MICROGUIA METALICA UNIDAD X

| %" | MICROCATETER 2-6FR. GUIA DE NAVEGACION 0.014)

T YUCTOR PERCUTANEO (PARA ARTERIORRAFIA PERCUTANEA) UNIDAD X
| CATE DOBLE JJ UNIDAD X
STEnT OE VENA [ \NALL STENT- SILVER VENA) UNIDAD X
T BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
STENT CONVENCIONALES PERIFERICO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
BAL0TES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
STENT MEDICADO PERIFERICC CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
[ KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
I GuI~0018 UNIDAD X
g CATETER IRRIGADO (INCLUYE BOMBA. EXTENSIONES Y EQUIPOS ) UNIDAD X
52 MICROESFERAS JERINGAS UNIDAD X
52 CIANOCRILATO ( ONIX) AMPOLLAS UNIDAD X
64 N-BUTIL-CIANOCRILATO ( HYSTOACRIL) AMPOLLAS UNIDAD X
55 ESTERES ETILICO _DE ACIDOS GRASOS (LYPIODOL) AMP UNIDAD X
665 CATETER IMPLANTABLE DE QUIIMIOTERAPIA | UNIDAD X
67 CATETER TEMPORAL O PERMANENTE PARA DIALISIS UNIDAD X
58 CATETER VENOSO CENTRAL UNIDAD X
59 CATETER TRANSCAVO : UNIDAD X
GRUPO 7 ARTERIOGRAFIAS Y FLEBOGRAFIAS
GRUPO 7.1 ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL SELECTIVA
: . UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO ) DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS FMEDIDA 5 )
] 876132 ;F;gICCEgSIMIENTO ARTERIOGRAFIA PULMONAR BILATERAL SELECTIVA INCLUYE HONORARIOS “UNIDAD X
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIVEROS 30 DIAS. . UNIDAD X
3 AGUJA OE PUNCION ARTERIAL _UNIDAD X
4 INTRODUCTOR RADIAL TUNIDAD X
5 INTRODUCTOR FEMORAL “UNIDAD X
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
7 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 _UNIDAD X
8 GUIA RIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD X
9 GUIA RIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
10 CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
1 CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
12 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
13 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
14 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
6 MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
17| TRANSDUCTOR DE PRESIONES - UNIDAD X
18 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
19 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
20 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
21 “GUJA HIPODERMICA UNIDAD X
22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
23 EQUIPO BOMBA UNIDAD X
. 24 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
25 [LAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
26 ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
27 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
29 JERINGA 1/ml UNIDAD X
30 JERINGA 5/mi UNIDAD X
31 JERINGA 3 ML UNIDAD X
32 JERINGA 10/ml UNIDAD X
33 JERINGA 50 ML UNIDAD X
34 JERINGA INYECTOR UNIDAD X
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
35 £NGIO SEAL UNIDAD X
37 BURETROL UNIDAD X
28 MASCARA DE HIPEROXIA UNIDAD X
39 VENDAJE COMRESIVO UNIDAD X
40 FORRD DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X

[ a CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
42 FIXOMULL {50CM) UNIDAD X
43 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD T X
24 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
45 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
45 INFUSOR - . UNIDAD X
47 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL, INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE X

SECADO ) UNIDAD
48 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
GRUPO_7.2 ARTERIOGRAFIA PULMONAR UNILATERAL SELECTIVA
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U':ﬂ'gglgfe leFRECio
| 876136 ;PEOD?CECI)DSIMIENTO ARTERIOGRAFIA PULMONAR UNILATERAL SELECTIVA INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 INTRODUCTOR RADIAL UNIDAD X
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5 INTRODUCTOR FEMORAL . UNIDAD Lox ]
6 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD | X
7 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 : UNIDAD X:
8 | GUIAHIDROFILICA 0.35 X150 UNIDAD X
9 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
10 CATETER DX CORONARIO DERECHO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
11 CATETER DX CORONARIO IZQUIERDO (CUALQUIER MEDIDA Y. REFERENCIA) UNIDAD X
12 CATETER MULTIPROPQSITO (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
13 CATETER PIG TAIL X 110CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
14 CATETER PIG TAIL X 180CM (CUALQUIER MEDIDA Y REFERENCIA) UNIDAD X
15 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
16 MEDIO DE CONTRASTE - UNIDAD X
17| TRANSDUCTOR DE PRESIONES - . UNIDAD X
18 LLAVE DE MANIFOLD . k UNIDAD X
19 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
20 JELCC CUALQUIER MEDIDA .. § UNIDAD X
21 AGUJA HIPODERMICA “UNIDAD X
22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
23 EQUIPO BOMBA UNIDAD X
24 EXTENSION DE ANESTESIA " UNIDAD X
25 LLAVE DE TRES VIAS . - UNIDAD X
26 ELECTRCDOS ADULTOS : UNIDAD X
27 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) . PAR X
28 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) ' PAR | X
29 JERINGA 1/mi UNIDAD i X
30 JERINGA 5/ml . UNIDAD . X
31 JERINGA 3 ML UNIDAD | X
32 JERINGA 10/mi UNIDAD ' X
33 JERINGA 50 ML UNIDAD X
34 JERINGA INYECTOR . UNIDAD X
35 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA | UNIDAD X
36 ANGIO SEAL : | UNIDAD X
37 BURETROL ] - | UNIDAD X
38 MASCARA DE HIPEROXIA | UNIDAD X
39 VENDAJE COMRESIVO . . UNIDAD X
40 FORRO DE TUBQ ESTERIL Y DESECHABLE ) UNIDAD X
41 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
42 FIXOMULL (50CM) . CM X-
43 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA ) UNIDAD X
44 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
45 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
46 INFUSOR UNIDAD X
47 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL INCLUYE BATA ESTERIL, FORRO DE TUBO, TOALLAS DE X
SECADO ) UNIDAD
48 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
49 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
GRUPO 7.3 ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS O CAVOGRAFIA
- UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA Si NG
1 876241 r\P’IIEC[;ﬁ:ECE)SIMIENTO ANGIOGRAFIA DE VENAS CAVAS O CAVOGRAFIA INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL. CUALQUER FR UNIDAD X
6 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150 - UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA 0,35 X 260 . UNIDAD X
8 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD X
9 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 UNIDAD X
10 GUIA 0.014 UNIDAD X
11 GUIA 0.018 UNIDAD X
12 GUIA ROAD RONNER X 180 . - UNIDAD X-
13 GUIA ROAD RONNER X 260 - . UNIDAD X
14 CATETER COBRA (CUALQUIER FR) - UNIDAD X
15 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) : - § UNIDAD X
18 CATETER SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
17 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER FR) UNIDAD X ~
18 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER FR) UNJDAD X
19 MEDIO DE CONTRASTE _ ~ . UNIDAD X
20 MAQUINA DE AFEITAR - UNIDAD X
21 JELCO CUALQUIER MEDIDA - UNIDAD X
22 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
23 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
24 LLAVE DE TRES VIAS - UNIDAD X
25 ELECTRODOS ADULTOS ~__UNIDAD X
26 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
27 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR B X
[ 28 JERINGA 1/ml : . UNIDAD .
29 JERINGA 3/ml § UNIDAD [ X
30 JERINGA 5/ml ) UNIDAD X
31 JERINGA 10/ml UNIDAD X
32 JERINGA 20/ml : i UNIDAD X
33 JERINGA DEL INYECTOR i UNIDAD X
34 EXTENSION DEL INYECTOR )} : UNIDAD X
35 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
36 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD X
37 VENDAJE COMPRESIVO ) i UNIDAD X
38 ESPARADRAPQO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
39 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
40 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE ] ) UNIDAD X
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41 FIXOMULL (50CM) . CcM [
42 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL _UNIDAD X
43 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA . UNIDAD X
44 | KIT DE MICROPUNCION . UNIDAD X
GRUPO 7.4 FLEBOGRAFIA DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO
I - UNIDAD DE | OFRECE

ITEM 1 CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS o MEDIDA —s )
& 874301 '\Pﬂzglccecl)aslwemo FLEBOGRAFIA DE VASOS DE CABEZA Y CUELLO INCLUYE HONORARIOS UNIDAD X
2 [ JYE PRIMER~ CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 | A5G~ OE PUNCION . UNIDAD X
2| <IT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR UNIDAD X
5| KIT (N RODUCTOR RADIAL CUALQUER FR UNIDAD X
e GUl2 HIDROFILICA 0.35 X 150 UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA 035 X 260 UNIDAD T X
e CATETER COBRA (CUALQUIER FR) . . UNIDAD X
9 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) . UNIDAD X
10 MEDIO DE CONTRASTE . UNIDAD X
K MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD Pox
12 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
13 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
14 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
1 LAVE DE TRES VIAS : N “UNIDAD X
6 ELECTRODOS ADULTOS L s UNIDAD X
7 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) T . PAR X
18 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR)  © ¢ 1 | ¢ PAR X
19 JERINGA 1/m ! . UNIDAD X,
20 JERINGA 3/ml . UNIDAD X
21 JERINGA 5iml . ; UNIDAD X
22 JERINGA 10/ml ; UNIDAD X
23 JERINGA 20/ml . UNIDAD X
24 JERINGA DEL INYECTOR . " UNIDAD X
25 EXTENSION DEL INYECTOR ] . . - UNIDAD X
26 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS R TUNIDAD X
27 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . . UNIDAD X
28 VENDAJE COMPRESIVO . UNIDAD X
29 ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MTS) . _ METRO X
30 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA i . UNIDAD X
[ 21 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
32 FIXOMULL (50CM) [ X
33 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
34 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X,
35 KiT DE MICROPUNCION UNIDAD X
36 CATETER SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
37 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER FR) UNIDAD X
38 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER FR) UNIDAD X
39 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD X
~ 40|  GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 : : : : : : S -~ UNIDAD X
41 GUIA 0.014 UNIDAD X
42 GUIA 0.018 UNIDAD X,
43 GUIA ROAD RONNER X 180 UNIDAD X
44 GUlA RCAD RONNER X 260 UNIDAD X

GRUPO 7.5 VENOGRAFIA FLEBOGRAFIA DE MIEMBRO SUPERIOR UNI O BILATERAL
. UNIDAD DE OFRECE

ITEM CcODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA 5 )

| 878301 PROCEDIMIENTO VENOGRAFIA FLEBOGRAFIA DE MIEMBRO SUPERIOR UNI O BILATERAL UNIDAD X
INCLUYE HONORARIOS MEDICOS :

2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS ] UNIDAD X
3 ~GUJA DE PUNCION ] UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR - B UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR ’ UNIDAD X
6 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 i UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD X
8 CATETER COBRA (CUALQUIER FR) i ] UNIDAD X
g CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) - UNIDAD X
10 MEDIO DE CONTRASTE . . UNIDAD X
iR MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
12 JELCO CUALQUIER MEDIDA - . | UNIDAD X
EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ UNIDAD X
EXTENSION DE ANESTESIA . UNIDAD X
LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
ELECTRCDOS ADULTOS UNIDAD [ X
GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) ] PAR T X
GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) : PAR X
JERINGA 1/ml UNIDAD T X
JERINGA 3/mi : ) . - - UNIDAD X
JERINGA 5im! UNIDAD X
JERINGA 10/mi . UNIDAD X
JERINGA 20/ml UNIDAD X
JERINGA DEL INYECTOR . UNIDAD X
EXTENSION DEL INYECTOR . UNIDAD X
CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
VENDAJE COMPRESIVO : i UNIDAD X
ESPARADRAPQ EN SEDATELA (3MTS) ] METRO X
HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA : - UNIDAD X
FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
FIXOMULL (50CM) CM X
[ PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL ] - UNIDAD X
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34 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD [ X
35 | KIT DE MICROPUNCION ’ UNIDAD [ x
36 | CATETER SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
37 | CATETER PIG TAIL (CUALQUIER FR) . . ] UNIDAD X
38 | CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER FR) . UNIDAD X
39 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD X
40 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 ‘ j UNIDAD X
.41 | GUIA 0.014 UNIDAD X
42 | GUIA 0.018 . . UNIDAD X
43 | GUIAROAD RONNER X 180 . _UNIDAD X
44| GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD X
GRUPO 7.6 FLEBOGRAFIA DE MIEMBRO INFERIOR UNI O BILATERAL
‘ UNIDAD DE OFRECE
ITEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S G
] 878401 ;IEC[))::CEODSIMIENTO FLEBOGRAFIA D‘E MIEMBRO INFERIOR UN1 O BILATERAL Il.\lCLUYE HONORARIOS UNIDAD 3
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION j UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUER FR UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUER FR UNIDAD X
6 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 . UNIDAD X
7 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD X
8 CATETER COBRA (CUALQUIER FR) . UNIDAD X
E CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FR) UNIDAD X
10| MEDIO DE CONTRASTE : UNIDAD X
11| MAQUINA DE AFEITAR . UNIDAD X
12| JELCO CUALQUIER MEDIDA - ) UNIDAD X
13| EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ ‘ . UNIDAD X
14| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
15| LLAVE DE TRES VIAS . - UNIDAD X
16 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
17__| GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) i PAR X
18 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) -~ - PAR X
19 | JERINGA 1/mi - UNIDAD X
20 | JERINGA 3/ml f UNIDAD X
21| JERINGA 5/mi UNIDAD X
22 | JERINGA 10/ml UNIDAD X
23 | JERINGA 20/ml . - UNIDAD X
24| JERINGA DEL INYECTOR UNIDAD X
25 | EXTENSION DEL INYECTOR UNIDAD X
26 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
27 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
28 | VENDAJE COMPRESIVO i i UNIDAD X
29 | ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
30| HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
31 | FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
32| FIXOMULL (50CM) CcM X
33 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
34 | CD’S PARAIMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
35 | KIT DE MICROPUNCION UNIDAD X
36 | CATETER SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
37| CATETER PIG TAIL (CUALQUIER FR) . UNIDAD X
38 | CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER FR) UNIDAD X
39| GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD X
40 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 UNIDAD X
41 | GUIA 0014 UNIDAD X
42| GUIA 0.018 ‘ UNIDAD X
43 | GUIAROAD RONNER X 180 UNIDAD X
44| GUIA ROAD RONNER X 260 UNIDAD X
GRUPO 7.7 TROMBECTOMIA DE VASOS INTRACRANEALES
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA St [ NG
1 380205 | PROCEDIMIENTO TROMBECTOMIA DE VASOS INTRACRANEALES INCLUYE HONORARIOS MEDICOS UNIDAD X
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL UNIDAD X
5 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260/ANGULADA UNIDAD X
B GUIA HIDROFILICA 0,35 X 150/ANGULADA UNIDAD X
7 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
8 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
s CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
10| CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD X
11 STENT RETRIVER CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
12| CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
13 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
14 | CATETER PARA TROMBOLISIS UNIDAD X
15| VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
16__| EQUIPO MACROGOTEO UNIDAD X
17__| VALVULA HEMOSTATICA MODELO COPILOT UNIDAD X
18| FILTRO DE PROTECCION UNIDAD . X
19 | MEDIO DE CONTRASTE UNIDAD X
20 | MICROCATETER UNIDAD X
21| MICROGUIA CEREBRAL 0.014 UNIDAD X
22 | MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
23 | EQUIPO DE BOMBA CUALQUIER REFERENCIA UNIDAD X
24 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
25| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
26 | ELECTRODOS ADULTOS UNIDAD X
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27 | GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
28 | GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) BAR X
29 JERING/ 3/mi UNIDAD X
3C JERINGA 5/ml UNIDAD X
31 JERINGA 20/ml UNIDAD X
32| JERINGA 10/mi UNIDAD X
33 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
[ 34 | FCRRODE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE UNIDAD X
3% | PAGJE £ DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
I CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
| 3. | ESPAREDRAPOEN SEDATTELA (3MTS) METRO X
[ 38 VEIDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
35 FIXCMULL (50CM) CM L X
40 SOR UNIDAD X
s C SEAL UNIDAD X
T42 | SISTEMA DE ASPIRACION (CON SUS RESPECTIVOS ACCESORIQS) UNIDAD X
23 | BOMBA IMAQUINA DE SUCICION PARA SISTEMA DE ASPITACION) UNIDAD X
24 | CD S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA UNIDAD X
[ 25| GASAPAQUETE X5 UNIDAD X
GRUPO 7.8 ABLACION DE FIBRILACIGN AURICULAR (AISLAMIENTO VENAS PULMONARES) INCLUYE: CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO
ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEQ ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA INTRACAVITARIA
. UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S G
PROCEDIMIENTO ABLACION DE FIBRILACION AURICULAR (AISLAMIENTO VENAS PULMONARES] X
INCLUYE: CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO, UNIDAD
! 373406 | CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y A
ECOGRAFIA INTRACAVITARIA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
2 NELUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 GUANTES ESTERILES No. 7 PAR X
] GUANTES ESTERILES No. 7.5 PAR X
5 GUANTES ESTERILES No. 8 PAR X
5 JERINGA 3/ml UNIDAD X
7 JERINGZ 10/mi UNIDAD X
8 JERINGA 20/mi “UNIDAD X
9 AGUJA DESECHABLE No. 18 UNIDAD X
10| AGUJA DESECHABLE No. 23 T UNIDAD X
11 LLAVE DE TRES VIAS “UNIDAD X
72 | HOJA DE BISTURI No, 11 UNIDAD X
13| ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
74| EQUIPO BOMBA INFUSION 50ML UNIDAD X
15| EQUIPC MACROGOTEO S/A UNIDAD X
76| EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
17 | EXTENSION DE PRESION MACHO/HEMB 48 (122CM) UNIDAD X
18 | CYSTOFLOEQUIPO UNIDAD X
19 | SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS SONDA UNIDAD X
20| PLACA CONDUCTORA DESECHABLE ADULTO UNIDAD X
21 CATETER No 18 INTRAVENOSO UNIDAD X
22 | CARTUCHO PARA HR ACT REF 402 03. UNIDAD X
23| AGUJA ANGIOGRAFICA UNIDAD X
24| TEGADERM C PAD 8 X 35 R3593 UNIDAD X
[ 25 | SET DE TUBOS DE IRRIGACION COOL SCREF. 85785 UNIDAD X
26| _GUIA 032 X 150 REF 404569 ST UNIDAD T X
T27 | INTRODUCTOR SUPER SHEATHG FR x 11 CM035 GW REF 11571280 UNIDAD X
28 | INTRODUCTOR SUPER SHEATH? FR x 11 CM035 GWREF 11571380 UNIDAD X
25 | INTRODUCTOR SUPER SHEATH11 FR x 11 CM035 GWREF 11571780 UNIDAD X
3 AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM REF. 407206 UNIDAD X
3 CANULA DE OXIGEND UNIDAD X
30 | CATETER LIVEWIRE 7FR DUODECAPOLARREF401904 UNIDAD X
33| CATETER INQUIRY A FOCUS || DUODECAPOLAR 7FR 4MM REF_ IBI-87008 UNIDAD X
34 | SONDAECO CATETER VIEWFLEX XTRA ICE REF_12-D087031 UNIDAD X
35 | PARCHE ENSITE NAVX VELOCITY - GRANDE REF_ 100003331 ENOO10 UNIDAD X
35 | EXTENSION RESPONSE DECAPOLAR/NEGRA REF 401972 UNIDAD X
37 | EXTENSIONINQUIRY DECAPOLAR 1910-SAREF. 85954 UNIDAD X
38 | INTRODUCTOR SWARTZ B.5FR x 63CM SL1 REF 406849 UNIDAD X
%5 | INTRODUCTOR DEFLEGCTABLE AGILIS 8 FR REF. 408310 UNIDAD X
20 | CATETER IRRIGADO THERAPY 7FR COOL PATH100 CM REF IBI 83562 UNIDAD X
a1 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
42 GASAPAQUETE X5 UNIDAD [ X
GRUPO 7.9 _MODULACION ENDOEPICARDICA TAQUICARDIA VENTRICULAR INCLUYE: CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO
ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPED ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA INTRACAVITARIA, PUNCION
TRANSEPICARDICA Y CORONARIOGRAFIA )
I : : UNIDAD DE OFRECE
ITEM cobiGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEBIA S 5
i PROCEDIMIENTO MODULACION ENDOEPICARDICA TAQUICARDIA - VENTRICULAR INCLUYE: X
! CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO
373414 | TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPEO ~ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA UNIDAD
INTRACAVITARIA, PUNCION TRANSEPICARDICA Y CORONARIOGRAFIA -INCLUYE HONORARIOS
| MEDICOS -
2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 | GUANTES ESTERILES No. 7 . PAR X
4| GUANTES ESTERILES No. 7.5 PAR X
5 GUANTES ESTERILES No. 8 PAR X
5 JERINGA 3/mi UNIDAD X
7 JERINGA 5/ml UNIDAD X
8 JERINGA 10/ml UNIDAD X
9 JERINGA 20imi UNIDAD X
10| AGUJA DESECHABLE No_18 UNIDAD X
1 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
12| HOJA DE BISTURI No_11 UNIDAD [ x
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13| ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
14| EQUIPO BOMBA INFUSION 50ML ' ' UNIDAD X
15 EQUIPO MACROGOTEOQ S/A - - L - UNIDAD X
16| EXTENSION DE ANESTESIA X UNIDAD 3
77| EXTENSION DE PRESION MACHO/HEME 48 (122CM) UNIDAD X
18 CYSTOFLO EQUIPO : . . . UNIDAD X
15| SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS SONDA - — UNIDAD X
20| PLACA CONDUCTORA DESECHABLE ADULTO UNIDAD X
21 CATETER No 18 INTRAVENOSO UNIDAD X
22| CARTUCHO PARA HR ACT REF 40203 : UNIDAD X
23 AGUJA ANGIOGRAFICA UNIDAD X
24| APOSITO ADHESIVO TRANSPARENTE PARA PIEL UNIDAD X
25 | SET DE TUBOS DE IRRIGACION COOL SCREF. 85785 UNIDAD X
26 GUIA 032 X 150 REF 404569 ST . UNIDAD X
27| INTRODUCTOR SUPER SHEATHG FR x 11 CM035 GW REF 11571280 UNIDAD X
28 | INTRODUCTOR SUPER SHEATH? FR x 11 CM035 GWREF 11571380 UNIDAD X
25 | INTRODUCTOR SUPER SHEATHI1 FR x 11 CM035 GWREF11571780 UNIDAD X
30| _AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM REF. 407306 UNIDAD X
31| CANULA DE OXIGENO - UNIDAD X
32 | CATETER LIVEWIRE 7FR DUODECAPOLARREF401904 UNIDAD X
33| _CATETER INQUIRY A FOCUS I DUODECAPOLAR 7FR 4MM REF. IBI-87008 UNIDAD X
34| _SONDA ECO CATETER VIEWFLEX XTRA ICE REF. 12-D087031 UNIDAD X
36| PARCHE ENSITE NAVX VELOCITY - GRANDE REF. 100003331 ENGOT0 UNIDAD X
36| _EXTENSION CATETERTHERAPY PARA EQUIPO REFIBIREF 85641 T UNIDAD X
37| EXTENSION RESPONSE DECAPOLAR/NEGRA REF 401972 : UNIDAD X
38 | EXTENSION INQUIRY DECAPOLAR 1970-SAREF. 85954 : UNIDAD X
35| INTRODUCTOR DEFLECTABLE AGILIS B 7R REF_ 408310 , UNIDAD X
40| AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM REF. 407206 UNIDAD X
21| ESPARADRAPO EN SEDATELA (3MTS) METRO X
42 | GASAPAQUETE X5 - UNIDAD [ X
GRUPO _7.10  ABLACION 3D ARRITMIAS DIFERENTES A FIBRILAGION AURICULAR INCLUYE: CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO
ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA INTRACAVITARIA —
HONORARIOS MEDICOS
' : UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO ‘ DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS v S 5
PROCEDIMIENTO ABLACION 3D ARRITMIAS DIFERENTES A FIBRILACION AURICULAR INCLUYE: X
+ | 373406 | CATETERISMO IZQUIERDO Y DERECHO MAS ESTUDIO ELECTROFISIOLOGICO, CATETERISMO UNIDAD
; TRANSEPTAL, MAPEO ENDOMIOCARDICO, MAPEO ELECTROANATOMICO Y ECOGRAFIA
INTRACAVITARIA —.INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
Z | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS UNIDAD X
3 | GUANTES ESTERILES No. 7 PAR X
4| GUANTES ESTERILES No. 7.5 PAR X
5| GUANTES ESTERILES No.8__- - T , . PAR X
6 | JERINGA 3/l UNIDAD X
7| JERINGA 10/ UNIDAD X
8| JERINGA 20/m ‘ - UNIDAD X
5 | AGUJA DESECHABLE No. 18 UNIDAD X
10| AGUJA DESECHABLE No. 23 UNIDAD X
11| LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
12| _HOJA DE BISTURI No. 11 UNIDAD X
13| ELECTRODOS ADULTO UNIDAD X
4| EQUIPO BOMBA INFUSION 50ML UNIDAD X
15| EQUIPO MACROGOTED S/A UNIDAD X
16 | EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
"7 | EXTENSION DE PRESION MACHO/HEMB 48 (122CM) j UNIDAD X
18| CYSTOFLO EQUIPO ; N UNIDAD X
19| SONDA FOLEY No 12 DE 2 VIAS SONDA UNIDAD X
20| PLACA CONDUCTORA DESECHABLE ADULTO UNIDAD X
21| CATETER No 18 INTRAVENOSO UNIDAD X
22| CARTUCHO PARA HR ACT REF 402 03 § UNIDAD X
23| AGUJA ANGIOGRAFICA : ‘ ‘ ' UNIDAD X
24| TEGADERM C PAD © X 35 R3593 - UNIDAD X
25| SET DE TUBOS DE IRRIGACION COOL SCREF. 85785 UNIDAD X
26| GUIA 032 X 150 REF 404569 ST ‘ UNIDAD X
27 | INTRODUCTOR SUPER SHEATHG FR x 11 CM035 GW REF 11571280 UNIDAD X
26 | INTRODUCTOR SUPER SHEATH7 FR x 11 CM035 GWREF 11571380 : UNIDAD X
25 | INTRODUCTOR SUPER SHEATH11 FRx 11 CM035 GWREF 11571780 UNIDAD X
30 | AGUJA TRANSEPTAL x 98 CM REF. 407206 , UNIDAD X
31| CANULA DE OXIGENO ~ UNIDAD X
32 | CATETER LIVEWIRE 7FR DUODECAPOLARREF401904 ) . UNIDAD X
33 T CATETERINQUIRY A FOCUS Il DUODECAPOLAR 7FR 4MM REF. 1BI-87008 UNIDAD X
34 | SONDA ECO CATETER VIEWFLEX XTRA ICE REF_ 12-D087031 UNIDAD X
35 | PARCHE ENSITE NAVX VELOCITY - GRANDE REF. 100003331 ENOO10 UNIDAD X
36 | EXTENSION RESPONSE DECAPOLAR/NEGRA REF 401972 ‘ UNIDAD X
37| EXTENSION INQUIRY DECAPOLAR 1910-SAREF 85954 UNIDAD X
38| INTRODUCTOR SWARTZ 8.5FR x 63CM SL1 REF 406849 - UNIDAD X
38| INTRODUCTOR DEFLECTABLE AGILIS 8 FR REF, 408310 UNIDAD T X
40 | CATETER IRRIGADO THERAPY 7FR COOL PATH100 CM REF IBI 83562 UNIDAD X
GRUPO 7.11 INCERSION DE CATETER EN VENA POR VIA ENDOVASCULAR ]
. \ UNIDAD DE GFRECE
ITEM CoDIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS NEDIDA s 5
389108 X
] FOOP PROCEDIMIENTO INCERSION DE CATETER EN VENA POR VIA ENDOVASCULAR (APLICA UNIDAD
fSeg1ee CUALQUIER CODIGO (389108,389101,389102,389106,389107).INCLUYE HONORARIOS MEDICOS
389107 . )
2 | INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3| AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
"4 [ KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
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5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH . UNIDAD X
3 GUL~ 0 35 DIAGNOSTICA X 150 . UNIDAD X
7 GUI~ 0.35 DIAGNOSTICA X 260 . ._UNIDAD X
8 GUIA 0.35 HIDROFILICA X 150 . . UNIDAD X
B GUlA 0.35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD [ X
) CATETER MULTIPROPOPOSITO UNIDAD T X
11 CATETER ~ NECESIDAD (IMPLANTABLE, CATETER VENOSO CENTRAL PERMANENTE, O TEMPORAL TRANSCAVO) UNIDAD X
2 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
13 MEDIC DE CONTRASTE : UNIDAD X
4 TRANSDUCTOR DE PRESIONES . UNIDAD X
EE LLAVE DE MANIFOLD . UNIDAD X
G MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD, X
a7 JELCO CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
EE ECUIPO VENOCLISIS MACROGOTEO UNIDAD X
19 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
20 LLAVE DE TRES VIAS UNIDAD X
21 | ELECTRODOS ADULTOS . UNIDAD X
22 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
22 .| GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) . ] PAR X
24 .| JERINGA 1/mi . UNIDAD X
25 | JERINGA 3Imi . UNIDAD X
26 .| JERINGA 5/ml - UNIDAD : X
27 | JERINGA 10/iml . UNIDAD X
28 JERINGA INYECTOR UNIDAD X
29 | HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
30 FORRO DE JTUBO ESTERIL Y DESECHABLE .~ UNIDAD X
31 CANULA OXIGENQ ADULTO . . __UNIDAD X
32 FIXOMULL (50CM) UNIDAD X
33 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) . METRO X
24 VENDAJE COMPRESIVO . UNIDAD X
35 | CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA . UNIDAD X
36 | PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
37 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . . : UNIDAD X
38 | CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . . UNIDAD X
39 .| GASAPAQUETE XS . __UNIDAD X
) GRUPO 7.12 ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES, CON BALON:
: UNIDAD DE OFRECE
ITEM | CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS * MEDIDA S )
4 395030 PROCEDIMIENTO ANGIOPLASTIA O ATERECTOMIA DE VASOS DE MIEMBROS SUPERIORES, CON UNIDAD X
BALON INCLUYE HONORARIOS MEDICOS .
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS, UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
5 CATETER DE ALTQ SOPORTE UNIDAD X
5 GUIAS PERIFERICAS DE ALTO SOPORTE UNIDAD X
7 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 150 UNIDAD X
8 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 260 UNIDAD X
g~ | GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 - - : - - UNIDAD X
10 GUIA 0.35 HIDROFILICA X 260 UNIDAD X
11 GUIA AMPLATZ X 180 UNIDAD X
12 GUIA AMPLATZ X 260 UNIDAD X
[E INTRODUCTORES ALTO SOPORTE UNIDAD X
4 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD T X
15 CATETER PIG TAIL CENTIMETRADO (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD X
{18 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) - UNIDAD X
17 MEDIO DE CONTRASTE : . . UNIDAD X
18 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
19 JELCO CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
| 20 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ - UNIDAD X
21 EXTENSION DE ANESTESIA - UNIDAD X
22 LL~VE DE TRES VIAS 1 UNIDAD X
23 ELECTRODOS ADULTOS : | UNIDAD X
24 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) ] PAR X
25 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
25 JERINGA 1/ml UNIDAD X
27 JERINGA 3/mi UNIDAD X
28 JERINGA 5/ml : - UNIDAD X
29 JERINGA 10/mi UNIDAD X
30 JERINGA 20/mi : ) UNIDAD X|
31 JERING£ INYECTOR | UNIDAD X
32 HO.~ DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
33 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE : N UNIDAD T X
D CANULA OXIGENG ADULTO UNIDAD X
35 FIXOMULL (50CM) CM X
36 JERINGA DE ATMQOSFERAS UNIDAD X
37 KIT VALVULA HEMOSTATICA - UNIDAD X,
38 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRQO X
39 VENDAJE COMPRESIVO . - UNIDAD X
40 CD'S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA : UNIDAD X
41 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL . i UNIDAD X
42 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
43 ANGIO-SEAL ) . UNIDAD X
a4 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA, ] UNIDAD X
45 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
45 GUIAS DE ANGIOPLASTIA UNIDAD X
47 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
48 GASA PAQUETE X 5 [ UNIDAD X
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[ GRUPQ 7.13 TROMBECTOMIA VASOS MIEMBROS SUPERIORES O INFERIORES

ITEM | copiGo DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS D 2F [ SIOFREC‘;O
I
1 380307 PROCEDIMIENTO - TROMBECTOMIA VASOS MIEMBROS SUPERIORES O INFERIORES INCLUYE UNIDAD I X
HONORARIOS MEDICOS. . |
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
3 AGUJA DE PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
4 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
5 KIT INTRODUCTOR RADIAL CUALQUIER FRENCH UNIDAD X
6 GUIA 0.35 DIAGNOSTICA X 150 - UNIDAD X
7 GUIA 0,35 DIAGNOSTICA X 260 . UNIDAD X
8 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 150 UNIDAD X
9 GUIA 0,35 HIDROFILICA X 260 i UNIDAD X
10 CATETER PIG TAIL (CUALQUIER MEDIDA Y FR) UNIDAD X
1 CONECTORES DE ALTA PRESION (PARA EL INYECTOR) UNIDAD X
12 MEDIO DE CONTRASTE : ) j UNIDAD X
13 TRANSDUCTOR DE PRESIONES : UNIDAD X
14 LLAVE DE MANIFOLD UNIDAD X
15 MAQUINA DE AFEITAR UNIDAD X
16 CATETER EXTRACTOR DE TROMBOS ENDOVASCULARES UNIDAD X
17 JELCO CUALQUIER MEDIDA : UNIDAD X
18 EQUIPO VENOCLISIS MACROGOTEQ - - - UNIDAD i X
19 EXTENSION DE ANESTESIA ] UNIDAD X
20 LLAVE DE TRES VIAS - . UNIDAD X
21 ELECTRODOS ADULTOS __, . . UNIDAD X
22 GUANTES ESTERILES CUALQUIER TALLA (PAR) : PAR X
23 GUANTES DE MANEJO CUALQUIER TALLA (PAR) PAR X
24 JERINGA 1/mi UNIDAD X
25 JERINGA 3/ml - UNIDAD X
26 JERINGA 5iml - - UNIDAD X
27 JERINGA 10/m! UNIDAD . X
28 JERINGA INYECTOR . : UNIDAD X
29 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
30 FORRO DE TUBO ESTERIL Y DESECHABLE ] UNIDAD X
31 CANULA OXIGENO ADULTO UNIDAD X
32 FIXOMULL (50CM) | CM X
33 ESPARADRAPQO EN SEDA/TELA (3MTS) ) METRO X
34 VENDAJE COMPRESIVO UNIDAD X
35 CD’S PARA IMAGENES ANGIOGRAFIA . : ) UNIDAD X
36 CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
37 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS UNIDAD X
38 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
39 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
40 ANGIO-SEAL i UNIDAD X
41 BALONES MEDICADOS CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
42 BALONES CONVENCIONALES CUALQUIER MEDIDA, UNIDAD X
43 GUIAS DE ANGIOPLASTIA UNIDAD X
GRUPQ 7.14 ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALON Y/O STENT DE VASOS TORACICOS
5 UNIDAD DE OFRECE
ITEM CODIGO DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS MEDIDA S | NO
4 195024 PROCEDIMIENTO  ANGIOPLASTIA O ARTERECTOMIA CON BALON Y/O STENT DE VASOS UNIDAD X
TORACICOS INCLUYE HONORARIOS MEDICOS . .
2 INCLUYE PRIMERA CONSULTA DE CONTROL POST PROCEDIMIENTO HASTA LOS PRIMEROS 30 DIAS. UNIDAD X
-3 YELCO CUALQUIER-MEDIDA - - UNIDAD X
4 EXTENSION DE ANESTESIA UNIDAD X
5 EQUIPO VENOCLISIS/MACROGOTEO : UNIDAD X
<] ELECTRODOS ADULTOS L UNIDAD X
7 LLAVE DE 3 VIAS UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) PAR X
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) ; PAR X
10 JERINGA DE 10CC UNIDAD X
11 JERINGA 20 CC UNIDAD X
12 JERINGA 50 CC UNIDAD X
13 BURETROL UNIDAD X
14 CD'S PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA UNIDAD X
15 MEDIO DE CONTRASTE ' UNIDAD X
16 FIXOMULL (50CM) CcM X
17 VENDAJE COMPRESIVO ._UNIDAD X
18 ESPARADRAPO EN SEDA/TELA (3MTS) METRO X
19 CANULA DE OXIGENO ADULTO UNIDAD X
20 FORRO DE TUBO UNIDAD X
21 HOJA DE BISTURI CUALQUIER MEDIDA UNIDAD X
[ 22 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 150 UNIDAD X
[ 23 GUIA HIDROFILICA 0.35 X 260 UNIDAD X
24 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 11 CM (CUALQUIER FRENCH)] ) UNIDAD X
25 KIT INTRODUCTOR FEMORAL X 23 CM (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
26 GUIA ROADRUNNER X 260 UNIDAD [ x
27 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
28 CATETER MULTIPROPOSITO (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
29 CATETER DIAGNOSTICO COBRA (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
30 CATETER DIAGNGOSTICO SIMMONS (CUALQUIER FRENCH) : UNIDAD X
31 INTRODUCTOR FLEXOR (CUALQUIER FRENCH) UNIDAD X
32 STENT AUTOEXPANDIBLE UNIDAD X
33 STENT CUALQUIER MEDIDA . UNIDAD X
34 BALON CUALQUIER MEDIDA : ; i UNIDAD X [
35 MICROGUIA UNIDAD X
36 MICROCATETER UNIDAD X
37 GUIA ROADRUNNER X 180 UNIDAD X
38 GUIA ALTO SOPORTE AMPLATZ UNIDAD X
39 GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 150 UNIDAD X
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40 | GUIA DIAGNOSTICA 0.35 X 260 . . . UNIDAD [ X
a1 GUIZ 0.014 . UNIDAD X
42 CLORE XIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . . UNIDAD T X
43 CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . UNIDAD X
44 PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERILIZACION - UNIDAD [ X
I GRUPO_7.15_TEST DE OCLUSION CAROTIDEA
FITEM CoDIGO ‘ DESCRIPCION PROCEDIMIENTOS E INSUMOS U',‘aé’gl?)EE : SPFRECiO
I 385920 | PROCEDIMIENTO TEST DE OCLUSION CAROTIDEA INCLUYE HONORARIOS MEDICOS i UNIDAD X
[ 2 YELCC CUALQUIER MEDIDA UNIDAD CX
) EXTENSION ANESTESIA UNIDAD ! X
T a4 EQUIPC VENOCLISIS MACROGOTEQ . UNIDAD X
5 EQUIPC DE BOMBA . UNIDAD X
6 ELECTRODOS ADULTO . . UNIDAD X
7 LLAVE TRES VIAS UNIDAD X
8 GUANTES ESTERILES CUALQUIER MEDIDA (PAR) UNIDAD X
9 GUANTES EXAMEN CUALQUIER MEDIDA (PAR) . i _UNIDAD X
10| JERINGA 3CC . _UNIDAD X
11 JERINGA 5CC . UNIDAD X
12 JERINGA 10CC . - UNIDAD X
13 JERINGA 20CC . _UNIDAD T X
14 BURETROL - UNIDAD X
15 CDS PARA IMAGEN ANGIOGRAFIA : . ) _UNIDAD X
6 MEDIO DE CONTRASTE G UNIDAD X
17 | FIXOMULL (50CM) } . ™ X
8 MAQUINA AFEITAR Tt . UNIDAD X
19 JERINGA INSUFLADORA : . UNIDAD X
20 VALVULA HEMOSTATICA COPILOT } ; UNIDAD X
21 VENDAJE COMPRESIVO . UNIDAD X
22 ESPARADRAPQ EN SEDA/TELA (3MTS) . METRO X
[ 23 CANULA OXIGENO ADULTO . ] _UNIDAD X
24 FORRQO DE TUBO i UNIDAD X
25 | HOJA DE BISTURI . UNIDAD X
26 | CLOREXIDINA JABON PRESENTACION UNIDOSIS . ] UNIDAD X
27 .| CLOREXIDINA SOLUCION PRESENTACION UNIDOSIS . _UNIDAD X
28 BALON INTRACRANEAL CUALQUIER MEDIDA . * UNIDAD X!
29 BALON PARA CAROTIDA CUALQUIER MEDIDA . - UNIDAD X
30 GUIA HIDROFILICA 0.35X 150 } . UNIDAD X
1 GUIA HIDROFILICA 0.35X 260 UNIDAD X
32 KIT INTRODUCTOR FEMORAL CUALQUIER FR UNIDAD X
33 AGUJA PUNCION ARTERIAL UNIDAD X
34 CATETER CEREBRAL BERESTAIN (CUALQUIER FR) UNIDAD X
35 CATETER GUIA CEREBRAL (CUALQUIER MEDIDA FR) UNIDAD X
36 CATETER CEREBRAL SIMMONS (CUALQUIER FR) UNIDAD X
37 CATETER CEREBRAL VERTEBRAL (CUALQUIER FR) UNIDAD X
38 MICROCATETER CEREBRAL 1018 UNIDAD X
39 MICROGUIA UNIDAD X
" 40| GUIA DE NAVEGACION R : IR UNIDAD X
2 FILTRO DE PROTECCION PARA NEUROINTERVENSIONISMO UNIDAD X
42 GASA PAQUETE X 5 UNIDAD X
{43 INFUSCR UNIDAD X
[ 44 T PAQUETE DE HEMODINAMIA DESECHABLE Y ESTERIL UNIDAD X
- CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL .
| DESCRIPCION . SI NO

OFRECE OFRECE

MEDICOS ESPECIALISTAS: El Oferente prestara el servicio objeto del proceso con profesionales en las siguientes areas
y con la siguiente experiencia especifica asi :

. Dos (2) Médicos Especialistas en Cardiologia -Hemodinamista debidamente titulados. Con experiencia minima
de Dos anos . .

. Dos (2) Médicos Especialistas en Cardiologia — Electrofisiologia debidamente titulados. Con experiencia
minima de Dos afos.

. Dos (2) Médicos Especialistas en Radiologia Intervencionista debidamente titulado. Con experiencia minima de
Dos arios. ’

. Un (1) Medico Neurdlogo Intervencionista o Neurocirujano endovascular o Neuroradislogo Intervencionista con
experiencia en neuro-intervencionismo titulado. Con experiencia minima de Dos afios.

. Un (1) Médico Cirujano Vascular debidamente titulado, con experiencia en cirugia endovascular. Experiencia

minima de Dos anos.

Junto con la oferta debera anexar hoja de vida, diploma como Médico General, Médico especialista de acuerdo con la X
especialidad. supraespecialista. RETHUS, esquema de vacunacion (titulos de anticuerpos hepatitis B, vacuna de tétano),
cédula. certificado de formacion en materia de proteccién radiolégica expedido por una institucion de educacion superior o
por una institucion de educacion para el trabajo y de desarrollo humano, curso.de atencion a victimas de violencia sexual,
curso de ACLS, dos (02) cartas laborales que comprueben su experiencia.

NOTA: Para el personal extranjero o que se haya especializado en el exterior, que ingrese al pais en misiones cientificas o
de prestacion de servicios de salud, con caracter humanitario, social o investigativo, debera cumplir con el tramite de permiso
transitorio. establecido en el articulo 18 de la fey 1164 de 2007 y atender las instrucciones impartidas por el Ministerio de
Salud y Proteccién Social en fa Circular 00004, de 31 de julio de 2008, el Ministerio de Educacion, asi como contar con los
autorizaciones de convalidacién u homologacion o las normas que las adicionen, modifiquen o sustituyan.

NOTA: Por cada médico especialista ofertado se debe constituir una péliza de resp‘onsabilidad civil profesional, con un plazo
de vigencia igual a la duracion del contrato (incluidas sus adiciones) y deben estar constituidas y presentadas a la fecha de
la firma del contrato que se derive de la adjudicacion, aclarando que la finalidad es indemnizar los perjuicios patrimoniales
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(dafio emergente) derivados de la responsabilidad civil profesnonal médica en que pudlere incurrir el asegurado a{
consecuencia de negligencia o impericia en el ejercicio de su profesion médica.

ENFERMERA (O) PROFESIONAL: Prestar el servicio con un (1), experiencia minima comprobada de dos (2) afios en
procedimientos intervencionistas guiados por Angiografia para verificar la especialidad y la experiencia deberan anexar
junto con la oferta copias de los siguientes documentos: Hoja de vVida, idoneidad (copia del diploma y acta de grado de
enfermeria). copia de documento de identidad, copia tarjeta profesional, RETHUS, esquema de vacunacion (titulos de
anticuerpos hepatitis B, vacuna de tétano), certificacién vigente del curso de atencidn a victimas de maltrato y violencia X |
sexual, certificacion vigente curso de reanimacion (BLS - ACLS), dos. (2) cartas laborales y demas certificaciones que
acrediten la experiencia laboral, Cenrtificado vigente de formacién en materia de proteccion radiologica expedido por una
institucion de educacion superior o por una institucion de educacién para el trabajo y de desarrollo humano, durante el
tiempo de la ejecucion del contrato. .

|

AUXILIARES DE ENFERMERIA: Prestar el servicio con tres (3) técnico en Auxiliar de Enfermeria, con experiencia minima
comprobada de dos (2) afos en procedimientos intervencionistas guiados por Angiografia para verificar la especialidad y
la experiencia deberan allegar al momento de presentar la oferta copias de |os siguientes documentos: Hoja de vida, Diploma
de Técnico Auxiliar de Enfermeria, Cédula, registro del diploma ante la Secretaria de Salud de Bogota, curso de atencién a
victimas de violencia sexual, curso de reanimacion basica (BLS), esquema de vacunacién (titulos de anticuerpos hepatitis
B, vacuna de tétano), dos (2) cartas laborales.

UN (1) COORDINADOR ADMINISTRATIVO: con experiencia minima de un (1) afio con conocimientos en area de salud.
Anexo a la oferta debera adjuntar: hoja de vida del personal con |a siguiente documentacion, copia de la cédula, diploma
bachiller, curso de atencion a victimas de violencia sexual. Este personal debera distribuirse en los turnos de tal manera que
el servicio esté cubierto durante Ja ejecucién del contrato.

UN (1) TECNICO EN SISTEMAS con expenenma minima de un (1) afio en el manejo de programas de Imagenes
Diagndsticas.

Anexo a la oferta debera adjuntar: hoja de vida del personal con la siguiente documentacion, copia de la cédula, diploma
bachiller, curso de atencion a victimas de violencia sexual. Este personal debera distribuirse en los turnos de tal manera que !
el servicio esté cubierto durante la ejécucion del contrato. :
PERSONAL ADMINISTRATIVO (transcriptor, auxiliar administrativo): el oferente garantizara la prestacién del servicio |
con el personal administrativo necesario para el adecuado desarrollo de la ejecuciéon del contrato. en cumplimiento a los
estandares de calidad. ’

Anexo a la oferta debera adjuntar: hoja de vida del personal con la siguiente documentacién, copia de la cédula, diploma
bachiller, cursc de atencién a victimas de violencia sexual. Este personal debera distribuirse en los turnos de tal manera que
el servicio esté cubierto durante |a ejecucién del contrato.

El oferente debera contar con un Profesional experto en Auditoria y Garantia en Calidad de Salud para atender las labores
propias del Servicio y para ello: Hoja de Vida, cédula, diplomas que acrediten la experiencia del profesional en el tema X
especifico de calidad.

El oferente debera contar con un profesicnal en Salud y Seguridad del Trabajo adjuntando hoja de Vida, cédula, diplomas §
que acrediten la experiencia del profesional en el tema especifico en SST, minimo de un (1) afio de experiencia.

El Oferente debera contar con un profesional Oficial de Radioproteccién adjuntado hoja de vida, cédula, certificacion del
curso de radioproteccién acreditado por una institucion de educacidn superior de 40 horas practicas y 40 horas tedricas, con X
experiencia minima de un afio en proteccion radiolégica.

AUXILIARES DE SERVICIOS GENERALES con experiencia minima de un (1) afio en aseo hospitalario, las hojas de vida
de este personal deberan cumplir con todos los documentos y normas y disponibles al momento de auditorias y verificacion X
por parte de la Supervisién del contrato tales como hoja de Vida, cédula, certificacion especifica minima de dos (2) afos. El
servicio debe estar cubierto |as (24) horas del dia, siete (7) dias a la semana durante la ejecucion del contrato.

RECURSO TECNOLOGICO: El oferente debera instalar en el Hospital Central sin costo adicional para la Policia Nacional
los equipos biomédicos necesarios requeridos para la prestacién del servicio en cumplimiento al ANEXO No 2 OFERTA Y
CONDICIONES TECNICAS MINIMAS EXIGIDAS: en cumplimiento a lo establecido al estandar DOTACION: "Son las
condiciones, suficiencia y- mantenimiento de los equipos meédicos que determine procesos criticos institucionales” en
cumplimiento a la resolucion 2003 de 2014 * Por la cual se definen los procedlmlentos y condiciones de inscripcion de los
prestadores de servicio de salud y habilitacién de servicios de salud”

El oferente debera realizar los tramites respectivos para las Licencias de funcionarhiento de los equipos de radiodiagnésticos
EQUIPOS MINIMOS REQUERIDOS A INSTALAR EN EL SERVICIO DE RADIOLOGIA HOSPITAL CENTRAL: -

UN EQUIPO DE ANGIOGRAFIA

. Un (1) equipo de angiografia, con soporte de techo y/o piso de Ultima tecnologia.
. Incluye estacion de trabajo mantenimiento preventivo, correctivo y soporte técnico.
. Permite |a realizacion de estudios vasculares, cabeza, cardiacos, cbrporal, extremidades. X

ARCO/BRAZOENC

. Configuracion minima de 3 ejes en adelante.
. Desplazamiento longitudinal, a lo largo de fa mesa, cubrimiento total de cabeza a pies del paciente.
. Desplazamiento lateral de izquierda a derecha del paciente. '
. Rotacién del arco en C
. Angulo de rotacion del arco RAO / LAO - 120°/120°.
. Velocidad de rotacion normal 30°/s o superior.
. Velocidad de rotacién rotacional sustraccion digital 40°/s o superior.
. Velocidad de 3D angio 50°/s o superior
. Desptazamiento del arco en C
. Angulo de deslizamiento CRA/CAU de 50°/45° o superior.
. Velocidad de deslizamiento normal de 20°/s, rotacional sustraccion digital 30°/s.
. Movimientos de FPD (Flat panel detector)
. Distancia del movimiento 350mmi
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. Velocidad100mm/s - ' ' .

. Manipulacion por control de la consola, los |nterrqptores laterales del FPD

. Rotacion del FPD rango entre +120 °/-120 ° i -

. Distancia entre el punto focal y el detector, rangorentre 80 cm a 130 cm y/o superior.

. Interruptores de parada de emergencia: permite desconectar |la potencia de las secciones de accionamiento

mecanico del brazo en C y la unidad de Ia mesa de catelenzauon Correccién de rotacion de la imagen.

GENERADOR RX
. Generacién con tipo inversor
. Potencia igual o mayor a 100kW.
. Rango de 50 kV o superior.
. Rango de 100 mA a 1000 mA o superior.

TUBO DE RX
. Dos o mas puntos focales. Tamatios entre 0.3 - 1.0
. Potencia igual o mayor a 100Kw
. Angulo del objetivo (Targed Angle): entre de 8° hasta 12“
. Sistema de enfriamiento aceite y/o refrigerante.
. Capacidad calorica de anodo igual o superior a 3000 kHU.

DETECTOR DE PANEL PLANO (Flat panel detector FPD)
Tamano igual o mayor a 12 x 12 pulgadas.

. Tamarno de pixel igual o inferior de 185 um.

. Matriz igual o mayor a 1500 x 1500

o Eficiencia de deteccion cuantica (Detective quantum effuency DQE) igual o superior a 65%.
. Campos de vision 2 0 mas.

. Permitir la rotacion del detector para mantener imagen siempre en la misma direccion.

MESA DE CATETERISMO

. Movimiento longitudinal: Minimo de 100 cm.

. Movimiento lateral: entre 1300 y 2000 mm.

. Movimiento vertical: desplazamiento entre 770 cm - 2200-mm.

. Dimensiones de la mesa Largo: minino 2850 mm; Ancho:'minimo 450mm, Rotacion: +30° a £180°.
. Capacidad de carga: igual o superior a 200 kg de peso de paciente. Debe permitir carga adicional.

CONSOLA AL LADO DE LA MESA DE CATETERISMO: Que permita el control de la mesa, el arco en C y los mandos para
el sistema digital de adquisicion, visualizacion y proceso de imagenes, Consola tipo tableta instalada al lado de la consola
convencional.

PEDAL:
. Pedal de control para radiografia y fluoroscopio.

MONITORES DE EXAMEN:

. Soporte cielitico en sala de examen para minimo (4) cuatro mcnl(ores

. Desplazamiento longitudinal. lateral, vertical y rotacién

. 2 monitores LCD minimo 19 pulgadas, monocromatico, para la imagen de fluoroscopia y fa imagen de
adquisicion. Resolucién Matriz de 1280 x 1024 minimo.

. 2 monitor LCD minimo 19 pulgadas, color para las |magenes de la estacion de trabajo SD y para la imagen de
monitor signos vitates. Resolucién Matriz de 1280 x 1024 minimo.

. Visualizacion de parametros de adquisicién, posicion de brazo en C. dosis de radiacion.

MONITORES DE SALA DE CONTROL:
. 2 Monitor LCD minimo 19 pulgadas, B/N para laimagen de fluoroscopla y la de adquisicién
. 1 Monitor LCD minime 19 pulgadas, calor, para las imagenes de la estacion de trabajo 3D.

ESTACION DE TRABAJO:

. Estacion postproceso de imagenes para reconstruccion 3D, medidas, analisis y diagnéstico.
. Procesador Intel i5 minimo de 2.6GHz o superior.

. Minimo 2 puertos USB.

. Teclado alfanumeérico, mouse.

. Impresion via DICOM Print.

. Almacenamiento de estudios en DVD/CD

CONSOLA DE ADQUISICION DIGITAL

. Grabacion del mapa de imagen

. Grabacion de imagenes en foto:

. Despliegue de imagen: 1280 x 1024. 60Hz, monocromatico, Conector DVI-D’
. Sistema de monitor

. Sistema de despliegue: 1 sistema para la sala de control

. Desplwegue de imagen: 1600 X 1200, 60Hz, color, Conector DVI-D

ALMACENAMIENTO DE IMAGENES:

. Sistema de Disco duro RAID o superior, minimo de 1 tera
. Memoria RAM minimo de 8 Gb o superior.
. Capacidad de almacenamiento para minimo 800.000 imagenes.

MODOS DE ADQUISICION: CONFIGURACION SE SOFTWARE

. Sistema de radio proteccion de techo, faldén, brazo.
. Fluoroscopia continta, y/o Fluoroscopia pulsada de hasta 30 fps
. Imagen paramétrica de perfusion.
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. Software para angiografia digital rotacional con substraccion
. Software para angiografia digital substraccion periférica.

. Angiografia rotacional cerebral con substraccion.

. Roadmap 2D Y 3D. .

. Angiografia de miembros inferiores por pasos.

. Software de analisis cuantitativo coronario. .

. Software de analisis cuantitativo de otros vasos sanguineos.

. Software de analisis del ventriculo izquierdo, de analisis del ventriculo derecho.

. Reconstruccién 3D de las adquisiciones rotacionales de angiografia cerebral.

. Reconstruccidn 3D de’las adquisiciones rotacionales de vasos coronarios.

. Reconstrucciéon 3D de.las adguisiciones rotacionales de angiografia abdominal y general.
. Sistema para visualizacion de Stent

. Adaquisicion de bajo contraste para obtencion de imagenes axiales de tomografia.

. Medicion de longitudes.

. Funciones de texto anotacion y-comentarios sobre laimagen.

. Software para todas las edades cronolégicas (adulto/pediatrico)

FUNCIONES DE RED
. Interfaz para la transmision de i \magenes medmas e Informacion DICOM 3.0, software y hardware para
conexion a una red PACS con DICOM 3.0 funcionalidades y protocolos que deben ser incluidos en el sistema:
DICOM Storage SCU, DICOM Radiation Report, DICOM Query/Retrieve; DICOM Basic Print, DICOM Modality
Worklist (HIS/RIS), Worklist y MPPS, almiacenamiento-de imagenes DICOM y software de grabacion en CD-R /
DVD-R.
. SALIDA PARA IMPRESION: Mediante DICOM Print
. SISTEMA DE MANEJO DE CITAS Y PACIENTES
. SISTEMA DE MANEJO DE DOSIS. Incluir cdmara de ionizacion en el colimador, visualizacion en la pantalla de
la dosis acumulativa.

NOTA 1: Incluye la instalacion del nuevo equipo y adecuacion de areas fisicas que se requieran para la prestacién del
servicio, correran por cuenta del oferente sin costo adicional para el Hospital Central de la Policia Nacional en un tiempo no
mayor a 30 dias.

NOTA 2: Incluye desmonte, del equipo de angiografia que se encuentra en sala de angiografia del HOCEN, embalaje y R
disposicion en sitio designado por el HOCEN dentro de la ciudad de Bagota, en un tiempo no mayor a 30 dias. .

NOTA 3: Incluye mantenimiento correctivo y preventivo durante el tiempo de duracion del contrato

NOTA 4: Durante el tiempo de desinstalacion e instalacion de los equipos el oferente debera garantizar la prestacion del
servicio en un sitio alternativo, de acuerdo con lo requerido en el ANEXO 2, del presente proceso.

DESFIBRILADOR DISPONIBLE EN EL SERVICIO:
. Onda biféasica

. Pantalla de visualizacién de los valores y las ondas registradas
. Funcionamiento en modo manual y dea

. Modo sincronizado

. Seleccion del nivel de energia en el panel frontal

. Energia suministrada de 270 joules o menor

. Posibilidad de activacion de la descarga desde las palas y el panel frontal
. Desactivacion automatica del nivel de energia en caso de que no ocurra la descarga.
. Alarmas audibles y visibles ajustables para todos los parametros monitorizados

. Indicador de carga completa

. Bateria de minimo dos horas de autonomia en monitoreo
. Impresora térmica

. Palas adulto/pediatrico

. Alimentacién eléctrica 110-120v 80hz
. Parches y entradas para marcapaso externo

{3) TRES MONITORES DE PRESIONES INVASIVAS
. Tension arterial

. Saturacion de oxigena SPO2

. Presion invasiva con dos canales
. Curva electrocardiografica

. Curva de frecuencia respiratoria

(1) UN MONITOR MULTIPARAMETROS
. Tension Arterial.
. Trazo EKG

. Pulsoximetro.
. Presiones Invasivas (2 canales)
. Frecuencia Respiratoria

CARRO DE PARO:

. Construccion de aluminio
. Cubierta plastica
. Bandeja deslizante lateral '
. Extension completa con rodamientos
. Cajones deslizables

LARINGOSCOPIO: i
. Para adulto y pediatrico compatible con resonancia magnética ;
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. Configuracion fiexibie de 4 a 10 hojas

. Luz led
. Recargable por USB o con baterias (mas baterias de repuesto).

FONENDOSCOPIO .
!

CAMILLA COMPATIBLE SOPORTE PESO PACIENTE MiNIMO 200 KG, CON BARANDAS LATERALES Y FRENOS

MONITOR DE SIGNOS VITALES

. Pantalla de minimo 10 pulgadas

. Parametros y graficas a color que muestre en pantalla mmlmo ecg (3 y 5 derivadas). spo2, pni, capnografla
agentes anestésicos, temperatura corporal

. Buen funcionamiento en altas gradientes

. Para uso adulto. pediatrico o neonatal

. Autonomia de bateria de minimo 5 horas

CONDICIONES MINIMAS EXIGIBLES EQUIPOS

. El oferente garantiza realizar la metrologia y mantener los certificados de calibracion de cada uno de Ios equipos
y de los accesorios en los casos que aplique. Y realizar la evaluacion de desempeno de los equipos, realizar las
visitas de control de calidad en la periodicidad que recomienda la fabrica de los equipos. El control de calidad se
debe realizar con una entidad autorizada para tal fin en Colombia y segun la normatividad vigente. -

. El oferente garantiza que el recurso humano tendra en todo momento la capacitacion en el manejo de los equipos
a su cargo. por personal idoneo en el temay con |as pruebas de campo que establezca el fabricante.
. £l oferente garantiza que junto con el equipo cuenta con: cha de vida, Manual de usuario en espanol 'y manual

técnico. ficha en la que incluya uso, manejo, partes del, equipo, limpieza y desinfeccion, recomend._auones y
advertencias.

. El oferente garantiza que junto con el equipo dispondra de cada uno de los accescrios, dispositivos, bienes de
interconexion y demas componentes necesarios requeridos para su adecuado funcionamiento. "
. El oferente garantiza que realizara los mantenimientos preventivos al afio a cada uno de los equipos ofenados

de acuerdo a los protocolos establecidos en los manpales,del equipo. El cronograma de cada uno de los eqquOS
sera entregado en el momento de la entrega del equipo al establecimiento de sanidad policial al que va dirigido
y se remitira copia a la supervisién del contratol Y. realizara los mantenimientos correctivos necesarios a los
equipos, dicho mantenimiento. incluira el suministro Fie repuestos sin costo alguno para el hospital. Si el reporte
muestra diferencias con los valores de' referencia del equo se deben realizar las actividades correctivas para
que los resultados correspondan a las mediciones que indica el fabricante, garantizando el correcto
funcionamiento de los equipos. Y que los equipos biomédicos parala atencién de codigo azul, cuenten con las
condiciones técnicas de calidad y soporte técnico — cientifico sean ellos eléctricos o mecanicos, con sujecion a
un programa de revisiones periddicas de caracter preventivo y calibracién, cumpliendo con los requisitos e
indicaciones dadas por los fabricantes y con los controles de calidad de uso corriente, en los equipos que aplique,
lo cual debera estar consignado en la hoja de vida del equipo, con el mantenimiento correctivo, como lo indica
la norma de habilitacion.

. El oferente garantiza que efectuaré el traslado, instalacion y puesta en funcipnamiento de los equipos.sin costo
alguno adicional.

. El oferente debe certificar con la casa comercial de |os equipos contaran con la disponibilidad en el mercado de
los accesorios e insumos necesarios para su funcionamiento durante su permanencia en el Hospital Central.

. El oferente garantiza que verificara las preinstalaciones existentes y realizaré los requerimientos necesarics por

escrito al establecimiento de sanidad policial, para garantizar el correcto funcionamiento de los equipos sin
ningun costo adicional.

. El oferente garantiza que realizara la instalacion de los equipos en presencia del personal de servicio al que va
dirigido y en presencia del ingeniero de la dependencia de equipo médico del establecimiento de sanidad policial.
en la fecha previamente programada de comun acuerdo entre el proveedor y el ESP.

. La firma que considere la necesidad de realizar visita técnica para la prevision de las condiciones de pre
instalacién. previa a la presentacion de la oferta, la podra agendar con los Ingenieros Biomédicos del Hospital
Central

o El oferente garantiza que en el momenito dé la instalacion y puesta en funcionamiento de los equipos tomara las

precauciones necesarias para la proteccion y seguridad del personal a su cargo o servicio y.de los de otros
oferentes, de acuerdo con las reglamentaciones vigentes'en el pais.

. El oferente garantiza que tomara todas fas medidas pertinentes para garantizar que no se presenten danos alos
bienes de los establecimientos de sanidad policial, durante el periodo de instalacion y puesta en funcionamiento
de los equipos. para lo cual se implementaran medidas para proteccion de pisos. muros, techos. carpinterias,
instalaciones, equipos y en general todas las partes y bienes de las edificaciones. Que sera a su cargo la
ejecucion de los trabajos que se originen a causa de sus intervenciones y fa entrega de los bienes en el mismo
buen estado en que le fueron entregados.

. El oferente garantiza que cumplira con el plazo de su ofena‘ haciendo Unicamente los ajustes convenidos con la
super\/lsu’)n asngnada

. El oferente garantiza que asumira la responsabilidad del traslado manejo, deterioro, perdlda de los bienes o
componentes establecidos para la ejecucion del contrato.

. El oferente anexara el registro sanitario vigente expedido por el Invima de cada uno de'los eqmpos biomédicos
o el certificado expedido por el Invima de que no se requiere este registro.

. El oferente garantiza que realizara las actualizaciones de: software o mejoras: que la fabrica oferte en softwares
ofy aplicativos los cuales deben estar debidamente licenciados.

. El oferente garantiza que en el caso de que los equipos requieren condiciones especificas para |a instalacién,

una vez se adjudique el proceso se coordinara con la supervision del contrato y el grupo logistico la verificacién
de dichas condiciones respecto a la infraestructura del Hospital Central Y

. El oferente garantiza que presentara la certificacion vigente expedida por la autoridad cerificadora competente
o declaracién de conformidad vigente expedida por fabrica para cada uno de los bienes ofrecidos en relacion
con el cumplimiento de las normas: Fda (food and drug administration) y/o ce (comision europea)
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USO DE RED PARA EL SERVICIO DE HEMODINAMIA

El oferente deberé conectarse a la red establecida por la Policia Nacional del Hospital Central para cargar la informacién
respecto a los resultados, imagenes de los exdmenes contratados y todo lo relacionado para la prestacion del servicio y de
igual manera esta en la obligacién de acogerse a las politicas de seguridad de la informacion que establezca la entidad
conforme la resolucién 08310 del 28 de Diciembre de 2016 “...por /a cual se expide el manual del sistema de gestién de
seguridad de la informacion para la Policia Nacional...”

INSTALACION DE SISTEMA DE CAMARAS DE VIGILANCIA

El oferente debera instalar un sistema de camaras de vigilancia con audio y video para el Servicio de Hemodinamia.

CAPACIDAD ADMINISTRATIVA Y OPERACIONAL

j S|
) DESCRIPCION OFRECE NO OFRECE
El oferente certifica que prestara el servicio ofreudo siguiendo Ios parametros de calidad y seguridad exigidos para el
personal que labera en el servicio de Imagenes Diagndsticas. X
El oferente debe anexar debidamente diligenciado, firmado y con los soportes respectivos el Anexo FORMATO DE
IDONEIDAD DEL RECURSO HUMANO del pliego de condiciones, mediante el cual certifica laidoneidad del recurso humano X

ofrecido para la realizar el objeto del contrato. El comité técnico debera verificar que la informacion contenida en el anexo
idoneidad del recurso humano este suscrito por el profesional ofertado.’

Al inicio del contrato el oferente debera aliegar {a relacion del personal que requiere usuario SISAP para la prestacion del
servicio a la Supervision del Contrato, con los formatos establecidos “componente biografico, estudio de confiabilidad a X
personas naturales” y demas anexos solicitados para la asignacion del usuario roles y privilegios

El oferente debera informar de manera oportuna cualquier tipo de novedad administrativa con el personal al que se ie haya
asignado usuario SISAP (traslado, retiro, comisién, vacaciones o cualquier tipo de ausencia administrativa) a la Supervision X
del Contrato. )

El oferente certifica que cumplira con lo establecido en el Decreto Ng 2090 del 26 de julio de 2003 "Por el cual de definen las
actividades de alto riesgo para la salud del trabajador

El Oferente que resultare adjudicatario recibira formalmente mediante acta suscrita por el representante legal de la firma
adjudicataria, el Supervisor del Contrato y el Jefe Logistico del Hospital Central el area fisica asignada para el desarrollo del
contrato objeto del presente proceso los cuales quedaran bajo su completa responsabilidad dado que sera el oferente quien
haga manejo directo de o entregado en virtud del desarrollo del contrato.

Con la suscripcion del acta en mencion el oferente quedara como Unico responsable del mantenimiento de las areas fisicas
entregados por el HOCEN, sin que esto represente ningln costo adicional para el Hospital Central.

NOTA: el oferente se compromete a entregar el servicio pintado y en éptimas condiciones al finalizar el contrato.

CONDICIONES PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO

- S| NO
No DESCRIPCION OFRECE OFRECE
REGISTRO ESPECIAL DE PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD, el Oferente debera anexar a la oferta la
inscripcién en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud, de conformidad con la Ley 10 de 1990 “Por la
cual se reorganiza el Sistema Nacional de Salud y se dictan otras disposiciones. Decreto 780 de 2016 “Por medio del X
cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector Salud y Proteccion Social” y en concordancia con el articulo
2.2.1.2.1.2.21 del Decreto 1082 de 2015 “Por medio del cual se expide el decreto unico reglamentario del sector
administrativo de planeacion nacional”.

El Oferente debera prestar los servicios de acuerdo al plan integral de salud de las fuerzas militares y la Policia Nacional

2 | Acuerdo 002 de 2001. X

En caso de requerir un procedlmlento insumo o dispositivo que no sé encuentre relacionado dentro de los grupos

contratados, aclarando que los-mismos corresponden a casos especificos que por la condicidn clinica del paciente y |
3 considerandose que son casos excepcionales; deben ser plenamente justificados y aprobados por el jefe.del servicio X [

de la especialidad pertinente y el supervisor del contrato los cuales realizaran el estudio de mercado con minimo dos
cotizaciones o carta de exclusividad donde se tomara el menor valor cotlzado y esta factura estara sujeta a verificacion
por parte del grupo de auditoria de cuentas.

Los insumos o dispositivos médicos relauonados en cada uno de Ios proced|m1entos que no sean usados, seran
descontados del valor total del grupc: en los casos en que se utilicen mayor cantidad de insumos o dispositivos médicos
4 0 no se encuentren relacionados en cada grupo, estos se pagaran de manera adicional, conforme al precio techo X
establecido para cada uno de los mismos; lo cual debe ser relacionado en la hoja de gasto y el informe del reporte
quirtrgico. sujeto a revisién por parte de Auditoria cuentas médicas y so pena de no pago.

| El costo que se genere por dano o deterioro de un insumo o d<sposmvo durante la manipulacion debera ser asumido
i por el oferente. ;

El Oferente debera garantizar que los insumos y dispositivos médicos utlllzados en la realizacion de los procedimientos
6 cuenten con el registro INVIMA vigente para aquellos items que no lo requieran debera presentar la debida constancia X
expedida por el INVIMA.

El Oferente debera establecer un formato de registro para los dispositivos médicos implantables, el cual debera indicar
como minimo, lo siguiente: a) Nombre:y modelo del producto; b) Nimero de lote o nimero de serie; c) Nombre y
direccion del fabricante; d) Nombre de la institucion donde se realizé la implantacion y fecha de la misma; e)
Identificacion del paciente (numerc de la cédula de ciudadania, nimero de pasaporte), y sera diligenciado por el
7 | contratista una vez implantado. Uno de los ejemplares permanecera archivado en la historia clinica del paciente, otro X
sera facilitado al mismo y otro sera remitido a la empresa suministradora. En el caso de que se haya dispuesto un
registro nacional de implantes, este ultimo ejemplar o copia del mismo, se enviara al registro nacional por la empresa
suministradora. De conformidad al Decreto nimero 4725 de 2005 “Por el cual se reglamenta el régimen de registros
sanitarios, permiso de comercializacién y vigilancia sanitaria de los dlsposmvos médicos para uso humano”.

El Oferente garantizara la participacion de un (01) especialista. en la toma de decisiones para realizacion de los

8 procedimientos de alto costo, mediante junta, con la especsahdad que sohcxta el examen, la supervision (econémico y X
técnico).
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El Oferente debera soportar mediante hoja de gasto relacionando nombre del paciente, edad, identificacion, diagnostico,
9 procedimiento. nombre y firma del especialista que realiza el procedimiento, en este formato se debera anexar los X
Sticker de los dispositivos médicos el cual sera requisito para radicar |a factura so pena de pago. j

El oferente debera instalar un Software propio para control de citas y facturacion, este sistema debera permitir, verificar
' 10 | por pacientes la cantidad de insumos y dispositivos utilizados en los diferentes procedimientos, con exportacion a X
i archivos Excel y acceso directo a la supervision,

El Oferente debera relacionar en el informe reporte quirirgico el nombre del procedimiento. fecha, hora nombre del
paciente. numero de identificacion, edad, diagnostico, justificacion, descripcion quirirgica esta debe incluir los |*© X
dispositivos y las cantidades utilizados dentro del mismo, debe estar soportado por la firma del especialista que realiza
el estudio. el cual sera requisito para radicar |a factura so pena de no pago.

12 El Oferente se compromete gue cuando los procedimientos de Cirugia Vascular sean realizados por los especialistas ! X
del Hospital Central,_solo facturara el valor correspondiente a los insumos y dispositivos. i
13 | EI' Oferente se compromete que cuando se realice una interconsuita por medicina especializada y de esta se derive un X
'~ procedimiento, Gnicamente se facturara el valor def procedimiento. :
14 1 £l Oferente se compromete a realizar el mantenimiento y adecuacion de la infraestructura del area asignada de acuerdo X
con las normas de habilitacion.
[ El Oferente se compromete a realizar las. actividades propias para las que fue contratado dando cumpl:menlo ala’
15 | normatividad y leyes vigentes de caracter general e interno que guarden relacién con el Sistema de Gestion In(egral X
l (MECI, CALIDAD y SISTEDA).
18 El Oferente debera cumplir con la normatividad establecida por el Ministerio de la Proteccion Social y las normas X

generales vigentes

£l Oferente se comprometera a dar cumplimiento ala Circular 01 de 2015 “Por la cual se interviene en los mercados de
dispositivos médicos, se establece un régimen de libertad vigilada para estos productos y se someten unos stents
coronarios a control directo...” emitida porla Comisién Nacional de Precios de Medicamentos y Dispositivos Médicos la
cual comenzo a regir a partir del 05 de marzo de 2015, : :

17 : : : X
Adicional a lo anterior se dara aplicacion del Articuto 71 de la ley 1753 de 2015 "Por la cual se expide el Plan Nacional .
de Desarrollo 2014-2018 "Todes por un nuevo pdis !' en donde se establece que "...Los precios resultantes de las
negociaciones centralizadas seran obligatorios para los proveedores y compradores de med\camentos, insumos vy |
dispositivos de servicios de salud y estos no podran transarlos por encima de aquellos precics.. L

£l Oferente se compromete atender a los usuarios de acuerdo con la orden de servicio expedlda por parte de los .
Profesionales Médicos de la Direccion de Sanidad de la Policia’Nacional; debidamente diligenciada en original con firma
y sello del profesional de la Policia Nacional, previa validacién de derechos con el carne o constancia vigente vy | )
18 | documento de identidad, para los casos en que por contingencia no haya sistema se diligenciara orden de solicitud X
manual con firma y sello del especialista tratante y para los casos fuera de la ciudad de Bogota a través de la oficina de
referencia y contrarreferencia. En cumplimiento al Decreto 4747 del 17 de diciembre de 2007. De acuerdo con lo
estipulado en el acuerdo 073.

El Oferente se compromete a prestar el servicio al usuario debiendo presentar la orden en ORIGINAL emitida por el
sistema SISAP y ORDEN DE SERVICIO EXTERNO EN GEINF debidamente firmada y sellada por el profesional, la X

19 . . , .
cual sera soporte para la facturacion. Ante casos por fuerza mayor como la caida del sistema se aceptara ordenes
manuales en original debidamente firmada y seilada por el profesional.

o0 _El Oferente se,compromete a cumplir con la Resolucion 1434 del 05 de diciembre de 2005 expedida por el Ministerio X

‘de Minas y Energia por la cual se adopta el Reglamento de Proteccién y Seguridad Radiolégica.

El Oferente se compromete que los trabajadores ocupacionalmente expuestos acrediten la capacitacion en proteccién
21 | radiolégica certificada por una institucion de educacion superior o por una institucion de educacion para el trabajo y X
desarrollo humano.

El Oferente debera asumir el costo del personal y de los elementos necesarios para la limpieza y desinfeccion de las
instalaciones fisicas en la que se realizara la‘prestacion del servicio de manera diaria por el tiempo que dure el contrato

22 adjudicado, de acuerdo alos procesos establecidos por el Ente de control, asi como porla no'rmatividada'plicabla estos X
a su vez estaran alineados a los que el Hospital implemente.
23 El Oferente debera diligenciar la historia clinica en el sistema SISAP en forma completa sin excepcxon el cual sera X

revisado por auditoria médica junto con el RIPS, los cuales seran soporte de |a cuenta.

El Oferente debera formular en nombre genérico los medicamentos que requieran los pacientes de conformidad con el
24 | vademécum de la Policia Nacional (Acuerdo No. 042 de 2005 del CSSMP o {a norma que lo substituya-o adicione) el X
cual hara parte del contrato.

El Oferente debera entregar informe que contenga los indicadores de calidad de’ios usuarios de la Policia Nacional al
supervisor del contrato durante los (5) primeros dias habiles del mes segun |a lista anexa:
Tasa de morbilidad por grupos etéreos y sexo.

25 Porcentaje de infeccion Intra — hospitalaria por grupos de edad y sexo. ' X
Porcentaje de re - intervenciones )
Oportunidad de procedimientos programados. .
Porcentaje de complicaciones en pos — procedimientos.
Elinforme debe ser remitido en archivo plano en programa compatible con Microsoft Excel y en medio magnético (CD). :

26 El Oferente debera tener un sistema de Auditoria Interna que este en contacto con el Auditor médico delegado por el X
Hospital Central para el control y supervision del contrato.

27 El Oferente debera delegar un especialista para que participe en IaSJuntas meédico-quirtrgicas cuando se requiera por X

" | las especialidades del Hospital Central, la cual debe ser previamente coordinada con el servicio de Hemodinamia.
8 El Oferente debera entregar en medio fisico el informe del reporte quirirgico firmado por el especialista tratante, el cual X

debe ser registrado en la historia clinica del paciente a través del sistema SISAP.

El Oferente se compromete a mantener un archivo en el que reposen la historia laboral y los contratos del recurso
29 | humano ofertado para esta contratacion cumpliendo con los estandares de habilitacion. Deberéa prestar el servicio con X
las hojas de Vida de los Profesionales Especialistas, anexadas a |a propuesta.

El Oferente debera velar por el cumplimiento de los protocolos de manejo, utilizando los insumos, implantes y

30 | medicamentos requeridos dentro de la racionalidad cientifica.

Queda prohibido por parte del Oferente la reutilizacion de insumos reesterilizados y de comprobarse dicha reutilizacion X

31 . : ! - it
no seran cancelados ni reconocidos para su respectiva facturacion.
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El Oferente debera prestar en forma continua y permanente los servicios a todos los Usuarios del Subsistema de Salud [

32 | delaPolicia Nacional bajo los principios de eficacia, universalidad y solidaridad que asi lo ameriten con base en la orden | X
de servicio expedida por parte de los profesionales médicos de la Direccién de Sanidad de la Policia Nacional. |
33 | El Oferente debera garantizar la prestacion del servicio las 24 horas durante la ejecucion del contrato. X

El Oferente se obliga a comunicar por escrito al contratante cualquier cambio en la informacion suministrada para el
34 | desarrollo del presente contrato. De igual forma, si se trata del cambio en el nimero de la cuenta bancaria en la que se X
realizaran los pagos, debe allegarse en original la certificacion bancaria correspondiente.

E} Oferente se compromete a presentar junto con la factura un Sistema de Garantia de Calidad, con un porcentaje
35 | minimo del cinco (5%) de revision de los estudios realizados y reportados. El informe de esta revision mensual debe X
ser presentada al supervisor del contrato los cinco (5) primeros dias de cada mes en medio magnético e impreso.
El Oferente debera garantizar que los insumos médicos utilizados en la realizacion de los procedimientos cuenten con |
36 | el registro INVIMA vigente para aquellos items que no lo requieran debera presentar la debida constancia expedida por
el INVIMA. |
El Oferente asumira los costos que se deriven de un evento adverso en la realizacion de los procedimientos que hacen
parte del presente proceso, dichos costos seran cuantificados por la oficina de facturacion del HOCEN a tarifa SOAT; |
cabe resaltar que el concepto de evento adverso sera emitido por parte del grupo de seguridad del paciente del Hospital
Central previa auditoria def caso, mediante la normatividad establecida por el Subsistema de Salud de |a Policia Nacional
El Oferente garantizara la atencion de ventanilla'para recepcién de ordenes, asignacion de citas, entrega de resultados
de lunes a viernes desde las 07:00 horas hasta las 18:00 horas y los sabados de 08:00 a 12:00M.

El Oferente debera cumplir con lo establecido en la Resolucion 2003 de 2014 “Por ta cual se definen los procedimientos |
y condiciones de inscripcion de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacion de servicios de salud.

El oferente se compromete al mantenimiento de la infraestructura del area asignada de acuerdo a las normas de
habilitacion sin costo adicional para el Hospital Central de la Policia Nacional.

El Oferente debe certificar por escrito y presentar junto con la oferta que esta en capacidad de suministrar e instalar los
equipos solicitados para |a realizacion de los procedimientos objeto de la contratacion. De igual forma debera adjuntar
copia de los manuales y fichas técnicas de ios mismos que instalara. De igual manera el oferente que resulte favorecido
con la adjudicacion dispondra de un término de Treinta dias (30) calendario para que dé comun acuerdo con el actual
oferente llevara a cabo el proceso de desmonte, embalaje y disposicién en sitio designado por el HOCEN dentro de la
ciudad de Bogota.

El Oferente debe suministrar todos los elementos de Radloproteccmn tanto para pacientes como trabajadores |
ocupacionalmente expuestas a radiaciones ionizantes de (chalecos plomados, protectores gonadales, cuellos de |
tiroides, gafas plomadas y demas elementos que se requieran para la prestacion del servicio de radiologia) con un |
tiempo de vida util no superior a cinco anos. |

El Oferente debera suministrar el mobiliario necesario para la prestacién del servicio tales como muebles, sillas,

43 | archivadores, equipos: de computo, ‘escritorios en cumplimiento a lo establecido en el estandar de dotacién de la’| X
resolucion 2003 de 2014, |

El Oferente se compromete a prestar el servicio al usuario debiendo presentar la orden en ORIGINAL emitida por el
sistema SISAP debidamente firmada y sellada por el profesional, la cual sera soporte para fa facturacion. Ante casos
44 | por fuerza mayor como la caida del sistema se aceptara ordenes manuales en original debidamente firmada y sellada X
por el profesional. Previa presentacion del carné o constancia vigente de la Policia y de la Cédula de Ciudadania y/c
documento de identidad del usuario.

El Oferente debera prestar la atencion de los servicios interconsultas y procedimientos asi:

x

37

38

39

40

41

42

>

. Ambulatorios en un tiempo no superior de 48 horas.

45 | Hospitalarios en un tiempo no superior a 12 horas. X
. Urgencias en un tiempo no superior a 2 horas.
NOTA: el oferente debe garantizar el envio del reporte a peticion del usuario si asi lo quisiere por medio electrénico
aportado por el usuario.

46 El Oferente debera tener un sistema de Auditoria Interna que esté en contacto con el Auditor médico delegado por el X
Hospital Central para el control y supervision del contrato

47 E! Oferente debera velar por el cumplimiento de los protocolos-de manejo, utilizando los insumos, medios de contraste X
requeridos dentro de la racionalidad cientifica.

48 Queda prohibido por parte del Oferente la reutilizacion de insumos reesterilizados y de comprobarse dicha reutilizacion X
no seran cancelados ni reconocidos para su respectiva facturacion.

49 Resolucion 0482 del 2018 “por la cual se reglamenta el uso de e‘quiposv‘generadores de radiacién ionizante, su control X

de calidad, |a prestacion de servicios de proteccion radiologica y se.dicta otras disposiciones.

El Oferente debera cumplir con lo establecido en el articulo 1 de la Ie'y 828 de 2003 en lo referente a la afiliacién y
50 | aportes al sistema general de seguridad social de los profesmnales subcontratados: Asi mismo debe certificar la X
afiliacion a una ARL.

El Oferente se comprometera que, de requerirse el cambuo de uno de sus funmonarlos por parte del Hospital Central,
debera presentar la hoja de vida, para |a evaluacidn,y aprobacion por Supervisién del Contrato.

El Oferente se compromete que el personal tanto medico como técnico debe cumplir con las competencias y perfiles
requeridos asi como los requisitos que indica la resolucién 2003 de 2014 y procesos institucionales en relacién con el
talento humano el cual para su registro en las historias clinicas de la institucion con relacion a los procesos de reserva
52 | y custodia de la historia clinica contemplados en la Resolucion 1995 de 1999 requiriendose para su ingreso al Sistema X
de informacion SISAP un usuario y una clave personal Unica e intransferible, cual se solicitara previamente a la
Supervisién del contrato con los formatos establecidos. Conforme a la capacidad instalada que se requiera para la
prestacion segura de los procedimientos de estudios diagnésticos a contratar.

El Oferente se compromete a presentar dentro de su oferta copia del contrato que indique el sitio alternativo ubicado en
la ciudad de Bogota, con el fin de garantizar que cuenta con las instalaciones debidamente habilitadas o certificado de
instalaciones y capacidad operacional segun lo establecido por la Resolucion 2003 de 2014 "Por la cual se definen los
procedimientos y condiciones de inscripcion de los Prestadores de Servuuos de Salud y de habilitacién de servicios de
salud”, para remitir los usuarios del subsistema de salud de |a Policia Nacional del &mbito de urgencias, hospitalizados
53 | y consulta externa, cuando por falla de algun equipo o los mismos se encuentren en mantenimiento, se presenten fallas X
en la red que no permitan la transmision de los examenes o en caso fortuito se imposibilite realizar dichos examenes
en las instalaciones del ESPHA Hospital Central Policia Nacional, deberan ser remitidos en un tiempo no superior a 6
horas asegurando la prestacién con la mejor calidad de atencidn sin costo adicional para el Hospital Central, incluyendo
el transporte de los pacientes de conformidad con su nivel de complejldad l.o cual debe ser informado por escrito de
manera inmediata al Supervisor del contrato.

51
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El Oferente se compromete a pagar el valor de los Servicios_ publicos (Energia, Acueducto, Alcantarillado, Residuos
peligrosos y no peligrosos y Telefonia de acuerdo a la,cuenta de cobro presentada por la oficina de financiera del X
Hospital Central en coordinacién con el Grupo Logistico y Gestion Ambiental segiin consumo mensual. Los recibos de
consignacién del pago de los servicios publicos seran requisito indispensable para presentar {a facturacion mensual.

54

£1 Oferente debera cumplir las condiciones locativas para el cyarto de aseo y ubicacion de los carros de recoleccion de
residuos y almacenamiento de insumas de acuerdo a la normatividad de habilitacion, de igual manera debera dotar las X
diferentes areas de los contenedores para residuos y guardianes, asi como las bolsas de acuerdo con la Resolucion
1164 de 2002 en cuanto a calibres. caracteristicas y rotulacion.

55

56 | El Oferente debera allegar la documentacién para la solicitud de usuarios SISAP X

El Oferente se compromete a estar disponible. con toda la documentacion (Programas PGIRHASA, limpieza y
desinfeccion. control de vectores, protocolos, formatos de seguimiento) y demas soportes de todo lo mencicnado X
anteriormente para las diferentes auditorias internas, em\dades y autoridades ambxenta!es y sanitarias a la Direccion
de Sanidad

El Oferente se compromete durante |a ejecucién del contrato & capacitar al personal contratado de manera semestral
entregando copia de las certificaciones al supervisor del confrato la capacitacion solicitada debe conterier los siguientes
temas

e Manejo de sustancias quimicas.

58 ! e Gestion integral de residuos. X
e Buenas practicas ambientales- Ahorro y uso eficiente de agua y energia y papel

e Protocolo de limpieza y desinfeccién

El Oferente debera tener el cronograma de capacitaciones del personal relacionado con los temas amblentaies y de
saneamiento basico que seran dictadas por personal profesional afin y acreditado para esta labor.

El Oferente debe dar cumplimiento a la normatividad vigente aplicable a limpieza y desinfeccién de ambientes y areas
hospitalarias de acuerdo a la criticidad (alto, medio y bajo fiesgo) proveera los elementos de secado de envases
dispensadores que garanticen las diluciones exactas de acuerdo a las guias que se adapten de la Secretaria de Salud,
59 LIMPIEZA Y DESINFECCION DE EQUIPOS Y SUPERFICIES AMBIENTALES EN INSTITUCIONES PRESTADORAS X
DE SERVICIOS DE SALUD 2011, GUIA PARA LA PREVENGION, CONTROL Y VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE | -
INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS Y CARTILLA DEL HIPOCLORITO PREPARACION,- USO Y
ALMACENAMIENTO ADECUADO DEL HIPOCLORITO. DE SODIO EN LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE
SALUD DE SODIO DEL INVIMA 2014 asi como la norma que las modifiquen y/o actualicen.

El Oferente permitira y atendera las visitas de inspeccion por parte de la supervision y el 4rea de gestion ambiental para
60 | verificar el cumplimiento de la normatividad ambiental y de saneamiento aplicable. Y tendra disponible toda la X
documentacion que soporte este cumplimiento como planes, programas y protocolos.

El Oferente deberéa cumplir con la normatividad ambiental vigente relacionada con vertimientos, gestmn de resxduos
emisiones atmosféricas, saneamiento basico, manejo de sustancias quimicas como son las siguientes: Constitucion
Paolitica. Decreto Ley 2811 de 1974, Ley 99 de 1993, Ley 9 de 1979, Ley 253 de 1996, Ley 55 de 1993, Ley 430 de
1998, Decreto 1076 de 2015, Decreto 2 de 1982, Decreto 1594 de 1984, Decreto 948 de 1995, Decreto 1575 de 2007,
Decreto 3930 de 2010, Decreto 4741 de 2005, Decreto 1609 de 2002, Decreto 351 de 2014, Resolucién 1164 de 2002,
Resolucion 222 de 2011, Resolucién 1223 de 2014, Resolucién 631 de 2015, y demas que le apliquen, deroguen y/o
modifiquen. En el caso que se genere un residuo de mayor riesgo como los radicactivos el Oferente se encargara de
61 | hacer el tramite necesario con Ingeocminas. X

Asi como asumira cualquier infraccion o multa ambiental que se genere por conductas inseguras (vertimientos
v« | intencionales o-accidentales de sustancias quimicas, abandono de insumos o residuos sin etiquetas, retiro de residuos
sin autorizacion, transporte de residuos en vehiculos no autorizados, vehiculos con emisiones atmosféricas
representativas, manejo inadecuado de los residuos, incumplimiento de la ruta sanitaria y demas que conduzcan a
generar mayor impacto al medio ambiente o cologuen en riesgo la salud humana, que por ende representen
incumplimiento normativo para el Hospital Central y en general para la Direccidn de Sanidad de |a Policia Nacional.

El Oferente debe usar productos para la desinfeccién y limpieza de las areas, que sean biodegradables, para lo cual
62 |'entregara la certificacion vigente que soporten la biodegradabilidad de los productos de limpieza, emitida por parte de X
un laboratorio avalado por el IDEAM.

La gestion de todos los residuos peligrosos: (infecciosos, quimicos y administrativos) y no peligrosos (ordinarios)
generados durante la ejecucion del objeto contractual dentro del Hospital (mantenimientos — como residuos electrénicos,
residuos de sustancias quimicas, trapos contaminados, plomados y demas) seran asumidos por el oferente sin generar
ningun costo para el Hospital asi como el Hospital sera el encargado de asegurarse de la gestién adecuada del residuo
63 | (es decir entrega al transportador, receptor de actas de tratamiento y disposicion final), de igual manera el oferente X
realizara la entrega de los residuos peligrosos administrativas formalmente al Supervisor del contrato — Gestion
Ambiental {por tipo de residuo y cantidad en kg) debidamente embalado segun su peligrosidad. El cobro por la gestion
de los residuos se realiza con la consolidacion de kilogramos registrados dia a dia en el farmato de residuos hospitalarios
RH1.

El Oferente debera suministrar todos los insumos tanto medlcamentos y médicos quirirgicos necesarios para el Carro X

64 de Paro. acorde ala normatividad vigente.

£l Oferente durante el tiempo de desinstalacion de los actuales equipos e instalacion de los nuevos equipos requeridos
para la ejecucion del contrato y en el caso de presentar fallas en los equipos ‘0-cuando se programe mantenimiento
preventivo y correctivo de los equipos que se encuentran en el Hospital Central, el servicio NO quedara descubierto
85 | porgue el oferente prestara el servicio de consulta externa, urgencias y hospitalizados sin interrupcion, con equipos de X
iguales o mejores caracteristicas a los ofrecidos, en la propuesta incluyendo el transgorte de los pacientes de
conformidad con su nivel de complejidad hasta por un tiempo maximo de Treinta dias (30) dias , que es el tiempo que
se ha concedido para el desmonte, embalaje y ubicacién de los equipos actuales y la instalacién de los nuevos equipo

El Oferente se compromete a realizar el desmonte, embalaje y ubicacién de los equipos segun los indicade por el
66 | Supervisor en los treinta (30) dias siguientes a la terminacion del contrato que se hubiese suscrito previa verificacion de X
cumplimiento sin ningun costo para el Hospital Central de la Policia Nacional.

El Oferente acepta que el supervisor del contrato realice una visita técnica al lugar alternativo, donde prestara el servicio
67 | mientras realiza la instalacion de los equipos, o en el que realizara el objeto del contrato en el evento que por alguna X
circunstancia no se pueda desarrollar en |as instalaciones.

El Oferente que resulte favorecido debera adelantar en forma prioritaria el proceso de habilitacion del Servicio de
68 | Hemodinamia ante la Secretaria de Salud y adjuntar el certificado de habilitacion para la prestacién del servicio en las X
instalaciones del Hospital Central de la Policia Nacional sin costo adicional para la entidad.

Aprobacién:




En materia de Seguridad y Salud en el Trabajo; el Oferente debe dar cumplimiento al decreto 1072 de 2015 Decreto
Unico Reglamentario del Sector Trabajo, libro 2. Régimen reglamentario del sector trabajo parte 2. Reglamentaciones
titulo 4. riesgos laborales, capitulo 6, Sistema de Gestién de a Seguridad y Salud en el Trabajo., al igual que lo
establecido-en la Resolucion 1111 de 2017 Por la cual se definen los Estandares Minimos del Sistema de Gestion de
Seguridad y Salud en el Trabajo para empleadores y contratantes, en cuanto a la implementacién del Sistema de
Seguridad y salud en el Trabajo:

69 X
De igual forma el Oferente que sea seleccionado debera elaborar |a siguiente informacion:
Matriz de Peligros amenazas y vulnerabilidad para la.sede del Hospital Central.
Matriz Legal.
Plan de Gestidn del Riesgo para la de del Hospital cenlral
Realizar curso de 50 horas de SG SST para el responsable de SST
70 El oferente se compromete a dar cumplimiento al Instructivo 004 SUSAN — GUTAH - 70 de 2019 “Instrucciones para la X

implementacion del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo SG-SST en el ambito Salud.
El Oferente se compromete a realizar las actividades propias para las que fue contratado dando cumplimiento a la |
71 | normatividad y leyes vigentes de caracter general e interno que guarden relacion con el Sistema de Gestion Integral | X
(SOGCS, MECI, CALIDAD y SISTEDA)

El Oferente se compromete a prestar los .servicios desde el inicio del contrato con los Médicos especialistas en
cardiologia intervencionista, cardiclogia — electrofisiologia, radiologia intervencionista, médico radidlogo neurdlego o
neurocirujano, cirujanoc vascular, profesional en auditoria y garantia en calidad de salud, profesional en salud
ocupacional, enfermero superior, técnicos en salud auxiliares de Enfermeria personat administrativo 'con la experiencia
solicitada en cada caso, en el numero sclicitado. A cumplir con las normas sobre Seguridad Salud en el Trabajo para |
el personal a su cargo. A informar del cambic de algunos de ellos al Supervisor del Contrato y a enviar las hojas de vida |
para mantener actualizadas la carpeta del personal del contrato. A que desde el inicio del contrato su personal esté |
debidamente uniformado e identificado de acuerdo a las actividades que desemperie.

El oferente se compromete a garantizar que ninguno de los profesionales, tecnologos y personal administrativo que |
73 | oferte trabajara mas de las horas permitidas legalmente (12 al dia, 66 a la semana, articulo segundo de {a ley 269 de X |
1996).

El Oferente debera informar ala Superwsmn del Comrato el cambio o novedad que se llegase a presentar de alguno de
sus funcionarios en el tiempo de ejecucidn del contrato, asi mismo debera mantener las hojas de vida actualizadas y a X
disposicion de cualquier auditoria o requerimiento justificado, de la misma manera desde el inicio del contrate el personal
debe estar debidamente uniformado e identificado de acuerdo a las actividades que desemperie.

El Oferente se compromete a certificar que los med|cos especialistas tienen poliza de responsabilidad civil y penal X
profesional durante la ejecucion del contrato.

El Oferente se compromete a no continuar prestando.los servicios objeto del presente contrato una vez esté agotado el
valor del contrato, salvo en casos de urgencia médica debidamente justificada de acuerdo con las disposiciones
76 | expedidas por la Superintendencia Nacional de Salud, autorizados por el Supervisor del Contrato quien evaluara las X
ordenes y exigira al médico solicitante entregar la debida justificacion. Los servicios prestados por fuera del contrato
gue no cumpla con las anteriores condiciones no seran pagados por el CONTRATANTE.

El Oferente debera entregar en formato Excel y en medio magnético informe detallado al supervisor del Contrato dentro
de los 5 primeros dias habiles de cada mes. Este informe debe contener Nimero Factura, Fecha Factura, Numero de
77 | Orden SISAP, Nombre Paciente, Edad, ldentificacién, Diagnéstico, Procedimiento, Valor del procedimiento, Nimero de X
contrato, Objeto de contrato, Valor total del contrato, Valor ejecutado del contrato y Saldo por ejecutar del contrato y
observaciones.

El Oferente se compromete a presentar junto con las facturas, informacion estadistica mensual en un archivo plano el
cual debe venir en medio magnético e impreso, que contenga la siguiente informacion: Nimero del consecutivo,
Apellidos y Nombres, Nimero de Identificacién, Edad del Usuario, fecha del Servicio, Diagnostico con CIE 10, codigo
del procedimiento, Nombre del Procedimiento o estudio realizado, valor del procedimiento, nombre del médico
solicitante, cédula del médico solicitante y servicio solicitante. Esta debe entregarse los cinco (5) primeros dias habiles
de cada mes o cuando se soliciten cortes parciales. El presente informe hace parte integral de los soportes de la factura.

72
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75

Oportunidad de atencién
Numero de estudios solicitados y realizados; X
Complicaciones en la ejecucion de procedimientos y plan de mejoramiento
Numero de estudios realizados sobre nimero de estudios emregados
Diez primeros estudios solicitados

Diez primeros profesionales con mayor demanda de estudios del servicio
Diez primeras especialidades médicas que demanda del servicio.’

78

NOTA: Estos indicadcres deben ser clasificados por especialidades, diez primeros diagnésticos con CIE 10, indicadores
de riesgos y todo lo solicitado por la Secretaria de Salud.

El Oferente se compromete a permitir el acceso a estadistica, soportes y deméas documentos relacionados con la |
79 | atencion de pacientes y funcionamiento del servicio, facilitando de ser necesario la verificacion y revision de los servicios X
prestados cuando lo solicite la Supervisién del Contrato.

El Oferente se compromete a que los profesionales médicos especialistas de la firma deberan asistir a las reuniones
80 | (juntas) médicas, comités y/o actividades programadas dentro de la unidad hospitalaria y las diferentes especialidades X
en las que sean requeridos por el Hospital Central de la Policia Nacional. :

£l Oferente debera contar con las guias de practica clinica para la atencion de las patologias o condiciones que atiende
con mayor frecuencia y los protocolos. De acuerdb con lo establecido en la Resolucion 2003 de 2014, por la cual se
81 | definen los procedimientos y condiciones de inscripcion de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacion de X
servicios de salud. Las cuales seran objeto de verificacion por parte de la Supervisién y disponibles para los especialistas
del Direccién de Sanidad de Policia Nacional.

El Oferente debera cumplir con el Sistema Obligatorio de Garantia de calidad, los requisitos minimos esenciales y las X

82 . oo - )
condiciones sanitarias que fijen las autoridades competentes tanto.en el orden local como nacional.

El Oferente se compromete a garantizar la entrega de informacion estadistica dentro los cinco (5) primeros dias de cada
mes siguiente a la prestacion del servicio, el registro RIPS de acuerdo a lo establecido por el Ministeric de Salud,
83 | Decreto 3844/00 y las demdas normas que lo adicionen o modifiquen. La informacion debera ser entregada a la X
Supervision del contrato del HOCEN en medio magnético e impreso por medlo de un archivo plano. De igual manera
debera suministrar informes parciales cuando le sean requeridos.
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El Oferente se compromete a implementar y a dar uso adecuado al'médulo de imagenes diagnosticas del Sistema de
informacion en salud de la policia Nacional (SISAP) y a reportar al Supervisor del Contrato cualquier inconsistencia que
se presente. : .

E| Oferente se compromete a presentar junto con la factura un sistema de garantia de calidad, con un porcentaje minimo
del 5% de revisidn de los estudios realizados y reportados. El informe de esta revision mensual debe ser presemada al
supervisor del contrato los cinco (5) primeros dias de cada mes en medio magnético.

El Oferente debera asignar un coordinador médico, para que desdela parte cientifica sea el enlace con los espectallstas
y la supervision del Hospital Central. para la toma de decisionés y participacion en juntas.

El Oferente se compromete a aceptar y facilitar las auditorias internas y externas de la Direccion de Sanidad de {a Policia
Nacional permitiendo la revision de documentos conexos con, las facturas, asi como la documentacion del personal a
cargo. ,

88

El Oferente se compromete a mantener un archivo en el gue réposen la hoja de vida de acuerdo alo estabiecxdo por el
Hospital Central (lista de chequeo) del recurso humano ofertado anexadas a la propuesta para esta contratacion
cumpliendo con los estandares de habilitacion.

89

El oferente debe pagar en forma oportuna y mensual el canon de arrendamiento por un valor de $6.156.000.00, durante
el tiempo de ejecucion del contrato. .

Los valores que se generen por concepto de servicios publicos (Energia, Acueducto, Alcantarillado, Residuos peligrosos
y no peligrosos y Telefonia seran cobrados al oferente de acuerdo con la cuenta de cobro presentada por la oficina de
financiera del Hospital Central en coordinacién con el Grupo Loglst\co y Gestion Ambiental.

i Los recibos de consignacion del pago del arriendo y de los servicios antes mencionadas seran requisita indispensable

para presentar la facturacion mensual.

90

El Oferente se compromete a cumplir con la Resolucién 1434'del 05 de diciembre de 2005, expedida por el Ministerio |

de Minas y Energia por la cual se adopta el Reglamento de Proteccion y Seguridad Radiolégica.

EL oferente debera allegar a la Supervision del Contrato las licencias de funcionamiento de los equipos emisores de
radiacion expedidas por la Secretaria de Salud.

92

El oferente debe asegurar el uso del software incluido en los CD o DVD que permita para la visualizacion de los CDs o |

DVDs con las imagenes de los examenes o procedimientos realizados, que sea compatible con las terminales de trabajo
en piso, urgencias y consulta externa.

93

El Oferente debe cumplir con la Resolucién 482 de 2018 quI Mlplsteno de Salud- Secretaria de Salud la cual reglamenta .

el uso de equipos generadores de radiacién ionizante, sistema control de calidad, prestacian de Servicio de Proteccion
Radiologica.

94

El oferente debe contribuir con el programa de ahorro y uso eficiente de agua, energia que desarrolle el HOSPITAL DE
LA POLICIA NACIONAL, por medio del arreglo oportuno de fugas, ubicacion de dispositivos ahorradores de agua,
ubicacion de lamparas libres de mercurio y de bajo consumo. El oferente debera dar cumplimiento a la Resolucion 159
del 2015 y presentara el correspondiente soporte donde permita evidenciar su cumplimiento como manual de fabricacion
y / o etiquetas. N

El oferente debera preferir el papel fabricado en residuos agroindustriales, reciclado o madera proveniente de fuentes
forestales sostenibles, informacion verificada por medio de las certificaciones del fabricante y especificaciones técnicas
de este insumo.

g5

ET oferente debera suministrar ropa hospitalaria desechable (sabanas, batas polainas fundas campos estériles).

96

El Oferente que resulte favorecido asumira los mantenimientos preventivos y correctivos incluidos repuestos de la
totalidad de equipos que se requieran para la prestacion del servicio sin costo adicional para el Hospital Central.

El Oferente se obliga, de conformidad con lo establecido en el Articulo 41 de ia Ley 80 de 1993, modificado por el
Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007, que en el momento de legalizar el contrato y de presentar |las respectivas facturas,
acreditara el pago mensual de los aportes de la afiliacidn y cotizacién a los sistemas de Seguridad Social y Cajas de
Compensacion Familiar, Instituto de Bienestar familiar y Sena. Para tal fin debera allegar con la correspondiente factura,

certificacion donde conste dicho cumplimiento firmado por el representante legal o el revisor fiscal si conforme a la

normatividad vigente estuviese obligada a tenerlo.

98

El Oferente se compromete atender a los usuarios de acuerdo con la orden de servicio expedida por parte de los
Profesionales Médicos del Hospital Central de la Policia Nacional; debidamente diligenciada en original con firmay sello
del profesional de la Policia Nacional. Los doppler deben venir con sello y firma de médico especialista de la Policia a
excepcion de doppler de miembros inferiores y doppler miembros superiores; igualmente las ordenes para estudios de
Radiologia especial, biopsias, drenajes deben contar con el sello de médico especialista, previa presentacion del carné
o constancia vigente de la Policia y de la Cédula de Ciudadania y/o documento de identidad- del usuario. En
cumplimiento al Decreto 4747 del 17 de diciembre de 2007. De acuerdo a lo estipulado en el acuerdo 073.

99

El Oferente se compromete a dar estricto cumplimiento con lo ‘establecido dentro de la resolucién No 1995 de-1999 del
Ministerio de Salud "Por la cual se establecen normas para el manejo.de la Historia Clinica”

100

El Oferente se compromete a aceptar y facilitar las visitas de los Médicos Auditores de la Direccién de Sanidad de la

! Policia Nacional permitiendo la revision de los documentos conexos con las facturas, asi.como la documentacion del

personal a cargo

101

"E| Oferente se compromete a llevar un archivo consecutivo por computador en Microsoft Excel relacionando los

diagnosticos y procedimientos efectuados para ser entregados junto con las ordenes de servicio expedida por los

| profesionales del Hospital Central de la Policia Nacional y copia del informe del resultado del estudicimpreso o en medio

magnético los cuales seran radicados en la Central de Cuentas del Hospital Cemral como soportes de la facturacién
mensual

102

El Oferente se compromete a prestar los servicios objeto del contrato con la capacidad admlmstranva y operacional
requerida e instalada la cual debe ser suministrada por el mismo de acuerdo al objeto del contrato. (DILIGENCIAR EL
ANEXO CARTA DE COMPROMISO DEL RECURSO HUMANO)

Y
03

El Oferente se compromete durante la ejecucion del contrato a tener actualizadas las Fichas de datos de seguridad de
todos los productos quimicos y de aseo que utilice, para lo cual debe ubicarlas en un lugar visible donde se encuentren
almacenados dichos productos. Asi como entregar certificados y/o documentos que soporten capacitacion del personal
en el manejo de dichas hojas de seguridad y uso de estos insumos. .

104

El Oferente debe realizar la respectiva fumigacion (aspersién y/o aplicacién de geles) y desratizacion de las instalaciones
arrendadas, de acuerdo a lo estipulado en su plan de saneamiento y a lo coordinado con el supervisor del contrato, de
igual forma al realizarse la actividad debera entregar al supervisor del contrato los siguientes documentos:

Yersion:

Aprobacion:




s Concepto sanitario vigente que lo acredite para realizar la actividad.

e Soporte de la idoneidad del personal que realizd |a actividad en la aplicacion de plaguicidas.

e Certificados de disposicion de los recipientes de los quimicos utilizados, en cumplimiento del decreto 4741 de
2005, por el cual se reglamenta parciaimente la prevencién y el manejo de los residuos o desechos peligrosos
generados en el marco de la gestion integral.

e Centificacion suscrita por el representante legal donde manifieste que los terceros contratados para el transporte,
tratamiento y/o disposicion final de los residuos peligrosos y especiales generados en las actividades de
mantenimiento, tienen los respectivos permisos y licencias ambientales vigentes emitidas por autoridad ambiental
competente.

» Anexarla hoja de seguridad de los productos quimicos utilizados para la actividad.

o Eloferente debe cumplir.con el Decreto 1609 def 31 de julio de 2002 para el transporte de mercancias peligrosas,
en referencia al transporte de los residuos peligrosos y especiales generados en la actividad descrita, para lo
cual entregara los respectivos certificados de movilizacién al supervisor del contrato.

105 | El oferente debera suministrar ropa hospitalaria desechable (sabanas, batas polainas fundas campos estériles). X

Declaramos, bajo nuestra responsabilidad personal y comprometiendo la responsabilidad institucional de las personas juridicas que
representamos, que la informacion antes consignada es totalmente cierta, puede ser verificada y que ofertamos el 100% de los
requerimientos solicitados en el presente Anexo.
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