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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

1 Renglón 1 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 PROLONGADOR MACHO-MACHO X 0.5 M 30 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

2 Renglón 2 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SET DE BOMBA OPACO INESPECIFICO 100 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: Equipo para administración de soluciones parenterales con macrogotero, sin aguja

Constará de: 
a)un punzón de material plástico con capuchón para adaptar al envase de solución parenteral
b)un toma de aire o venteo con filtro antibacteriano
c)una cámara de goteo cuentagotas de polipropileno/PVC, transparente y semirrígida 
calibrada para que 20 gotas sean equivalentes
a 1ml de Solución Fisiológica
d)una tubuladura opaco y flexible de PVC de 150/180cm de longitud 
e)un sistema regulador de goteo con rueda
f)en la tubuladura un acceso confeccionado con elastómero sintético libre de látex para la 
administración de medicamentos. De ser posible
libre de utilización de agujas 
g)un conector en el extremo distal, de PVC atóxico con ajuste tipo Luer lock con capuchón 

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Compatible con bomba de infusión volumétrica MARCA: ARGUS, MODELO: ARGUS 707 
perteneciente al hospital
Descartable, estéril, atóxico y apiretógeno. 
Envasado en sobres plásticos herméticamente cerrados que permitan la apertura sin usar 
elementos cortantes, o en sobre pelable (tipo pouch).

3 Renglón 3 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SET P/DIALISIS PERITONEAL PED. TIPO 
V308

10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

4 Renglón 4 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 100% SILICONA PURA 2V 
Nº14

10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

5 Renglón 5 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 100% SILICONA PURA 2V 
Nº16

5 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

6 Renglón 6 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 100% SILICONA PURA 2V 
Nº18

40 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

7 Renglón 7 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 100% SILICONA PURA 2V 
Nº20

50 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

8 Renglón 8 Cantidad Presentación Precio Unit.

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Item N°1 SONDA FOLEY 100% SILICONA PURA 2V 
Nº6 

10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

9 Renglón 9 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 100% SILICONA PURA 2V 
Nº8

10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

10 Renglón 10 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 100% SILICONA PURA 3V 
Nº18

15 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

11 Renglón 11 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 100% SILICONA PURA 3V 
Nº22

5 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

12 Renglón 12 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 2V Nº10 10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

13 Renglón 13 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 2V Nº6 130 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

14 Renglón 14 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 2V Nº8 145 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

15 Renglón 15 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA P/DRENAJE TORACICO TIPO K230 20 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

16 Renglón 16 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL C/BALON Nº3 30 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

17 Renglón 17 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL C/BALON Nº4 20 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

18 Renglón 18 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL C/BALON Nº4,5 40 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

19 Renglón 19 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL C/BALON Nº5 40 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

20 Renglón 20 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL C/BALON Nº5,5 180 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

21 Renglón 21 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL C/BALON Nº6 50 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

22 Renglón 22 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL C/BALON Nº7 60 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

23 Renglón 23 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL C/BALON Nº7.5 30 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

24 Renglón 24 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL C/BALON Nº9 20 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

25 Renglón 25 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL ESPIRALADO 
C/BALON Nº5

40 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

26 Renglón 26 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL ESPIRALADO 
C/BALÓN Nº7,5

80 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

27 Renglón 27 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL ESPIRALADO 
C/BALÓN Nº8

90 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

28 Renglón 28 Cantidad Presentación Precio Unit.

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL S/BALON Nº3 90 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

29 Renglón 29 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL S/BALON Nº3,5 100 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

30 Renglón 30 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL S/BALON Nº4 10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

31 Renglón 31 Cantidad Presentación Precio Unit.

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL S/BALON Nº5 120 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

32 Renglón 32 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO ENDOTRAQUEAL S/BALON Nº5,5 20 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

33 Renglón 33 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TUBO OROFARINGEO GUEDELL (MAYO) 
Nº00/50 MM

20 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

34 Renglón 34 Cantidad Presentación Precio Unit.

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Item N°1 VENDA ELASTICA 10 CM 100 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: Venda elástica de 10 cm de ancho x 4.50 m de largo, extendido normal. 

Tolerancia +/-10%. 
Elaborada con algodón, poliester y goma elástica. 
Bordes indesmallables y orillados. 
Deberá pesar no menos de 162.00 g, ni más de 198.00 g. 
Al extenderla deberá medir el 90 % (+/- 10%) más del extendido normal (8.55 m +/ 10%). 
Presentada en rollos. Envasado individualmente en bolsa de polietileno. 

35 Renglón 35 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA P/DRENAJE TORACICO TIPO K225 40 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: Sonda para drenaje torácico tipo K 225, de elastómero de silicona; constituída por una 

tubuladura elaborada en elastómero de silicona apto
para uso medicinal transparente, flexible, suave y de calibre uniforme, con línea longitudinal 
radiopaca
Su longitud deberá ser no menor de 150cm y su diámetro interno deberá ser entre 6.20 a 
6.60mm. 
Deberá poseer como mínimo 2 (dos) orificios laterales.
Estéril, atóxica y apirógena; envasada en sobre pelable tipo pouch.

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

36 Renglón 36 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA P/DRENAJE TORACICO TIPO K227 100 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: Sonda para drenaje torácico tipo K 227, de elastómero de silicona; constituída por una 

tubuladura elaborada en elastómero de silicona apto
para uso medicinal transparente, flexible, suave y de calibre uniforme, con línea longitudinal 
radiopaca
Su longitud deberá ser no menor de 180cm y su diámetro interno deberá ser entre 9.40 a 
9.60mm. 
Deberá poseer como mínimo 2 (dos) orificios laterales.
Estéril, atóxica y apirógena; envasada en sobre pelable tipo pouch.

37 Renglón 37 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 MASCARA LARINGEA Nº6 10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: Máscara laríngea Nº6 descartable, apta resonador, libre de látex

38 Renglón 38 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 3V Nº18 63 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

39 Renglón 39 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA FOLEY 3V Nº20 10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

40 Renglón 40 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SONDA P/ASPIRACION SECRECIONES 
K29P

600 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: Sonda p/aspiración de secreciones K29P, adulto 12Fr-4mm

41 Renglón 41 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TAPONES P/VIA INTERMITENTE 200 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

42 Renglón 42 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 ALAMBRE GUIA 0.018" X 60 CM 10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

43 Renglón 43 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 ASA DE RESECCION ENDOSCOPICA 
BIPOLAR DOS PATAS 24FR 

3 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: Asa de resección endoscópica, de corte bipolar, 24Fr, acodada, dos vástagos de 

estabilización; para utilizar con ópticas Hopkins II 27005 FA/BA de 12º ó 30º, tipo Storz 
Código 27040 G; color distintivo: amarillo. 

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

44 Renglón 44 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 CATETER DRENAJE PERCUTANEO 
BILIAR 10.2 FR

8 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

45 Renglón 45 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 CATETER DRENAJE PERCUTANEO 
BILIAR 8.5 FR

10 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes:

46 Renglón 46 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SET DRENAJE VESICAL SUPRAPUBICO 
PEDIATRICO

5 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Servicio de Farmacia

MIERCOLES 03 DE OCTUBRE DEL 2018
HORA 09:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2018

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-009024/2018

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2018-Cont-000114

Número

2018

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle:

2018-00000755

Comentarios:

24/09/2018

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: Set completo de drenaje vesical suprapúbico pediátrico compuesto por:

- Una cánula de punción de acero inoxidable con aletas protegidas con plástico y un bisel.
- Un cateter con extremo pig tail y perforaciones laterales.

47 Renglón 47 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 TROCAR LAPAROSCOPICO DE 5-12 MM. 
CON HOJA DE CORTE

4 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: TROCAR LAPAROSCOPICO DE 5-12 MM. CON HOJA DE CORTE

Condiciones de Contratacion: 

Forma de Pago: 30 dias fecha de presentacion de factura.
Lugar de Entrega: FARMACIA. Los remitos serán válidos sólamente si están firmados por el área de 
FARMACIA, Avenida Calchaqui 5401 de 8 A 14 HS. 
Este establecimiento no se hará cargo por gastos adicionales. 
Factura de acuerdo a Orden de Compra. 
Los pagos correspondientes se efectuarán por medio de la Tesorería del Hospital sitio Avenida Calchaqui 
5401.

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello


