
	ANEXO IV
PLIEGO DE BASES Y CONDICIONES
PLANILLA DE COTIZACIÓN

	DATOS DEL PROCEDIMIENTO CONTRACTUAL
Procedimiento Abreviado  Número: 794040  Año: 2026
Expediente N°: EX-2026-31535949- -GDEBA-HZGASFMSALGP
Objeto: ADQUISICION DE MEDICAMENTOS ORALES 2DO SEMESTRE
Destino: HOSPITAL INTERZONAL GENERAL AGUDOS SAN FELIPE DE SAN NICOLAS
DATOS DEL ORGANISMO CONTRATANTE
Denominación: HOSPITAL INTERZONAL GENERAL AGUDOS SAN FELIPE DE SAN NICOLAS
Domicilio: AV MORENO Nro. 31   - SAN NICOLAS DE LOS ARROYOS                                                                          
DATOS DEL OFERENTE
Nombre o Razón Social: 
CUIT: 
N° Prov. del Estado: 
Domicilio Comercial: 
Domicilio Legal: 
E-Mail PROVEEDORESBA.CGP para notificaciones*: 



	RENGLÓN
	CANTIDAD
	MUESTRA
	DESCRIPCIÓN
	CÓD. VADEME
	CÓD. SIGAF
	Precio Unitario $
	Precio Total $

	1
	50
	No
	ACIDO POLIACRILICO GEL OFTÁLMICO 2MG/1GR - 10GR UNIDAD  
	M4001052
	04704-0030
	.....................
	.....................

	2
	500
	No
	ALFA-METILDOPA COMPRIMIDO 500 MG   
	M2508112
	01837-0021
	.....................
	.....................

	3
	150
	No
	BETAMETASONA CREMA 50MG/100GR - POMO 15/20 GRS.  
	M2901014
	01855-0023
	.....................
	.....................

	4
	2.000
	No
	BIPERIDENO CLORHIDRATO COMPRIMIDOS 2 MG  ANTIDISCINESICO 
	M1238111
	01866-0001
	.....................
	.....................

	5
	40
	No
	IPRATROPIO BROMURO SOLUCIÓN PRESURIZADA PARA INHALACIÓN 20 MCG/ DOSIS AEROSOL POR 250 DOSIS  
	M2434200
	01875-0108
	.....................
	.....................

	6
	200
	No
	BUDESONIDE-FORMOTEROL AEROSOL 160/4,5MG - 120 DOSIS  ANTIINFLAMATORIO-BRONCODILATADOR  
	M2701005
	01875-0061
	.....................
	.....................

	7
	48
	No
	CABERGOLINA COMPRIMIDOS 0.5 MCG   
	M3601027
	05661-0010
	.....................
	.....................

	8
	4
	No
	CARBON ACTIVADO POLVO KG  CARBON ACTIVADO ANTIDIARREICO-ANTITOXICO POLVO KG 
	M0101101
	08078-0068
	.....................
	.....................

	9
	250
	No
	DESLORATADINA SOLUCIÓN ORAL 500 MCG/ML FRASCO DE 100 ML  
	M1608138
	02476-0065
	.....................
	.....................

	10
	1.000
	No
	DESLORATADINA COMPRIMIDOS 5 MG   
	M1601048
	02476-0062
	.....................
	.....................

	11
	10.000
	No
	DICLOFENAC SÓDICO COMPRIMIDO 75 MG   
	M0216186
	01724-0140
	.....................
	.....................

	12
	400
	No
	DIPIRONA SOLUCIÓN ORAL 50 MG/ML (5%) FRASCO DE 200 ML  
	M0216183
	01724-0194
	.....................
	.....................

	13
	120
	No
	FLUTICASONA SPRAY NASAL 50 MCG   
	M1708144
	01855-0115
	.....................
	.....................

	14
	600
	No
	LABETALOL CLORHIDRATO COMPRIMIDOS 200 MG   
	M2501007
	04817-0054
	.....................
	.....................

	15
	100
	No
	LACTULOSA JARABE 65GR/100ML - 120 ML  LACTULOSA ANTIAMONEMICO-LAXANTE JARABE 65GR/100ML - 120 ML 
	M2301112
	02804-0001
	.....................
	.....................

	16
	350
	No
	CLORHIDRATO DE LIDOCAÍNA GEL OROMUCOSO 20 MG/ML (2%) POMO DE 25 ML  
	M0314168
	01883-0040
	.....................
	.....................

	17
	300
	No
	METOCLOPRAMIDA GOTAS 0.5% - 20 ML  METOCLOPRAMIDA PROCINETICO GASTROINTESTINAL GOTAS 0.5% - 20 ML 
	M1401132
	02480-0014
	.....................
	.....................

	18
	1.500
	No
	METOTREXATO COMPRIMIDOS 7.5MG  METOTREXATO CITOSTATICO COMPRIMIDOS 7.5MG 
	M3259143
	01894-0079
	.....................
	.....................

	19
	900
	No
	MICOFENOLATO   COMPRIMIDOS 360MG  MICOFENOLATO INMUNOSUPRESOR 
	M3706146
	05791-0049
	.....................
	.....................

	20
	30
	No
	MIFEPRISTONA COMPRIMIDO 200 MG   
	M3103183
	09500-0005
	.....................
	.....................

	21
	30
	No
	OLOPATADINA GOTAS 0.2 %  FCO X 5 ML  
	M4023188
	99994
	.....................
	.....................

	22
	20.000
	No
	OMEPRAZOL CÁPSULA 20 MG   
	M2310167
	01849-0003
	.....................
	.....................

	23
	150
	No
	PERMETRINA   CREMA 5%-100GR  PERMETRINA PEDICULICIDA 
	M1901046
	03097-0009
	.....................
	.....................

	24
	90
	No
	VITAMINA A + C + D SOLUCIÓN ORAL 8333 UI/ML + 83,33 MG/ML + 42 MCG/ML FRASCO DE 20 ML  
	M4611176
	01901-0013
	.....................
	.....................

	25
	1.000
	No
	CLORHIDRATO DE PROPRANOLOL COMPRIMIDO 40 MG   
	M2534257
	01837-0003
	.....................
	.....................

	26
	10
	No
	TIMOLOL GOTAS 0.5 % - 5 ML  ANTIGLAUCOMATOSO 
	M4019111
	01837-0026
	.....................
	.....................

	27
	1.000
	No
	AMITRIPTILINA COMPRIMIDOS 75 MG   
	M1201006
	01865-0016
	.....................
	.....................

	28
	2.000
	No
	CLOZAPINA COMPRIMIDOS 100 MG   
	M1229111
	07316-0001
	.....................
	.....................

	29
	3.000
	No
	HALOPERIDOL COMPRIMIDOS 10 MG  ANTIPSICOTICO 
	M1222112
	01871-0003
	.....................
	.....................

	30
	3.000
	No
	LAMOTRIGINA COMPRIMIDOS 100 MG  LAMOTRIGINA ANTICONVULSIVO COMPRIMIDOS 100 MG 
	M1201162
	01865-0026
	.....................
	.....................

	31
	5.000
	No
	LEVOMEPROMAZINA COMPRIMIDOS 25 MG  LEVOMEPROMAZINA NEUROLEPTICO COMPRIMIDOS 25 MG 
	M1227112
	07316-0019
	.....................
	.....................

	32
	180
	No
	METILFENIDATO COMPRIMIDO 10 MG   
	M1200136
	02688-0004
	.....................
	.....................

	33
	600
	No
	PROMETAZINA COMPRIMIDOS 25 MG  NEUROLEPTICO-ANTIHISTAMINICO-ANTIEMETICO-ANTIVERTIGINOSO 
	M1231121
	01871-0009
	.....................
	.....................

	34
	4.000
	No
	QUETIAPINA COMP. 25 MG COMPRIMIDO 25 MG  ANTIPSICOTICO 
	M1246174
	07316-0013
	.....................
	.....................

	35
	8.000
	No
	QUETIAPINA COMPRIMIDOS 100MG  QUETIAPINA ANTIPSICOTICO COMPRIMIDOS 100MG 
	M1246145
	07316-0005
	.....................
	.....................

	36
	30
	No
	TRAMADOL GOTAS 5GR/100ML - 20 ML   
	M0201160
	01724-0234
	.....................
	.....................

	37
	600
	No
	ZOLPIDEM COMPRIMIDO 10 MG   
	M1201143
	01869-0018
	.....................
	.....................

	38
	1.200
	No
	CETIRIZINA COMPRIMIDOS 10 MG   
	M1608122
	02476 - 0073
	.....................
	.....................

	39
	100
	No
	CETIRIZINA CLORHIDRATO SOLUCIÓN ORAL 10 MG/ML FRASCO DE 10 ML  
	M1608140
	02476-0085
	.....................
	.....................

	40
	20
	No
	OXIDO DE ZINC UNGÜENTO CUTÁNEO 250 MG/G POMO DE 50 G  
	M0141307
	09519-0003
	.....................
	.....................

	41
	150
	No
	VALSARTAN-SACUBITRIL  100 MG COMPRIMIDOS  
	M2534229
	99994
	.....................
	.....................

	42
	30
	No
	ETOMIDATO INYECTABLE 2MG/ML  AMPOLLA X 10 ML  
	M1246400
	02455 - 0050
	.....................
	.....................

	
	
	
	
	
	
	Total Neto $
	



Importe total de la propuesta (en números y en letras) SON PESOS

	Garantía de Mantenimiento de Oferta

	Tipo
	

	Importe
	$ ........................................................................................................
Importe de la Garantía de Oferta SON PESOS ...............................................................




	REQUISITOS DE LA PRESENTACIÓN DE LA PROPUESTA:
PRESENTACIÓN DE OFERTAS:
Lugar y Dirección: OF DE COMPRAS HIGA SAN FELIPE AV MORENO 31 SAN NICOLAS - HOSPITAL INTERZONAL GENERAL AGUDOS SAN FELIPE DE SAN NICOLAS
Plazo y Horario: Hasta la fecha y hora fijada para la apertura de ofertas

ACTO DE APERTURA:
Lugar y Dirección: OF DE COMPRAS HIGA SAN FELIPE AV MORENO 31 SAN NICOLAS - HOSPITAL INTERZONAL GENERAL AGUDOS SAN FELIPE DE SAN NICOLAS
Fecha y Hora: 19/10/2026 a las 10:00hs.

LUGAR DE ENTREGA DE LOS BIENES/INSUMOS O PRESTACIÓN DEL SERVICIO: 
Lugar/Dirección: FARMACIA

FORMA Y PLAZO DE ENTREGA DE LOS BIENES/INSUMOS O PRESTACIÓN DEL SERVICIO: 
Forma y Plazo de Entrega: A PEDIDO-  SEGÚN NECESIDAD DEL SERVICIO DESDE LA NOTIFICACION DE LA ORDEN DE COMPRA Y EL 31/12/2026 

MANTENIMIENTO DE OFERTA: TREINTA (30) días.
Producido el vencimiento del plazo de mantenimiento de oferta, el mismo quedará prorrogado por igual término, salvo manifestación fehaciente del oferente, efectuada con una antelación mínima de diez (10) días.

FACTURACIÓN Y PAGO: Ver anexo de Condiciones particulares.

OBSERVACIONES: El presente llamado se rige por la Ley N°13.981, aprobado por la R.G. 76/19 de la Contaduría General de la Provincia de Buenos Aires, y su Decreto Reglamentario N°59/19 E.

En concordancia con lo normado en el Decreto reglamentario N° 59/19 E. TODAS LAS NOTIFICACIONES RESPECTO DE LA PRESENTE CONTRATACIÓNSE ENVIARÁN AL DOMICILIOELECTRÓNICO PROVISTO POR LA CGP
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