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FECHA:   30 DE NOVIEMBRE 2023 

 

ASUNTO: VERIFICACIÓN CRITERIOS HABILITANTES TÉCNICOS PROCESO DE SELECCÍÓN INVITACION A COTIZAR No. 128-2023 

 

VERIFICACIÓN PRELIMINAR         VERIFICACIÓN DEFINITIVA     X      

 

OBJETO DEL CONTRATO: “SUMINISTRO DE DISPOSITIVOS E INSUMOS MEDICOQUIRURGICOS PARA GARANTIZAR LA ATENCIÓN EN LOS SERVICIOS ASISTENCIALES DE LAS UNIDADES QUE COMPONEN 

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

 

CRITERIOS TECNICOS: 

 

OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

ALFA TRADING 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

ALFA TRADING 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

ALFA TRADING 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

ALFA TRADING 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

ALFA TRADING 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

ALFA TRADING 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

ALFA TRADING 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

ALLERS 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

ALLERS 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

ALLERS 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

ALLERS 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

ALLERS 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

ALLERS 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

ALLERS 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

ARPA 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

ARPA 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

ARPA 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

ARPA 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

ARPA 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

ARPA 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

ARPA 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

BRAUN 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

BRAUN 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

BRAUN 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

BRAUN 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

BRAUN 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

BRAUN 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   



 

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

 
VERIFICACIÓN CRITERIOS HABILITANTES 

TÉCNICOS 
CO-CBS-FT-26 V2 

 

Página 5 de 46  2020-11-05 

OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

BRAUN 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

BECTON 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

BECTON 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

BECTON 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

BECTON 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

BECTON 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

BECTON 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

BECTON 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

CTP MEDICA 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

CTP MEDICA 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

CTP MEDICA 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

CTP MEDICA 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

CTP MEDICA 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

CTP MEDICA 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

CTP MEDICA 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

COMPANY MEDIQBOY 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

COMPANY MEDIQBOY 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

COMPANY MEDIQBOY 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

COMPANY MEDIQBOY 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

COMPANY MEDIQBOY 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

COMPANY MEDIQBOY 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

COMPANY MEDIQBOY 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

HOSPITECNICA 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

HOSPITECNICA 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

HOSPITECNICA 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 

HOSPITECNICA 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

HOSPITECNICA 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 

HOSPITECNICA 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 

HOSPITECNICA 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

INSTRUMENTACION 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

INSTRUMENTACION 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

INSTRUMENTACION 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 

INSTRUMENTACION 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 

INSTRUMENTACION 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

INSTRUMENTACION 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 

INSTRUMENTACION 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

J&J MEDTECH 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

J&J MEDTECH 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

J&J MEDTECH 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

J&J MEDTECH 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

J&J MEDTECH 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

J&J MEDTECH 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

J&J MEDTECH 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LA INSTRUMENTADORA 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LA INSTRUMENTADORA 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LA INSTRUMENTADORA 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

LA INSTRUMENTADORA 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

LA INSTRUMENTADORA 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

LA INSTRUMENTADORA 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

LA INSTRUMENTADORA 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 1 

Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 2 

Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 3 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 7 

Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LIFESUMIMED 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

LIFESUMIMED 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LIFESUMIMED 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 

LIFESUMIMED 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES DE LOS 
FABRICANTES 

LIFESUMIMED 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

LIFESUMIMED 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. NO CUMPLE 

NO APORTA LAS 
CERTIFICACIONES 

LIFESUMIMED 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LM INSTRUMENTS 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LM INSTRUMENTS 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

LM INSTRUMENTS 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   
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EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

LM INSTRUMENTS 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

LM INSTRUMENTS 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

LM INSTRUMENTS 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

LM INSTRUMENTS 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

MEDICOX 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

MEDICOX 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

MEDICOX 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

MEDICOX 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   
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EVALUACION DE 
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MEDICOX 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

MEDICOX 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

MEDICOX 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

POLIMEDIC 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

POLIMEDIC 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

POLIMEDIC 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

POLIMEDIC 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

POLIMEDIC 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   
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POLIMEDIC 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

POLIMEDIC 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 1 

Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 2 

Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 3 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   
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RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 7 

Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

TELEFLEX 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

TELEFLEX 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

TELEFLEX 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

TELEFLEX 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

TELEFLEX 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

TELEFLEX 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

TELEFLEX 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

UCIPHARMA 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

UCIPHARMA 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

UCIPHARMA 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   

UCIPHARMA 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

UCIPHARMA 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

UCIPHARMA 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

UCIPHARMA 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

WINER S.A.S 1 
Realizar entrega de la ficha técnica del producto en medio magnético de manera individual, con foto del insumo, formato en 
castellano y enumerando el Ítem ofertado y nombre del Insumo tal cual como se encuentra en el anexo Técnico económico. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

WINER S.A.S 2 
Anexar Registró INVIMA en medio magnético de manera individual del producto enumerando el ítem y nombre del Insumo como 
se encuentra en el anexo técnico económico o en su defecto carta de exclusión. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

WINER S.A.S 3 
Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual se relacione el nombre y teléfono de la persona de contacto del 
programa de tecno vigilancia tanto del distribuidor como del (los) laboratorio (s) e importador propuestos en su oferta. CUMPLE   
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OFERENTE ITEM CRITERIO 
EVALUACION DE 

CRITERIOS 
TECNICOS 

OBSERVACION 

WINER S.A.S 4 

Presentar carta firmada del Representante legal en la cual certifique sobre condición de distribuidor o fabricante: El proponente 
indicará claramente en la oferta si es fabricante o si se trata de un distribuidor o representante debidamente autorizado, respecto 
de los bienes ofrecidos, lo cual se acreditará acompañando a la propuesta, la respectiva carta de autorización y/o representación 
del fabricante para comercializar en Colombia los mencionados bienes o del Representante en Colombia que lo autorice como su 
distribuidor. CUMPLE   

WINER S.A.S 5 

Presentar carta firmada por el Representante Legal en la cual certifique su capacidad de distribución, especificando tiempo de 
respuesta, forma de transporte, capacidad instalada y plan de contingencia; no se aceptarán empresas transportadoras sin 
acompañamiento de representante del oferente, con el fin de realizar las recepciones técnicas. CUMPLE   

WINER S.A.S 6 

Carta de compromiso en la cual Garantice el cambio de los insumos próximos a vencer o presenten baja rotación ya sea por el 
mismo producto o por el que la Subred Sur requiera de acuerdo a sus necesidades y que se encuentren dentro del contrato una vez 
notificado por el supervisor del mismo, previa verificación y concepto técnico emitido por el personal designado para tal fin, 
durante la ejecución del contrato y seis (6) meses después de finalizado el contrato. CUMPLE   

WINER S.A.S 7 
Presentar las muestras de los insumos y dispositivos médicos, cuando así lo considere el Comité Evaluador, de los ítems que 
corresponda. 

REVISAR 
EVALUACION POR 

ITEM   

 

CONCEPTO: De conformidad con la verificación de los criterios habilitantes técnicos y con base en los documentos aportados por los proponentes se considera lo siguiente frente al proceso de selección de la INVITACION A 
COTIZAR 138-2023. 

 

No. OFERENTE 

EVALUACION 
CRITERIOS 
TECNICOS 

1 ALFA TRADING CUMPLE 
2 ALLERS CUMPLE 

3 ARPA CUMPLE 

4 BECTON CUMPLE 
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No. OFERENTE 

EVALUACION 
CRITERIOS 
TECNICOS 

5 BRAUN CUMPLE 

6 COMPANY MEDIQBOY CUMPLE 

7 CTP MEDICA CUMPLE 
8 HOSPITECNICA NO CUMPLE 

9 INSTRUMENTACION NO CUMPLE 
10 J&J MEDTECH CUMPLE 

11 LA INSTRUMENTADORA CUMPLE 

12 LABORATORIOS GOTHAPLAST CUMPLE 
13 LIFESUMIMED NO CUMPLE 

14 LM INSTRUMENTS CUMPLE 
15 MEDICOX CUMPLE 

16 POLIMEDIC CUMPLE 
17 RAFAEL ANTONIO SALAMANCA CUMPLE 

18 TELEFLEX CUMPLE 

19 UCIPHARMA CUMPLE 
20 WINER S.A.S CUMPLE 

 

 

NOTA: Los oferentes que cumplen con los criterios técnicos deben validar la evaluación por ITEM. 
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EVALUACION POR ITEM 

 

OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

ALFA TRADING 

               
26  

CIRUGIA 

 VENDA DE YESO GYPSONA 4X 5  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
28  

ENFERMERIA 
TAPABOCAS DESECHABLE CON FILTRO ANTIBACTERIAL SOPORTE 
NASAL AJUSTABLE,  3 CAPAS Y 4 TIRAS 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
62  

ENFERMERIA 
 BURETA CON FILTRO DE AIRE, CAPACIDAD DE 150CM, PUNTO DE 
INYECCION PARA INFUSION INTERMITENTE ESTERILIZADOS CON 
OXIDO DE ETILENO DE PVC ATOXICO, FILTRO HIDROFOBICO.               

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
63  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO DE SEGURIDAD N.16  1 1/4 CORTO 

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
64  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO N.14 CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD DE 
1 1/4 CORTO   

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
65  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 14 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
66  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 16 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
67  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 18, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
68  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 20, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD    

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

ALFA TRADING 

               
69  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22 DE POLIURETANO SIN DISPOSITIVO 
DE SEGURIDAD    

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
70  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALFA TRADING 

               
71  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 24 X 0,75 IN X 19 MM, EN PILIURETANO, 
CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  PEDIATRICO 

UN 

SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALLERS 

               
10  

CIRUGIA 

SACABOCADO PARA BIOPSIA DERMATOLOGIA TIPO PUNCH 3mm 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
11  

CIRUGIA 

SACABOCADO PARA BIOPSIA DERMATOLOGIA TIPO PUNCH 4mm 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
14  

ENFERMERIA 

 ALCOHOL ANTISEPTICO 700  EN BOTELLA O FRASCO PLÁSTICO  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
15  

ENFERMERIA 

 ALGODON TIPO HOSPITALARIO 450 – 500 G  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
16  

ESTERILIZACION 
 INDICADOR CONTROL BIOLOGICO DE VAPOR  AMPOLLA LECTURA 
RAPIDA PARA AUTOCLAVE GRAVITACIONAL   1292 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
19  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 12  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
20  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

ALLERS 

               
21  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
22  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 3 VIAS Nº 18 BALON POR 30CC  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
23  

ENFERMERIA 

 SPRAY DE BARRERA CUTANEA 30 A 50 ML   SPRAY  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
26  

CIRUGIA 

 VENDA DE YESO GYPSONA 4X 5  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
27  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

CANULA NASAL PARA OXIGENO PEDIATRICA 

UN 

SI NO CUMPLE  

NO APORTA FICHA TECNICA, EL 
ITEM NO CORRESPONDE A LA 
DESCRIPCION TECNICA CUMPLE   NO CUMPLE 

ALLERS 

               
28  

ENFERMERIA 
TAPABOCAS DESECHABLE CON FILTRO ANTIBACTERIAL SOPORTE 
NASAL AJUSTABLE,  3 CAPAS Y 4 TIRAS 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
59  

ENFERMERIA 

 CATETER EPICUTANEO 2FR 24G    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
67  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 18, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
68  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 20, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ALLERS 

               
69  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22 DE POLIURETANO SIN DISPOSITIVO 
DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

ALLERS 

               
71  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 24 X 0,75 IN X 19 MM, EN PILIURETANO, 
CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  PEDIATRICO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ARPA 

               
19  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 12  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ARPA 

               
20  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ARPA 

               
21  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ARPA 

               
22  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 3 VIAS Nº 18 BALON POR 30CC  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

ARPA 

               
54  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO CELULOSA OXIDADA NO REGENERADA PARA 
LAPAROSCOPIA  10 cm x 10 cm   

UN 

SI NO CUMPLE 

MALA EEXPERIENCIA PREVIA DE 
USO POR MAL DESEMPEÑO DEL 
INSUMO REPORTADO POR 
NEUROCIRUGIA CUMPLE   NO CUMPLE 

ARPA 

               
55  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 10 CM x 10 CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI NO CUMPLE 

NO PERMITE LA LECTURA DE LA 
FICHA TECNICA, SE SOLICITA 
ADJUNTAR FORMATO PDF CUMPLE   NO CUMPLE 

ARPA 

               
56  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 5.1CM X 10.2CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI NO CUMPLE 

NO PERMITE LA LECTURA DE LA 
FICHA TECNICA, SE SOLICITA 
ADJUNTAR FORMATO PDF CUMPLE   NO CUMPLE 

ARPA 

               
74  

CIRUGIA 
 MALLA DE POLIPROPILENO DE ALTA DENSIDAD PESO DE 95 gr, 
MICROPOROSA PORO DE 0,75 X 0.75 A 0,8 MM NO ABSORBIBLE 15 X 
15CM    

un 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

                 
4  

CIRUGIA 

CLIPS DE RANEY 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

BRAUN 

               
40  

ESTERILIZACION 
CHUNZOS O PRECINTO PARA MARCACION DE CONTENEDORES 
AUTO CLAVABLES  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

               
64  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO N.14 CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD DE 
1 1/4 CORTO   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

               
65  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 14 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

               
66  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 16 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

               
67  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 18, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

               
68  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 20, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

               
69  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22 DE POLIURETANO SIN DISPOSITIVO 
DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

               
70  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

               
71  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 24 X 0,75 IN X 19 MM, EN PILIURETANO, 
CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  PEDIATRICO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BRAUN 

               
72  

BIOMEDICA 

PAPEL EN Z MINDRAY BHEA - R12 210* 300*150 

UN 

SI NO CUMPLE 

NO ADJUNTA FICHA TECNICA 

NO CUMPLE 

NO DILIGENCIA LA 
INFORMACION 
SOLICITADA NO CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

BRAUN 

               
75  

TERAPIA 
RESPIRATORIA SENSORES DE FLUJO ADULTO PEDIATRICO DESECHABLE 

COMPATIBLE CON VENTILADORES BELLAVISTA 

UNIDAD 

SI NO CUMPLE  
LA FICHA TECNICA APORTADA NO 
CORRESPONDE A LO SOLICITADO NO CUMPLE 

NO DILIGENCIA LA 
INFORMACION 
SOLICITADA NO CUMPLE 

BECTON  

               
63  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO DE SEGURIDAD N.16  1 1/4 CORTO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BECTON  

               
64  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO N.14 CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD DE 
1 1/4 CORTO   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BECTON  

               
67  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 18, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BECTON  

               
68  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 20, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BECTON  

               
70  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

BECTON  

               
71  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 24 X 0,75 IN X 19 MM, EN PILIURETANO, 
CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  PEDIATRICO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

CTP MEDICA 

               
55  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 10 CM x 10 CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

CTP MEDICA 

               
56  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 5.1CM X 10.2CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

                 
6  

UNIDAD RENAL 

TAPA HEMBRA ESTERILES CONEXIÓN LUER LOCK 

UN 

SI NO CUMPLE NO APORTA FICHA TECNICA  CUMPLE   NO CUMPLE 



 

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

 
VERIFICACIÓN CRITERIOS HABILITANTES 

TÉCNICOS 
CO-CBS-FT-26 V2 

 

Página 26 de 46  2020-11-05 

OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

COMPANY MEDIQBOY 

                 
7  

APH 

AGUJA INTRAOSEA ADULTO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

                 
8  

APH 

AGUJA INTRAOSEA PEDIATRICA 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

                 
9  

TERAPIA 
RESPIRATORIA VENDAJE NEUROMUSCULAR (TAPING) COLOR MARRON (5 metros 

Largo X 5 cm ancho) 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
10  

CIRUGIA 

SACABOCADO PARA BIOPSIA DERMATOLOGIA TIPO PUNCH 3mm 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
11  

CIRUGIA 

SACABOCADO PARA BIOPSIA DERMATOLOGIA TIPO PUNCH 4mm 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
12  

CIRUGIA 
TUBO TRAMPA PAR ESPECIMEN DE 40 CC CON TAPA ADICIONAL 
ESTERIL 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
14  

ENFERMERIA 

 ALCOHOL ANTISEPTICO 700  EN BOTELLA O FRASCO PLÁSTICO  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
15  

ENFERMERIA 

 ALGODON TIPO HOSPITALARIO 450 – 500 G  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
16  

ESTERILIZACION 
 INDICADOR CONTROL BIOLOGICO DE VAPOR  AMPOLLA LECTURA 
RAPIDA PARA AUTOCLAVE GRAVITACIONAL   1292 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
17  

BIOMEDICA 
 PAPEL PARA ELECTROCARDIOGRAFO 50 MM X 20 MTS EN ROLLO 
MINDRAY D3 D6   ROLLO  

UN 

SI CUMPLE 

  

CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

COMPANY MEDIQBOY 

               
18  

BIOMEDICA 
 PAPEL PARA MONITOR FETAL 152 MM X 90 MM X 150 HOJAS 
PLEGADO EN Z EDAN F3   

UN 

SI CUMPLE 

  

CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
19  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 12  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
20  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
21  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
22  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 3 VIAS Nº 18 BALON POR 30CC  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
23  

ENFERMERIA 

 SPRAY DE BARRERA CUTANEA 30 A 50 ML   SPRAY  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
24  

ANESTESIA 

 TUBO TORAX  No. 10  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
25  

ANESTESIA 

 TUBO TORAX  No. 14   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
26  

CIRUGIA 

 VENDA DE YESO GYPSONA 4X 5  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
27  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

CANULA NASAL PARA OXIGENO PEDIATRICA 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

COMPANY MEDIQBOY 

               
28  

ENFERMERIA 
TAPABOCAS DESECHABLE CON FILTRO ANTIBACTERIAL SOPORTE 
NASAL AJUSTABLE,  3 CAPAS Y 4 TIRAS 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
33  

UCI ADULTO 
 KIT DE INTRODUCCION PERCUTANEA CON VALVULA HEMOSTATICA 
#7.0 FR. 10 CMS LONGITUD  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
34  

CIRUGIA 

 PARCHE EN DACRÓN 8 X 4 CM ESPESOR 0.58 MM    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
38  

CIRUGIA 
CANULA DE TRAQUEOSTOMIA ADULTO FENESTRADA CON BALON 
N° 7.5 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
39  

CIRUGIA 
CANULA DE TRAQUEOSTOMIA ADULTO FENESTRADA CON BALON 
Nº 5.5- 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
44  

ESTERILIZACION 
ESPONJA QUIRURGICA PARA TAPONAMIENTO NASAL DE 8 CM X 2.0 
CM 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
46  

CIRUGIA 

INTERCAMBIADOR DE TUBO EN T TUBO DE FROVA ADULTO 

UN 

SI NO CUMPLE NO APORTA FICHA TECNICA CUMPLE   NO CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
47  

CIRUGIA 

PARCHE DE CAROTIDA EN DACRON 10 X 75 MM ESPESOR 0,36 MM  

UN 

SI NO CUMPLE EL ITEM LO SOLICTA EN DACRON CUMPLE   NO CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
54  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO CELULOSA OXIDADA NO REGENERADA PARA 
LAPAROSCOPIA  10 cm x 10 cm   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
55  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 10 CM x 10 CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

COMPANY MEDIQBOY 

               
56  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 5.1CM X 10.2CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
57  

BIOMEDICA 
ROLLO DE PAPEL TERMICO BAJA DENSIDAD PARA ECOGRAFO UPP 
110S 

UN 

SI CUMPLE 

  

CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
59  

ENFERMERIA 

 CATETER EPICUTANEO 2FR 24G    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
62  

ENFERMERIA 
 BURETA CON FILTRO DE AIRE, CAPACIDAD DE 150CM, PUNTO DE 
INYECCION PARA INFUSION INTERMITENTE ESTERILIZADOS CON 
OXIDO DE ETILENO DE PVC ATOXICO, FILTRO HIDROFOBICO.               

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
63  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO DE SEGURIDAD N.16  1 1/4 CORTO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
64  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO N.14 CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD DE 
1 1/4 CORTO   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
65  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 14 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
66  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 16 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
67  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 18, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
68  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 20, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

COMPANY MEDIQBOY 

               
69  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22 DE POLIURETANO SIN DISPOSITIVO 
DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
70  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
71  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 24 X 0,75 IN X 19 MM, EN PILIURETANO, 
CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  PEDIATRICO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
72  

BIOMEDICA 

PAPEL EN Z MINDRAY BHEA - R12 210* 300*150 

UN 

SI NO CUMPLE 

El papel ofertado es de 295mm y n de 
300 mm com o se solicita  

CUMPLE   NO CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
73  

BIOMEDICA 

PAPEL Z COMEN STAR 5000-F 150*90*150 

UN 

SI CUMPLE 

  

CUMPLE   CUMPLE 

COMPANY MEDIQBOY 

               
74  

CIRUGIA 
 MALLA DE POLIPROPILENO DE ALTA DENSIDAD PESO DE 95 gr, 
MICROPOROSA PORO DE 0,75 X 0.75 A 0,8 MM NO ABSORBIBLE 15 X 
15CM    

un 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LA 
INSTRUMENTADORA 

               
54  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO CELULOSA OXIDADA NO REGENERADA PARA 
LAPAROSCOPIA  10 cm x 10 cm   

UN 

SI NO CUMPLE NO APTO PARA LAPAROSCOPIA CUMPLE   NO CUMPLE 

LA 
INSTRUMENTADORA 

               
55  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 10 CM x 10 CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LA 
INSTRUMENTADORA 

               
56  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 5.1CM X 10.2CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 

               
16  

ESTERILIZACION 
 INDICADOR CONTROL BIOLOGICO DE VAPOR  AMPOLLA LECTURA 
RAPIDA PARA AUTOCLAVE GRAVITACIONAL   1292 

UN 

SI NO CUMPLE NO SE VISUALIZA LA FICHA TECNICA CUMPLE   NO CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 

               
27  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

CANULA NASAL PARA OXIGENO PEDIATRICA 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LABORATORIOS 
GOTHAPLAST 

               
62  

ENFERMERIA 
 BURETA CON FILTRO DE AIRE, CAPACIDAD DE 150CM, PUNTO DE 
INYECCION PARA INFUSION INTERMITENTE ESTERILIZADOS CON 
OXIDO DE ETILENO DE PVC ATOXICO, FILTRO HIDROFOBICO.               

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

                 
7  

APH 

AGUJA INTRAOSEA ADULTO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

                 
8  

APH 

AGUJA INTRAOSEA PEDIATRICA 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

                 
9  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

VENDAJE NEUROMUSCULAR (TAPING) COLOR MARRON (5 metros 
Largo X 5 cm ancho) 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
10  

CIRUGIA 

SACABOCADO PARA BIOPSIA DERMATOLOGIA TIPO PUNCH 3mm 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
11  

CIRUGIA 

SACABOCADO PARA BIOPSIA DERMATOLOGIA TIPO PUNCH 4mm 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
14  

ENFERMERIA 

 ALCOHOL ANTISEPTICO 700  EN BOTELLA O FRASCO PLÁSTICO  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
15  

ENFERMERIA 

 ALGODON TIPO HOSPITALARIO 450 – 500 G  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
19  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 12  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

LIFE SUMINISTROS 

               
20  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
21  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
22  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 3 VIAS Nº 18 BALON POR 30CC  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
24  

ANESTESIA 

 TUBO TORAX  No. 10  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
25  

ANESTESIA 

 TUBO TORAX  No. 14   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
26  

CIRUGIA 

 VENDA DE YESO GYPSONA 4X 5  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
27  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

CANULA NASAL PARA OXIGENO PEDIATRICA 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
28  

ENFERMERIA 
TAPABOCAS DESECHABLE CON FILTRO ANTIBACTERIAL SOPORTE 
NASAL AJUSTABLE,  3 CAPAS Y 4 TIRAS 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
34  

CIRUGIA 

 PARCHE EN DACRÓN 8 X 4 CM ESPESOR 0.58 MM    

UN 

SI NO CUMPLE NO APORTA FICHA TECNICA CUMPLE   NO CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
43  

ENFERMERIA 

ESPONJA JABONOSA HIGIENICA, INDICADA PARA EL USOS 
ASISTENCIAL ( BAÑ EN CAMA) DE FIBRA SINTETICA DE POLIESTER , 
LIBRE DE LATEX, GEL DERMATOLOGICO DE pH 5.5, APTO PARA  
NIÑOS 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

LIFE SUMINISTROS 

               
49  

CIRUGIA 
PROTESIS VASCULAR EN DACRON KINITTED GELSOFT PLUS 24X10 
MM BIFURCADA 

UN 

SI NO CUMPLE NO APORTA FICHA TECNICA CUMPLE   NO CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
55  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 10 CM x 10 CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI NO CUMPLE 
SE CUENTA CON REPORTES DE 
MALA CALIDAD CUMPLE   NO CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
56  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 5.1CM X 10.2CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI NO CUMPLE 
SE CUENTA CON REPORTES DE 
MALA CALIDAD CUMPLE   NO CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
57  

BIOMEDICA 
ROLLO DE PAPEL TERMICO BAJA DENSIDAD PARA ECOGRAFO UPP 
110S 

UN 

SI NO CUMPLE 

NO PRESENTA SUBSANACION 

CUMPLE   NO CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
59  

ENFERMERIA 

 CATETER EPICUTANEO 2FR 24G    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
62  

ENFERMERIA 

 BURETA CON FILTRO DE AIRE, CAPACIDAD DE 150CM, PUNTO DE 
INYECCION PARA INFUSION INTERMITENTE ESTERILIZADOS CON 
OXIDO DE ETILENO DE PVC ATOXICO, FILTRO HIDROFOBICO.               

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
64  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO N.14 CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD DE 
1 1/4 CORTO   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
65  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO No. 14 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
66  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO No. 16 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
67  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO No. 18, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

LIFE SUMINISTROS 

               
68  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO No. 20, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
69  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO No. 22 DE POLIURETANO SIN DISPOSITIVO 
DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
70  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO No. 22, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LIFE SUMINISTROS 

               
71  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO No. 24 X 0,75 IN X 19 MM, EN PILIURETANO, 
CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  PEDIATRICO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LM INSTRUMENTS 

               
12  

CIRUGIA 
TUBO TRAMPA PAR ESPECIMEN DE 40 CC CON TAPA ADICIONAL 
ESTERIL 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LM INSTRUMENTS 

               
27  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

CANULA NASAL PARA OXIGENO PEDIATRICA UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

LM INSTRUMENTS 

               
59  

ENFERMERIA  CATETER EPICUTANEO 2FR 24G    UN 

SI CUMPLE 
Se hace prueba con paciente y es 
aprobado por personal asistencial CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
12  

CIRUGIA 
TUBO TRAMPA PAR ESPECIMEN DE 40 CC CON TAPA ADICIONAL 
ESTERIL 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
14  

ENFERMERIA 

 ALCOHOL ANTISEPTICO 700  EN BOTELLA O FRASCO PLÁSTICO  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
15  

ENFERMERIA 

 ALGODON TIPO HOSPITALARIO 450 – 500 G  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

MEDICOX 

               
16  

ESTERILIZACION 
 INDICADOR CONTROL BIOLOGICO DE VAPOR  AMPOLLA LECTURA 
RAPIDA PARA AUTOCLAVE GRAVITACIONAL   1292 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
17  

BIOMEDICA 
 PAPEL PARA ELECTROCARDIOGRAFO 50 MM X 20 MTS EN ROLLO 
MINDRAY D3 D6   ROLLO  

UN 

SI CUMPLE 

  

CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
18  

BIOMEDICA 
 PAPEL PARA MONITOR FETAL 152 MM X 90 MM X 150 HOJAS 
PLEGADO EN Z EDAN F3   

UN 

SI CUMPLE 

  

CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
19  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 12  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
20  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
21  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
22  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 3 VIAS Nº 18 BALON POR 30CC  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
24  

ANESTESIA 

 TUBO TORAX  No. 10  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
25  

ANESTESIA 

 TUBO TORAX  No. 14   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
26  

CIRUGIA 

 VENDA DE YESO GYPSONA 4X 5  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

MEDICOX 

               
27  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

CANULA NASAL PARA OXIGENO PEDIATRICA 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
28  

ENFERMERIA 
TAPABOCAS DESECHABLE CON FILTRO ANTIBACTERIAL SOPORTE 
NASAL AJUSTABLE,  3 CAPAS Y 4 TIRAS 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
29  

ENFERMERIA 

 APLICADORES DE NITRATO DE PLATA  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
37  

CIRUGIA 

 TUBO TORAX  No. 8   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
44  

ESTERILIZACION 
ESPONJA QUIRURGICA PARA TAPONAMIENTO NASAL DE 8 CM X 2.0 
CM 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
53  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

SUJETADORES DE TUBOS OROTRAQUEALES   PEDIATRICO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
55  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 10 CM x 10 CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI NO CUMPLE 
SE CUENTA CON REPORTES DE 
MALA CALIDAD CUMPLE   NO CUMPLE 

MEDICOX 

               
56  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 5.1CM X 10.2CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI NO CUMPLE 
SE CUENTA CON REPORTES DE 
MALA CALIDAD CUMPLE   NO CUMPLE 

MEDICOX 

               
57  

BIOMEDICA 
ROLLO DE PAPEL TERMICO BAJA DENSIDAD PARA ECOGRAFO UPP 
110S 

UN 

SI NO CUMPLE 

NO PERMITE VISUALIZAR LA FICHA 
TECNICA  

CUMPLE   NO CUMPLE 

MEDICOX 

               
59  

ENFERMERIA 

 CATETER EPICUTANEO 2FR 24G    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

MEDICOX 

               
65  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 14 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
66  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 16 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
67  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 18, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
68  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 20, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
69  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22 DE POLIURETANO SIN DISPOSITIVO 
DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
70  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
71  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 24 X 0,75 IN X 19 MM, EN PILIURETANO, 
CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  PEDIATRICO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

MEDICOX 

               
73  

BIOMEDICA 

PAPEL Z COMEN STAR 5000-F 150*90*150 

UN 

SI CUMPLE 

  

CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

                 
4  

CIRUGIA 

CLIPS DE RANEY 

UN 

SI NO CUMPLE 
NO PERMITE VISUALIZAR LA FICHA 
TECNICA FAVOR ANEXAR PDF  CUMPLE   NO CUMPLE 

POLIFARMA 

               
12  

CIRUGIA 
TUBO TRAMPA PAR ESPECIMEN DE 40 CC CON TAPA ADICIONAL 
ESTERIL 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

POLIFARMA 

               
14  

ENFERMERIA 

 ALCOHOL ANTISEPTICO 700  EN BOTELLA O FRASCO PLÁSTICO  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
15  

ENFERMERIA 

 ALGODON TIPO HOSPITALARIO 450 – 500 G  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
16  

ESTERILIZACION 
 INDICADOR CONTROL BIOLOGICO DE VAPOR  AMPOLLA LECTURA 
RAPIDA PARA AUTOCLAVE GRAVITACIONAL   1292 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
19  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 12  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
20  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
21  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
22  

ENFERMERIA 

 SONDA FOLEY 3 VIAS Nº 18 BALON POR 30CC  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
23  

ENFERMERIA 

 SPRAY DE BARRERA CUTANEA 30 A 50 ML   SPRAY  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
24  

ANESTESIA 

 TUBO TORAX  No. 10  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
25  

ANESTESIA 

 TUBO TORAX  No. 14   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

POLIFARMA 

               
26  

CIRUGIA 

 VENDA DE YESO GYPSONA 4X 5  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
27  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

CANULA NASAL PARA OXIGENO PEDIATRICA 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
28  

ENFERMERIA 
TAPABOCAS DESECHABLE CON FILTRO ANTIBACTERIAL SOPORTE 
NASAL AJUSTABLE,  3 CAPAS Y 4 TIRAS 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
30  

UNIDAD RENAL 
 CATETER HEMODIALISIS PERMANENTE ADULTO 14.5Fr 28Cm 
RECTO    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
31  

UNIDAD RENAL 
 CATETER HEMODIALISIS PERMANENTE ADULTO 14.5Fr 40 Cm 
RECTO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
34  

CIRUGIA 

 PARCHE EN DACRÓN 8 X 4 CM ESPESOR 0.58 MM    

UN 

SI NO CUMPLE 

SE EVIDENCIA EN FICHA TECNICA ES 
PARCHE BIOLOGICO Y SE SOLICITO 
PARCHE PTFE CUMPLE   NO CUMPLE 

POLIFARMA 

               
35  

CIRUGIA 
 PROTESIS VASCULAR EN PTFE CALIBRE 6 MM LONGITUD 40  RECTA 
SELLADA CON GELATINA "SEALPTFE" ANILLADA 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
37  

CIRUGIA 

 TUBO TORAX  No. 8   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
57  

BIOMEDICA 
ROLLO DE PAPEL TERMICO BAJA DENSIDAD PARA ECOGRAFO UPP 
110S 

UN 

SI CUMPLE 

  

CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
58  

CIRUGIA 

SUTURA BARBADA V LOCK O STRATAFIX 1.0 DE 45CM 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

POLIFARMA 

               
59  

ENFERMERIA 

 CATETER EPICUTANEO 2FR 24G    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
62  

ENFERMERIA 
 BURETA CON FILTRO DE AIRE, CAPACIDAD DE 150CM, PUNTO DE 
INYECCION PARA INFUSION INTERMITENTE ESTERILIZADOS CON 
OXIDO DE ETILENO DE PVC ATOXICO, FILTRO HIDROFOBICO.               

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
63  

ENFERMERIA 

 CATETER INTRAVENOSO DE SEGURIDAD N.16  1 1/4 CORTO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
64  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO N.14 CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD DE 
1 1/4 CORTO   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
66  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 16 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
67  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 18, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
68  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 20, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
69  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22 DE POLIURETANO SIN DISPOSITIVO 
DE SEGURIDAD    

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
70  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

POLIFARMA 

               
71  

ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 24 X 0,75 IN X 19 MM, EN PILIURETANO, 
CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  PEDIATRICO 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

1 CIRUGIA  AGUJA DE VERESS 120MM PN 120   

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

4 CIRUGIA CLIPS DE RANEY 

UNIDAD SI NO CUMPLE 

LA FICHA TECNICA ES GENERAL 
PARA TODO EL INSTRUMENTAL NO 
ES ESPECIFICA PARA EL ITEM 
SOLICITADO CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

14 ENFERMERIA  ALCOHOL ANTISEPTICO 700  EN BOTELLA O FRASCO PLÁSTICO  

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

15 ENFERMERIA  ALGODON TIPO HOSPITALARIO 450 – 500 G  

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

16 ESTERILIZACION 
 INDICADOR CONTROL BIOLOGICO DE VAPOR  AMPOLLA LECTURA 
RAPIDA PARA AUTOCLAVE GRAVITACIONAL   1292 

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

19 ENFERMERIA  SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 12  

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

20 ENFERMERIA  SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 18  

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

21 ENFERMERIA  SONDA FOLEY 2 VIAS Nº 20 

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

22 ENFERMERIA  SONDA FOLEY 3 VIAS Nº 18 BALON POR 30CC  

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

23 ENFERMERIA  SPRAY DE BARRERA CUTANEA 30 A 50 ML   SPRAY  

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

26 CIRUGIA  VENDA DE YESO GYPSONA 4X 5  

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

27 
TERAPIA 

RESPIRATORIA 
CANULA NASAL PARA OXIGENO PEDIATRICA 

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

41 
TERAPIA 

RESPIRATORIA 

CIRCUITO DESECHABLE PARA SISTEMA DE REANIMACIÓN 
NEONATAL QUE INCLUYE MANGUERA LISA PARA OXIGENO, 
MASCARAS DE 35MM,    (NEOPUF)        

UNIDAD SI NO CUMPLE NO APORTA FICHA TECNICA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

55 CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 10 CM x 10 CM APROXIMADAMENTE 

UNIDAD SI NO CUMPLE 
REPORTES DE MALA CALIDAD POR 
PARTE DE NEUROCIRUGIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

56 CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 5.1CM X 10.2CM APROXIMADAMENTE 

UNIDAD SI NO CUMPLE 
REPORTES DE MALA CALIDAD POR 
PARTE DE NEUROCIRUGIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

57 BIOMEDICA 
ROLLO DE PAPEL TERMICO BAJA DENSIDAD PARA ECOGRAFO UPP 
110S 

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

59 ENFERMERIA  CATETER EPICUTANEO 2FR 24G    

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

60 RADIOLOGIA 
CONECTOR SPD 250 (Sistema de transferencia sencillo, con un filtro 
antirreflujo y doble válvula) 

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

61 RADIOLOGIA 
KIT MULTIPACIENTE (contiene 2 jeringas de 200 ml, tubo de paciente de 
60 pulgadascon conector en T y 
1 tubo de llenado rápido) UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

62 ENFERMERIA 
 BURETA CON FILTRO DE AIRE, CAPACIDAD DE 150CM, PUNTO DE 
INYECCION PARA INFUSION INTERMITENTE ESTERILIZADOS CON 
OXIDO DE ETILENO DE PVC ATOXICO, FILTRO HIDROFOBICO.               

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 

DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

63 ENFERMERIA  CATETER INTRAVENOSO DE SEGURIDAD N.16  1 1/4 CORTO 

UNIDAD SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

64 ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO N.14 CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD DE 
1 1/4 CORTO   

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

65 ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 14 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UNIDAD SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

66 ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 16 EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  LARGO 12MM Ó MAS   

UNIDAD SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

67 ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 18, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UNIDAD SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

68 ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 20, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD    

UNIDAD SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

69 ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22 DE POLIURETANO SIN DISPOSITIVO 
DE SEGURIDAD    

UNIDAD SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

70 ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 22, EN PILIURETANO, CON 
DISPOSITIVO DE SEGURIDAD     

UNIDAD SI NO CUMPLE 
PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

71 ENFERMERIA 
 CATETER INTRAVENOSO No. 24 X 0,75 IN X 19 MM, EN PILIURETANO, 
CON DISPOSITIVO DE SEGURIDAD  PEDIATRICO UNIDAD SI NO CUMPLE 

PRESENTA REPORTES DE 
TECNOVIGILANCIA CUMPLE   NO CUMPLE 

RAFAEL ANTONIO 
SALAMANCA 

74 CIRUGIA 
 MALLA DE POLIPROPILENO DE ALTA DENSIDAD PESO DE 95 gr, 
MICROPOROSA PORO DE 0,75 X 0.75 A 0,8 MM NO ABSORBIBLE 15 X 
15CM    

UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
DESCRIPCION 

UNIDAD DE 
MEDIDA 

SE EVALUA 
TECNICAMENTE 

EVALUACION 
TECNICA 

OBSERVACION 
EVALUACION 
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OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

TELEFLEX 

7 APH AGUJA INTRAOSEA ADULTO 

UN SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

TELEFLEX 

8 APH AGUJA INTRAOSEA PEDIATRICA 

UN SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

TELEFLEX 

30 UNIDAD RENAL 
 CATETER HEMODIALISIS PERMANENTE ADULTO 14.5Fr 28Cm 
RECTO    

UN SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

TELEFLEX 

31 UNIDAD RENAL 
 CATETER HEMODIALISIS PERMANENTE ADULTO 14.5Fr 40 Cm 
RECTO 

UN SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

TELEFLEX 

33 UCI ADULTO 
 KIT DE INTRODUCCION PERCUTANEA CON VALVULA HEMOSTATICA 
#7.0 FR. 10 CMS LONGITUD  

UN SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

UCIPHARMA 

                 
1  

CIRUGIA 

 AGUJA DE VERESS 120MM PN 120   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

UCIPHARMA 

               
54  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO CELULOSA OXIDADA NO REGENERADA PARA 
LAPAROSCOPIA  10 cm x 10 cm   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

UCIPHARMA 

               
55  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 10 CM x 10 CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

UCIPHARMA 

               
56  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA REGENERADA 
de 5.1CM X 10.2CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

UCIPHARMA 

               
74  

CIRUGIA 
 MALLA DE POLIPROPILENO DE ALTA DENSIDAD PESO DE 95 gr, 
MICROPOROSA PORO DE 0,75 X 0.75 A 0,8 MM NO ABSORBIBLE 15 X 
15CM    

un 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 



 

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

 
VERIFICACIÓN CRITERIOS HABILITANTES 

TÉCNICOS 
CO-CBS-FT-26 V2 

 

Página 45 de 46  2020-11-05 

OFERENTE ITEM 
GRUPO 

TERAPEUTICO 
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DE INVIMA 
OBSERVACION 

EVALUACION 
DEFINITIVA 

WINER 

               
74  

CIRUGIA 
 MALLA DE POLIPROPILENO DE ALTA DENSIDAD PESO DE 95 gr, 
MICROPOROSA PORO DE 0,75 X 0.75 A 0,8 MM NO ABSORBIBLE 15 X 
15CM    

un 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

JOHNSON & JOHNSON 

                 
1  

CIRUGIA 

 AGUJA DE VERESS 120MM PN 120   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

JOHNSON & JOHNSON 

               
54  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO CELULOSA OXIDADA NO REGENERADA 
PARA LAPAROSCOPIA  10 cm x 10 cm   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

JOHNSON & JOHNSON 

               
55  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA 
REGENERADA de 10 CM x 10 CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

JOHNSON & JOHNSON 

               
56  

CIRUGIA 
HEMOSTATICO ABSORBIBLE DE CELULOSA OXIDADA 
REGENERADA de 5.1CM X 10.2CM APROXIMADAMENTE 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

JOHNSON & JOHNSON 

               
58  

CIRUGIA 

SUTURA BARBADA V LOCK O STRATAFIX 1.0 DE 45CM 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

JOHNSON & JOHNSON 

               
74  

CIRUGIA 
 MALLA DE POLIPROPILENO DE ALTA DENSIDAD PESO 
DE 95 gr, MICROPOROSA PORO DE 0,75 X 0.75 A 0,8 MM 
NO ABSORBIBLE 15 X 15CM    

un 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

INSTRUMENTACION 

               
75  

TERAPIA 
RESPIRATORIA 

SENSORES DE FLUJO ADULTO PEDIATRICO 
DESECHABLE COMPATIBLE CON VENTILADORES 
BELLAVISTA 

UNIDAD 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

INSTRUMENTACION 

               
76  

TERAPIA 
RESPIRATORIA SENSORES DE FLUJO NEONATAL DESECHABLE COMPATIBLE CON 

VENTILADORES BELLAVISTA UNIDAD SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

HOSPITECNICA 

               
17  

BIOMEDICA 
 PAPEL PARA ELECTROCARDIOGRAFO 50 MM X 20 MTS 
EN ROLLO MINDRAY D3 D6   ROLLO  

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 
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EVALUACION 
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HOSPITECNICA 

               
18  

BIOMEDICA 
 PAPEL PARA MONITOR FETAL 152 MM X 90 MM X 150 
HOJAS PLEGADO EN Z EDAN F3   

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

HOSPITECNICA 

               
57  

BIOMEDICA 
ROLLO DE PAPEL TERMICO BAJA DENSIDAD PARA 
ECOGRAFO UPP 110S 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

HOSPITECNICA 

               
72  

BIOMEDICA 

PAPEL EN Z MINDRAY BHEA - R12 210* 300*150 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

HOSPITECNICA 

               
73  

BIOMEDICA 

PAPEL Z COMEN STAR 5000-F 150*90*150 

UN 

SI CUMPLE   CUMPLE   CUMPLE 

 
      

Cordialmente,  
 
 
GRUPO EVALUADOR TECNICO 
SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E. 
 
 

               
PROYECTO: ESTEPHANY JIMENEZ SANDOVA 
                      REFERENTE DE MEDICO QUIRURGICOS 
                      SUBREDINTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR E.S.E 

 
 

 


