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CARTEL FINAL 
 

CARTEL  

2020LA-000003-2699 

 
“COMPRA CONSOLIDADA INSTRUMENTAL DE ODONTOLOGIA PARA LAS UNIDADES 

ADSCRITAS DRIPSSHA” 

 

 

Con la autorización del Director, mediante Decisión Inicial N°006-2020, fecha 29 

de abril del 2020, la Oficina de Contratación Administrativa les invita a participar 

en el concurso en mención.  

 

ASPECTOS ADMINISTRATIVOS Y LEGALES 
  
  

UNIDAD QUE TRAMITA EL PROCEDIMIENTO 

 

Corresponderá a la Unidad de Contratación Administrativa de la Dirección de Red 

Integrada de Prestación de Servicios de Salud Huetar Atlántica. Los oferentes deberán 

presentar el trámite del procedimiento de contratación del presente concurso, en las 

Oficinas de la Dirección de Red Integrada de Prestación de Servicios de Salud Huetar 

Atlántica, sita en Limón Centro – frente a la Escuela Thomás Guardia cualquier trámite 

relacionado con el mismo. Teléfono 2758-1803 ext. 2012, 2013 o 2014 

 
 

  UNIDAD FIZCALIZADORA DEL CONTRATO 

 
La Unidad fiscalizadora del Contrato en sus aspectos técnicos estará a cargo de; Dra. 

Patricia Retana Rojas, Dra. Kenzie Evans Taylor, Area de Salud de Limón, Dra. Estefany 

Rueda Carvajal Area de Salud de Guápiles, Dr. Ho Sai Acón Chan, Area de Salud de 

Guácimo, Dr. Honorato Caldera Ramírez, CAIS de Siquirres, Dra. Kattia Fallas Montoya, 

Area de Salud Valle La Estrella, Dr. Pedro Vargas Araya, Area de Salud de Cariari, Dr. 

Javier Pereira González, Area de Salud de Talamanca, quienes serán los responsables de 

velar por la correcta ejecución del contrato. 
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Todo concursante debe Referirse al siguiente número al momento de cotizar: 

 

 

2020LA-000003-2699 

 
“COMPRA CONSOLIDADA INSTRUMENTAL DE ODONTOLOGIA PARA LAS UNIDADES 

ADSCRITAS DRIPSSHA” 

 

SERVICIO SOLICITANTE:  

Red Integrada de Prestación de Servicios de Salud Huetar Atlántica  

 

RECEPCIÓN DE OFERTAS:   

 

28 de mayo 2020 a las 10:00 hrs. 

 
OBJETO/SERVICIO A CONTRATAR: 
ÍTEM Nº  Cant. U.M Código  Descripción  

01 15 UD 
2-48-01-0095 

ABREBOCA DE HULE SINTETICO TIPO TACON TAMAÑO 

STANDARD PARA ADULTO. LIBRE DE LATEX. 

02 4 UD 
2-48-01-0100 

ABREBOCA MOLT UNIVERSAL PARA NIÑOS, TIPO «MOLT 

OM38, 10 CMS. DE LONGITUD. 

 

03 

 

4 

 

UD 2-84-01-0160 

BANDEJA DE ACERO INOXIDABLE CON TAPA, LARGO 25 

CM, ANCHO 16 CM, ALTO  6 CM, ± 1CM, EN TODOS LOS 

LADOS. 

 

 

04 

 

 

4 

 

 

UD 
2-12-01-2812 

BANDEJA PARA INSTRUMENTAL DE MICROCIRUGIA, DE 

22CM DE LARGO Y 10CM DE ANCHOX 5CM DE ALTO, EN 

ACERO INOXIDABLE, GRADO QUIRURGICO TIPO 

MARTENSITICO DE 420 A 440 

 

05 

 

200 

 

 

UD 2-48-09-0805 BROCAS PARA CIRUGIA TIPO FISURA #701 

 

06 

 

66 

 

UD 2-48-04-0320 

BRUÑIDOR ESFEROIDAL, DE DOBLE EXTREMO, DE ACERO 

INOXIDABLE, ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS, 

FACIL MANIPULACION. TAMAÑO MEDIANO. 

 

07 

 

136 

 

UD 2-48-04-0325 

BRUÑIDOR OVOIDAL, DE DOBLE EXTREMO, DE ACERO 

INOXIDABLE, ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS, 

FACIL MANIPULACION. TAMAÑO MEDIANO 

08 4 UD 2-48-03-0020 CAJA PARA INSTRUMENTOS DE ENDODONCIA. 

 

 

09 

 

 

12 

 

 

UD 
2-48-09-0190 

CEMENTO DE IONOMERO DE VIDRIO CON LIBERACION DE 

FLUOR PARA CEMENTADO DE BANDAS ORTODONTICAS, 

DE FOTOCURADO O AUTOCURADO. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

10 8 UD 
2-48-09-0202 

CEMENTO PARA ENDODONCIA MTA. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

11 1000 UD 
2-48-08-0010 

CEPILLO PARA PROFILAXIS CON MANDRIL PARA LIMPIEZA 

DENTAL. 

 

 

12 

 

 

8 

 

 

UD 
2-48-03-0422 

CLAMP SUJETA DIQUE DE ENDODONCIA PARA CANINOS 

INFERIORES, METÁLICO DE ACERO GALVANIZADO, 

ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS. PARA 
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ANCLAJE DEL DIQUE DE GOMA. DEBE TENER DOS 

AGARRADERAS CON 4 PROLONGACIONES 

 

 

13 

 

 

8 

 

 

 

 

UD 2-48-03-0423 

CLAMP SUJETA DIQUE DE ENDODONCIA, PARA CANINOS 

SUPERIORES, METÁLICO DE ACERO GALVANIZADO, 

ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS. PARA 

ANCLAJE DEL DIQUE DE GOMA. DEBE TENER DOS 

AGARRADERAS CON 4 PROLONGACIONES 

 

 

14 

 

 

8 

 

 

UD 2-48-03-0421 

CLAMP SUJETA DIQUE DE ENDODONCIA, PARA CANINOS, 

METÁLICO DE ACERO GALVANIZADO, ESTERILIZABLE DE 

132 A 135 GRADOS CELSIUS. PARA ANCLAJE DEL DIQUE 

DE GOMA. DEBE TENER DOS AGARRADERAS CON 4 

PROLONGACIONES 

 

 

15 

 

 

4 

 

 

UD 2-48-03-0420 

CLAMP SUJETA DIQUE DE ENDODONCIA, PARA 

INCICIVOS, METÁLICO DE ACERO GALVANIZADO, 

ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS. PARA 

ANCLAJE DEL DIQUE DE GOMA. DEBE TENER DOS 

AGARRADERAS 

16 2 UD 2-48-06-0065 CUCHILLA PARA CIRUGIA PERIODONTAL TIPO ORBAN #1. 

17 2 UD 2-48-06-0063 CUCHILLA PARA CIRUGIA PERIODONTAL TIPO ORBAN #2. 

18 2 UD 2-48-09-0101 CURETAS PARA CIRUGIA PERIODONTAL #1/2. 

19 2 UD 2-48-09-0104 CURETAS PARA CIRUGIA PERIODONTAL #7/8. 

 

20 

 

1 

 

UD 2-66-01-0435 

DELANTAL PLOMADO DE CUERPO ENTERO, TAMAÑO 

MEDIANO CON EL EQUIVALENTE A 0.5 MM DE PLOMO O  

85 KVP, DE  22 X 36 PULGADAS (+/- 1 PULGADA) 

 

21 

 

50 

 

UD 
2-48-09-0285 

DESINFECTANTE ANTIBACTERIANO, VIRUCIDA, FUNGICIDA 

Y MICOBACTERICIDA EN ESPUMOGENO 

 

22 

 

10 

 

UD 
2-48-04-6150 

DIQUE DE GOMA, DE LATEX NATURAL, DE 12,7X12,7 CM 

(5X5 PULGADAS), GROSOR DE 0.15 A 0.20 MM 

 

 

23 

 

 

13 

 

 

UD 
2-48-04-0850 

DISPENSADOR DE RODILLOS DE ALGODÓN, PLASTICO, 

DISPENSAR RODILLOS POR UNIDAD. RECARGABLE. DE 

MULTIPLES COLORES Y QUE TENGA UNA PORCIÓN EN 

PLÁSTICO TRANSPARENTE. 

 

24 

 

40 

 

UD 
 

2-48-02-0110 

ELEVADOR RECTO DE BEIN DE 2 MM. DE ANCHO, DE 

ACERO INOXIDABLE QUIRURGICO, LONGITUD 15-17CM, 

MANGO ANATOMICO TIPO BEIN 

 

25 

 

40 

 

UD 
 

2-48-02-0122 

ELEVADOR RECTO DE BEIN DE 3 MM. DE ANCHO, DE 

ACERO INOXIDABLE QUIRURGICO, LONGITUD 15-17CM, 

MANGO ANATOMICO TIPO BEIN 

 

26 

 

18 

 

UD 2-48-02-0120 

ELEVADOR RECTO DE BEIN DE 4 MM. DE ANCHO, DE 

ACERO INOXIDABLE QUIRURGICO, LONGITUD 15-17CM, 

MANGO ANATOMICO TIPO BEIN. 

 

27 

 

15 

 

UD 2-48-02-0041 

ELEVADOR SUPERIOR DERECHO DE BANDERA TIPO CRYER, 

DE ACERO INOXIDABLE TIPO QUIRURGICO, DE 15-17CM 

LONGITUD, MANGO ANATOMICO 

 

28 

 

15 

 

UD 2-48-02-0003 

ELEVADOR SUPERIOR IZQUIERDO DE BANDERA TIPO 

CRYER, ACERO INOXIDABLE TIPO QUIRURGICO, LONGITUD 

DE 15 CM A 17 CM, MANGO ANATOMICO. 

 

29 

 

10 

 

UD 
2-48-03-0005 

ESPACIADOR PARA ENDODONCIA DE ACERO 

INOXIDABLE, CALIBRE FINO. 

 

30 

 

6 

 

UD 
2-48-03-0030 

ESPACIADOR PARA ENDODONCIA DE ACERO 

INOXIDABLE, CALIBRE MEDIANO. 

31 9 UD 2-48-08-0140 ESPATULAS PARA CEMENTO DE ACERO INOXIDABLE. 

32 4 UD 2-48-08-0141 ESPATULAS PARA MEZCLAR CEMENTOS (DE PLASTICO). 

 

 

33 

 

 

5 

 

 

UD 2-48-02-0072 

FORCEPS TIPO INGLES PARA INCISIVOS INFERIORES, PARA 

NIÑOS, DE ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, 

TAMAÑO ADECUADO PARA ANATOMIA DENTAL DE 

PIEZAS TEMPORALES, CON PARTE ACTIVA CON AN. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

   2-48-02-0070 FORCEPS TIPO INGLES PARA MOLAR SUPERIOR DERECHO, 
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34 

 

11 

 

UD 
PARA NIÑOS, DE ACERO INOXIDABLE GRADO 

QUIRURGICO, TAMAÑO ADECUADO PARA ANATOMIA 

DENTAL DE PIEZAS TEMPORALES. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

35 

 

7 

 

UD 
2-48-02-0571 

FORCEPS TIPO INGLES PARA MOLAR SUPERIOR IZQUIERDO, 

PARA NIÑOS, DE ACERO INOXIDABLE GRADO 

QUIRURGICO, TAMAÑO ADECUADO PARA ANATOMIA 

DENTAL DE PIEZAS TEMPORALES. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

 

36 

 

 

10 

 

 

 

UD 2-48-02-0071 

FORCEPS TIPO INGLES PARA MOLARES INFERIORES, PARA 

NIÑOS, DE ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, 

TAMAÑO ADECUADO PARA ANATOMIA DENTAL DE 

PIEZAS TEMPORALES, CON PARTE ACTIVA CON ANGU. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

 

37 

 

 

13 

 

 

 

UD 2-48-02-0530 

FORCEPS PICO DE LORO UNIVERSAL TIPO INGLES PARA 

MOLARES INFERIORES, DE ACERO INOXIDABLE GRADO 

QUIRURGICO, CON PARTE ACTIVA ANGULADA A 90 

GRADOS RESPECTO AL MANGO, MANGO ESTRIADO. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

 

38 

 

 

10 

 

 

UD 2-48-02-0545 

FORCEPS UNIVERSAL TIPO INGLES PARA CANINOS Y 

PREMOLARES INFERIORES, DE ACERO INOXIDABLE GRADO 

QUIRURGICO, CON PARTE ACTIVA LEVEMENTE 

ANGULADA RESPECTO AL MANGO, MANGO ESTRIADO. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

 

39 

 

 

6 

 

 

UD 2-48-02-0525 

FORCEPS UNIVERSAL TIPO INGLES PARA MOLARES 

INFERIORES, DE ACERO INOXIDABLE GRADO 

QUIRURGICO, CON PARTE ACTIVA LEVEMENTE 

ANGULADA RESPECTO AL MANGO, MANGO ESTRIADO. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

 

40 

 

 

8 

 

 

UD 2-48-02-0515 

FORCEPS UNIVERSAL TIPO INGLES PARA MOLARES 

SUPERIORES DERECHOS, DE ACERO INOXIDABLE GRADO 

QUIRURGICO, CON PARTE ACTIVA LEVEMENTE 

ANGULADA RESPECTO AL MANGO, MANGO ESTRIADO. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

41 

 

11 

 

UD 
2-48-02-0535 

FORCEPS UNIVERSAL TIPO INGLES PARA PREMOLARES 

SUPERIORES, DE ACERO INOXIDABLE GRADO 

QUIRURGICO, CON PARTE ACTIVA LEVEMENTE 

ANGULADA RESPECTO AL MANGO, MANGO ESTRIADO 

42 10 UD 
2-48-08-1000 

FRASCO DAPPEN DE VIDRIO DE COLOR VARIADO, PARA 

MEDICAMENTOS. 

 

43 

 

7 

 

UD 2-48-09-0495 

HIPOCLORITO DE SODIO PARA TRATAMIENTOS 

ENDODONTICOS (CONCENTRACION 2%). *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

44 

 

30 

 

UD 
2-48-04-0650 

INSTRUMENTO DE ACABADO DE WESTCOTT NO. 21, 

BRUÑIDOR DE AMALGAMA DE ACERO INOXIDABLE. 

ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS, DE DOBLE 

EXTREMO, ACERO INOXIDABLE GRADO MÉDICO 

 

45 

 

86 

 

UD 
 

2-48-04-0705 

INSTRUMENTO DE CONDENSADO DE AMALGAMA, DE 

DOBLE EXTREMO UN LAQDO FINO Y EL OTRO MEDIANO O 

GRUESO, DE ACERO INOXIDABLE GRADO MÉDICO, 

ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS 

 

46 

 

75 

 

UD 
 

2-4804-0655 

INSTRUMENTO PARA ACABADO DE WESTCOTT NO. 21B 

DOBLE EXTREMO, DE ACERO INOXIDABLE, TIPO GRADO 

MÉDICO, ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS 

 

47 

 

20 

 

UD 
 

2-48-01-0018 

JERINGA DE IRRIGACION PARA ENDODONCIA CON 

EXTREMO SILICONIZADO. (5ML). *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

48 25 UD 2-48-09-0440 LIJA EN TIRAS PARA PULIR OBTURACIONES DE RESINA 

COMPUESTA. 

49 2 UD 2-48-06-0245 LIMA INTERPROXIMAL DE HUESO RECTA PARA CIRUGIA 

PERIODONTAL 3/4. 
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50 

2  

UD 
 

 

2-48-06-0410 

LIMAS INTERPROXIMALES FH5/11 *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

2 LIMAS PARA FURCA FS 1/2 *REQUISITO INDISPENSABLE 

CON CERTIFICADO EMB 

 

51 

 

10 

 

UD 
 

2-48-05-0352 

LIQUIDO HEMOSTATICO A BASE DE SULFATO FERROSO, EN 

JERINGAS PARA USO ODONTOLÓGICO. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB  

52 2 UD 2-48-08-4000 LOSETA DE VIDRIO PULIDA POR AMBOS LADOS PARA 

MEZCLAR        CEMENTOS DENTALES. 

53 3 UD 2-12-01-0380 MANGO DE BISTURI, NO. 3 

 

54 

 

90 

 

UD 
 

2-48-08-5000 

MANGO PARA ESPEJO BUCAL, ACERO INOX., PARA 

ROSCA TIPO SIMPLE STEM ESTANDARIZADA, CUERPO 

ERGONOMICO CON ESTRIAS, DE 12 CM. DE LONG. 

 

55 

 

20 

 

UD 
 

2-48-03-0382 

MARCO DE PLÁSTICO, ESTERILIZABLE, DE GRAN TAMAÑO, 

DE 12.5 X 10 CM UTILIZADO PARA EL AISLAMIENTO EN 

TRATAMIENTOS ENDODÓNTICOS. TAMBIEN LLAMADOS 

ARCOS DE YOUNG 

 

56 

 

100 

 

UD 
 

2-48-05-0150 

MASCARA FACIAL CON SOPORTE EN FRENTE Y BARBILLLA 

REVESTIDA CON ALMOHADILLA, ACERO INOXIDABLE Y 

MATERIAL ACRÍLICO NO TÓXICO. TAMAÑO ESTÁNDAR 

 

57 

 

7 

 

UD 
 

2-48-09-0620 

PASTA PARA PROFILAXIS CON FLUOR, EN FRASCO DE 6 

ONZAS *REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO 

EMB 

 

58 

 

4 

 

UD 
 

2-48-03-0380 

PERFORADORA PARADE DIQUE DE GOMA. LONGITUD DE 

17 CM, QUE CONTENGA DIFERENTES DIÁMETROS DE 

PERFORACIÓN, DE ACERO INOXIDABLE, ESTERILIZABLE. 

59 2 UD 2-12-01-1446 PERIOSTOTOMO DE FREER 

60 2 UD 2-42-01-4603 PINZA ADSON-TEJIDOS- 1 X 2 DIENTES-1.2 MM. ANCHO-           

127 MM. LONGITUD. 

 

61 

 

2 

 

UD 
 

2-09-01-2672 

PINZA COME HUESO LOVE-GRUENWALD, CON ANGULO 

DE 45 +/- 2 GRADOS HACIA ABAJO, CON MORDIDA DE 3 

X 10 MM, LONGITUD DE 230 +/- 5 MM. 

 

62 

 

4 

 

UD 
 

2-12-01-0131 

PINZA MOSQUITO RECTA 4 1/2 PULG, MATERIAL DE ACERO 

INOXIDABLE, MANDÍBULAS DENTADAS CRUZADAS, 

TERMINACIÓN RECTA. 

63 194 UD 2-48-08-6500 PINZA PERRY, ESTRIADA, DE ACERO INOX. DE 13 CM. PARA 

ALGODON Y CURACIONES. 

 

64 

 

8 

 

UD 
 

2-48-03-0381 

PORTA CLAMPS TIPO PORTA GRAPAS PARA PONER Y 

QUITAR CLAMPS EN AISLAMIENTOS DENTALES ABSOLUTOS. 

17 CM DE LONGITUD. ACERO INOXIDABLE TIPO 

ESTERILIZABLE 

 

 

65 

 

 

1200 

 

 

UD 

 

 

2-48-09-1600 

PRUEBAS BIOLOGICAS PARA COMPROBAR LA ADECUADA 

ESTERILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO ODONTOLOGIA. 

(DEBE INCLUIR 02 INCUBADORAS ESPECIFICA PARA 

INDICADOR SIN COSTO ADICIONAL PARA LA CCSS) 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

600 PRUEBAS BIOLOGICAS PARA COMPROBAR LA ADECUADA 

ESTERILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO ODONTOLOGIA. 

(DEBE INCLUIR 03 INCUBADORAS ESPECIFICA PARA 

INDICADOR SIN COSTO ADICIONAL PARA LA CCSS) 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

1400 PRUEBAS BIOLOGICAS PARA COMPROBAR LA ADECUADA 

ESTERILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO ODONTOLOGIA. 

(DEBE INCLUIR 04 INCUBADORAS ESPECIFICA PARA 

INDICADOR SIN COSTO ADICIONAL PARA LA CCSS) 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

600 PRUEBAS BIOLOGICAS PARA COMPROBAR LA ADECUADA 

ESTERILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO ODONTOLOGIA. 

(DEBE INCLUIR 05 INCUBADORAS ESPECIFICA PARA 

INDICADOR SIN COSTO ADICIONAL PARA LA CCSS) 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 
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66 132 UD 2-48-09-0838 PUNTA INTERCAMBIABLE JERINGA THREE WAY. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

67 16 UD 2-48-09-1110 PUNTAS ACCESORIAS DE GUTAPERCHA FINE-FINE 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

68 8 UD 2-48-09-1111 PUNTAS ACCESORIAS DE GUTAPERCHA MEDIUM- FINE 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

69 

 

12 

 

UD 
 

2-48-09-0794 

PUNTAS APLICADORAS MEDIANAS DE USO 

ODONTOLOGICO. *REQUISITO INDISPENSABLE CON 

CERTIFICADO EMB 

 

70 

 

5 

 

UD 
 

2-48-09-1025 

PUNTAS DE GUTAPERCHA PARA RELLENO DE CANAL 

RADICULAR STANDARIZADO POR NUMERO 40. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

71 10 UD 2-48-06-0080 RASPADOR TIPO OZ UNIVERSAL 

72 8 UD 2-48-03-0070 REGLA MILIMETRADA, DE ACERO INOXIDABLE, EN ESCALA 

MILIMETRICA. ESTERILIZABLE A 132 A 135 GRADOS CELSIUS 

73 9 SET 2-48-03-0450 SET DE LIMA PARA CONDUCTO RADICULAR TIPO FLEX DE 

25 MM, CON UN CALIBRE DE LA 15 A LA 40. 

74 28 SET 2-48-03-0460 SET DE LIMA PARA CONDUCTO RADICULAR TIPO FLEX DE 

25 MM, CON UN CALIBRE DE LA 45 A LA 80. 

 

75 

 

15 

 

SET 
 

2-48-03-0462 

SET DE LIMAS PARA CONDUCTO RADICULAR TIPO FLEX DE 

28 A 31 MM, CON UN CALIBRE DE LA 45 A LA 80. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

76 15 SET 2-48-03-0452 SET DE LIMAS PARA CONDUCTO RADICULTA TIPO FLEX DE 

28 A 31 MM, CON UN CALIBRE DE LA 15 A LA 40. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

77 17 SET 2-48-09-1101 SET DE PUNTAS DE GUTAPERCHA 15 A 40. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

78 17 SET 2-48-09-1102 SET DE PUNTAS DE GUTAPERCHA 45 A 80. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

79 15 SET 2-48-03-0400 SET DE PUNTAS DE PAPEL ABSORVENTES DE LA 15 A LA 40. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

80 15 SET 2-48-03-0401 SET DE PUNTAS DE PAPEL ABSORVENTES DE LA 45 A LA 80. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

81 10 UD 2-48-09-0382 SOLUCION REVELADORA PARA TINCION DE PLACA 

BACTERIANA. 

 

 

82 

 

 

21 

 

 

UD 

 

 

2-48-06-4800 

SONDA PERIODONTAL CON PUNTA ESFERICA 

ATRAUMATICA NO MAYOR DE 0.5 MM. DE DIAMETRO 

CON UNA GRADUACION ESCALONADA ENTRE 0 Y 11.5 

MM. DIVIDIDOS ENTRE 3 Y 4 SEGMENTOS DE ACERO 

INOXIDABLE 

83 60 UD 2-12-01-1860 TIJERA LITTAUER, DE 14 CM., PARA PUNTOS 

84 3 UD 2-09-01-2865 TIJERA RECTA, DELICADA, DE 14.7 CMS. DE LARGO. 

85 2 UD 2-12-01-1990 TIJERA SPENCER QUITA HILO. 

86 20 UD 2-48-09-0900 TIRAS DE MYLAR PARA RESINA DE USO ODONTOLOGICO 

 

Reserva Administrativa presupuestaria es de ¢22.540.494,23 

 

Para el presente procedimiento rige: 
 

A. LEY DE CONTRATACIÓN ADMINISTRATIVA #7494 Y SUS REFORMAS SEGÚN LEY #8511, ASÍ COMO 

EL RESPECTIVO REGLAMENTO Y SUS REFORMAS 

 

B. CONDICIONES ADMINISTRATIVAS 

 

C. CONDICIONES GENERALES PARA LA CONTRATACIÓN ADMINISTRATIVA INSTITUCIONAL DE BIENES 

Y SERVICIOS DESARROLLADOS POR TODAS LAS UNIDADES DESCONCENTRADAS Y NO 

DESCONCENTRADAS DE LA CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL 
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8 

 

Incluye modificaciones aprobadas en:  

 

➢ Art.31 de sesión Nº 8369, celebrada el 6 de agosto del 2009, publicadas en 

Diario Oficial la Gaceta Nº160, del 18 de agosto 2009. 

 

➢ Acuerdo de Junta Directiva CCSS en el artículo 17 de la sesión Nº8439, 

celebrada el 22 de abril del 2010. Publicada en Gaceta Nº86 del 05 de mayo 

2010. 

 

➢ Acuerdo de Junta Directiva CCSS en el artículo 3 de la sesión Nº8693, 

celebrada el 6 de febrero del 2014. Publicada en la Gaceta Nº53 del 17 de 

marzo del 2014. Se aplicará el procedimiento sumario para verificación y/o 

imposición de multas y cláusulas penales. 

 

1. MÉTODO DE CALIFICACIÓN 
 
 

 

 

A. MARCO LEGAL: 
 

Rigen para la presente contratación las siguientes leyes, reglamentos y documentos:  

 

o Ley de Administración Financiera 

o Ley de la Contratación Administrativa y su Reglamento 

o El Código de Comercio de Costa Rica 

o Ley de Protección al Trabajador 

o Reglamento sobre Refrendos de Contratación en la Administración Pública 

o Cartel  

 

B. CONDICIONES ADMINISTRATIVAS 
 

1. Presentación de la Oferta 
 

1. La oferta deberá presentarse por escrito, en original, debidamente firmada y 

numerada, y en un sobre cerrado, rotuladas bajo la leyenda:  DIRECCIÓN DE 

RED INTEGRADA DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HUETAR ATLÁNTICA – 

UNIDAD CONTRATACIÓN ADMINISTRATIVA, Nº2020LA-000003-2699 DE 

CONCURSO, FECHA DE APERTURA DE OFERTAS Y LA HORA DE APERTURA, dentro 

del horario de atención al público (L-J: 7am-3pm; V: 7am-2pm). Se adjuntará 

una copia para efectos de consulta de proveedores al momento de la 

apertura de ofertas, así como facilitar los ulteriores análisis de la misma. En caso 

de discrepancias, prevalecerá el original sobre la copia. 

 

2. Las ofertas deben recibirse en su totalidad antes de la hora máxima 

programada para dicho acto y su presentación se tendrá como recibida en la 

hora y fecha en físico como oficial y válida la del reloj marcador dispuesto en 

la Unidad de Contratación Administrativa. 
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3. La oferta debe hacerse sin tachaduras, borrones y alteraciones que puedan 

producir dudas sobre el texto, debiendo aclararse todo error por nota, antes 

de la apertura de ofertas.  

 

4. Las ofertas deberán ser presentadas en forma ordenada, separando la 

información legal, técnica y de precios en forma clara. Los ítems se deben 

ofertar en el mismo orden del cartel. 
 

5. En la oferta se debe describir en forma completa el bien o bienes ofertados 

indicando: marca, modelo, garantía, fabricante, país de origen. Si el bien no 

cuenta con marca, incluir en la oferta anotación sobre esa situación e indicar, 

al menos de ser posible, el fabricante o el país de origen del producto.  
 

2. Oferta base-alternativa 
 

Se acepta únicamente la oferta base y como máximo una oferta alternativa según 

artículo 70 RLCA, “La oferta alternativa, es una propuesta distinta a la definida en el 

cartel, respetando el núcleo del objeto y la necesidad a satisfacer…”“La oferta 

alternativa no será sometida al sistema de calificación…”. Se debe incluir una lista de 

las diferencias, ventajas o mejoras que dicha alternativa incorpora en relación a lo 

solicitado por la Unidad solicitante (CCSS). 

  

3. Ofertas en consorcio:  
 

Los oferentes que integren una plica en consorcio o en conjunto, deberán presentar 

los mismos requisitos que se solicitan para la oferta individual. 

 

4. Recepción y apertura de ofertas 
 

Las ofertas se recibirán hasta las 10:00 horas del 28 de mayo del 2020, en la Unidad de 

Contratación Administrativa, (UCA), en las Oficinas de la DIRECCIÓN DE RED 

INTEGRADA DE PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD HUETAR ATLÁNTICA. (No se 

aceptará la presencia de proveedores para el acto de apertura según Resolución 

Administrativa Nº010-2020) 

 

De inmediato, se procederá la apertura de las ofertas en el recinto que para tales 

efectos indique la Administración. 

 

Para efectos de la hora de recepción de las ofertas, se tendrá para las ofertas en 

físico como oficial y válida la del reloj marcador ubicado en la Unidad de 

Contratación Administrativa de la Dirección de Red Integrada de Servicios de Salud 

Huetar Atlántica. 

 

5.   Garantía de cumplimiento  
 

Con fundamento en el artículo 40° del RLCA, se solicita para Licitación Abreviada un 

5% del monto total adjudicado, a partir de ¢3 millones. La vigencia de la garantía de 

cumplimiento será 04 meses adicionales a la fecha probable de entrega o recepción 
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definitiva en apego a las Condiciones Generales. Se debe rendir de acuerdo a lo que 

establece el artículo 42° del Reglamento a la Ley de Contratación Administrativa. 

 

Una vez quedado en firme el acto de adjudicación el adjudicatario dispone de 05 

días hábiles para depositar lo correspondiente a la garantía de cumplimiento.  

 

En caso de que la garantía de cumplimiento no sea depositada en el tiempo 

establecido, la Administración actuará conforme a lo dispuesto en los artículos 199° 

del Reglamento a la Ley de Contratación Administrativa.  Posteriormente, se 

procederá a readjudicar el concurso. 

 
Las garantías rendidas mediante certificados de depósito a plazo, deberá expresarse 

claramente la siguiente razón de endoso: “Páguese a Caja Costarricense de Seguro 

Social para garantizar el cumplimiento de (PRINCIPAL) licitación OBJETO Y N° DE 

CONCURSO.” 

 

Los bonos y certificados (Depósitos a Plazos) se recibirán por su valor de mercado y 

deben acompañarse de una estimación efectuada por un operador de alguna de 

las bolsas legalmente reconocida (Art. 42 R.L.C.A). 

 

Las garantías de cumplimiento deben rendirse a favor de la Caja Costarricense de 

Seguro Social. 

 

Depósito de garantías. Las garantías de cumplimiento en efectivo se pueden rendir 

por medio de depósito en las cuentas corrientes que se detalla en el siguiente 

cuadro: 
 

Entidad Bancaria U.S.A. Dólares ($) C.R. Colones (¢)  

Banco Nacional de Costa Rica 

 

100-02-000-060379-5 

15100010020603797  

100-01-000-003599-8 

15100010010035990  

 

Cuando la garantía se deposite en alguna de las cuentas corrientes arriba 

detalladas, el oferente debe presentar el comprobante del depósito en la Unidad 

Contratación Administrativa del de la Dirección de Red Integrada de Prestación de 

Servicios de Salud Huetar Atlántica para su registro contable. 

 

6. Precio: 
 

6.1 Los precios deberán ser firmes y definitivos. El oferente deberá cotizar ítems 

 completos y no parte de ellos.  

6.2 Los oferentes deben indicar si el precio total que cotizan incluye o no los 

 impuestos. Si los incluye deben declararlos por separado, ya que el monto de su 

 oferta se analizará sin incluir los impuestos. De no indicarse se presumirán incluidos 

 en la cotización. 

 

7.  Vigencia de la oferta: 
 

La vigencia de la oferta es por un período de 90 días naturales. 
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8. inicio del contrato:  
 

La comunicación de inicio del contrato coincidirá con la notificación del retiro del 

contrato u orden de compra, por lo tanto el plazo de entrega así como el régimen de 

responsabilidad de las partes correrá a partir del día posterior a la misma, aun cuando 

no se haya retirado dicha documentación. 

 

9. Requisitos formales que debe aportar el oferente: 

  
  9.1 La oferta debe ser firmada por la persona que ostente la representación legal, o 

cuente de un poder especial para hacerlo. No obstante, debe acreditarlo en la 

oferta.  Artículos 63 ° y 81° del Reglamento a la Ley de Contratación Administrativa. 

  9.2 Declaración jurada en la que conste que no le afectan las prohibiciones 

impuestas en el artículo 22 y 22 bis de la Ley de Contratación Administrativa. 

  9.3 Declaración jurada de que se encuentra al día en el pago de los impuestos 

nacionales. 
  9.4 Declaración jurada de que cumple con las obligaciones laborales y de seguridad 

social impuestas por el derecho costarricense a favor de sus trabajadores o en su 

defecto, como trabajador independiente de acuerdo con el régimen institucional 

aplicable. 

  9.5 Declaración jurada de que se encuentra al día en el pago de cualquier deuda 

firme, líquida, cierta, determinada y debidamente comunicada que registre la 

Institución a su favor, producto de anteriores contrataciones administrativas 

incumplidas -total o parcialmente- por el mismo oferente que ahora participa. 

  9.6 Declaración jurada de que la mercadería entregada y que ha sido rechazada 

por las instancias técnicas y administrativas de la Caja fue retirada de las bodegas 

de la institución, propias o alquiladas.  

 

10.  De las Adjudicaciones: La C.C.S.S., se reserva la potestad de adjudicar 

parcialmente por línea en cada uno de sus alcances. Sin embargo, al tenor de lo 

dispuesto por el artículo 66° del Reglamento, el proveedor está obligado a cotizar por 

la totalidad de las unidades solicitadas en el cartel, salvo que se trate de líneas 

independientes entre sí, en cuyo caso podrá cotizar en las de su interés, sin que sea 

necesario que el cartel lo autorice. Se prohíbe la cotización parcial de una línea.  
  

11. Plazo para dictar el acto final: Para dictar el Acto de Adjudicación, la 

Administración tendrá un plazo de 30 días hábiles, contados a partir del día siguiente 

al acto de apertura de las ofertas, prorrogables por un plazo igual en casos 

debidamente justificados (resolución motivada), la cual deberá notificarse a los 

participantes.  

 

La fecha probable de Adjudicación es el 09 de julio del 2020. 

 

12. De la Forma de Pago: Se cancelará en un plazo de 30 días naturales, contados  a 

partir de la fecha de la recepción definitiva del servicio brindado y la correcta 

presentación de la factura electrónica por el contratista, donde se indique que se ha 

recibido a satisfacción los insumos solicitados en el cartel, en excelentes condiciones.
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El contratista deberá cargar electrónicamente la factura a la unidad programática 

indicada en la orden de pedido, por medio del sitio web llamado “Oficina Virtual 

CCSS”. 

 

Los oferentes que participen en los procesos de contratación administrativa, para 

efectos de pago, deben previamente registrarse (por única vez) en el Sistema 

Integrado de Pago Electrónico (SINPE), en el Departamento de Tesorería ubicado en 

avenida 4 calles 5 y 7, piso 5 del Edificio Genaro Valverde. 

 

13. Trámite de factura: El proveedor que resulte adjudicado, deberá facturar de la 

siguiente manera: 

 
DESCRIPCIÓN / DETALLE CANTIDAD UNIDAD PROGRAMATICA 

ABREBOCA DE HULE SINTETICO TIPO TACON TAMAÑO STANDARD PARA 

ADULTO. LIBRE DE LATEX. 
15 Area de Salud Matina 

ABREBOCA MOLT UNIVERSAL PARA NIÑOS, TIPO «MOLT OM38,    10 

CMS. DE LONGITUD. 
4 Area de Salud Matina 

BANDEJA DE ACERO INOXIDABLE CON TAPA, LARGO 25 CM, ANCHO 

16 CM, ALTO  6 CM, ± 1 CM, EN TODOS LOS LADOS. 
4 Area de Salud Matina 

BANDEJA PARA INSTRUMENTAL DE MICROCIRUGIA, DE 22CM DE 

LARGO Y 10CM DE ANCHO X 5CM DE ALTO, EN ACERO INOXIDABLE, 

GRADO QUIRURGICO TIPO MARTENSITICO DE 420 A 440 

4 Area de Salud Matina 

BROCAS PARA CIRUGIA TIPO FISURA #701 200 Area de Salud Limón 

BRUÑIDOR ESFEROIDAL, DE DOBLE EXTREMO, DE ACERO INOXIDABLE, 

ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS, FACIL MANIPULACION. 

TAMAÑO MEDIANO. 

66 Area de Salud Matina 

BRUÑIDOR OVOIDAL, DE DOBLE EXTREMO, DE ACERO INOXIDABLE, 

ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS, FACIL MANIPULACION. 

TAMAÑO MEDIANO 

60 Area de Salud Cariari 

66 Area de Salud Matina 

10 Area de Salud Talamanca 

CAJA PARA INSTRUMENTOS DE ENDODONCIA. 4 Area de Salud Talamanca 

CEMENTO DE IONOMERO DE VIDRIO CON LIBERACION DE FLUOR PARA 

CEMENTADO DE BANDAS ORTODONTICAS, DE FOTOCURADO O 

AUTOCURADO. *REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

12 Area de Salud Siquirres 

CEMENTO PARA ENDODONCIA MTA. *REQUISITO INDISPENSABLE CON 

CERTIFICADO EMB 
8 Area de Salud Limón 

CEPILLO PARA PROFILAXIS CON MANDRIL PARA LIMPIEZA DENTAL. 1000 Area de Salud Limón 

CLAMP SUJETA DIQUE DE ENDODONCIA PARA CANINOS INFERIORES, 

METÁLICO DE ACERO GALVANIZADO, ESTERILIZABLE DE 132 A 135 

GRADOS CELSIUS. PARA ANCLAJE DEL DIQUE DE GOMA. DEBE TENER 

DOS A 

8 Area de Salud Talamanca 

CLAMP SUJETA DIQUE DE ENDODONCIA, PARA CANINOS SUPERIORES, 

METÁLICO DE ACERO GALVANIZADO, ESTERILIZABLE DE 132 A 135 

GRADOS CELSIUS. PARA ANCLAJE DEL DIQUE DE GOMA. DEBE TENER 

DOS 

8 Area de Salud Talamanca 

CLAMP SUJETA DIQUE DE ENDODONCIA, PARA CANINOS, METÁLICO 

DE ACERO GALVANIZADO, ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS 

CELSIUS. PARA ANCLAJE DEL DIQUE DE GOMA. DEBE TENER DOS 

AGARRADERAS 

8 Area de Salud Talamanca 

CLAMP SUJETA DIQUE DE ENDODONCIA, PARA INCICIVOS, METÁLICO 

DE ACERO GALVANIZADO, ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS 

CELSIUS. PARA ANCLAJE DEL DIQUE DE GOMA. DEBE TENER DOS 

AGARRADER 

4 Area de Salud Talamanca 

CUCHILLA PARA CIRUGIA PERIODONTAL TIPO ORBAN #1. 2 Area de Salud Siquirres 

CUCHILLA PARA CIRUGIA PERIODONTAL TIPO ORBAN #2. 2 Area de Salud Siquirres 

CURETAS PARA CIRUGIA PERIODONTAL #1/2. 2 Area de Salud Siquirres 

CURETAS PARA CIRUGIA PERIODONTAL #7/8. 2 Area de Salud Siquirres 

DELANTAL PLOMADO DE CUERPO ENTERO, TAMAÑO MEDIANO CON EL 

EQUIVALENTE A 0.5 MM DE PLOMO O 85 KVP, DE  22 X 36 PULGADAS 

(+/- 1 PULGADA) 

1 Area de Salud Siquirres 
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DESINFECTANTE ANTIBACTERIANO, VIRUCIDA, FUNGICIDA Y 

MICOBACTERICIDA EN ESPUMOGENO 
50 Area de Salud Limón 

DIQUE DE GOMA, DE LATEX NATURAL, DE 12,7X12,7 CM (5X5 

PULGADAS), GROSOR DE 0.15 A 0.20 MM 

6 Area de Salud Limón 

4 Area de Salud Talamanca 

DISPENSADOR DE RODILLOS DE ALGODÓN, PLASTICO, DISPENSAR 

RODILLOS POR UNIDAD. RECARGABLE. DE MULTIPLES COLORES Y QUE 

TENGA UNA PORCIÓN EN PLÁSTICO TRANSPARENTE. 

7 Area de Salud Limón 

6 Area de Salud Talamanca 

ELEVADOR RECTO DE BEIN DE 2 MM. DE ANCHO, DE ACERO 

INOXIDABLE QUIRURGICO, LONGITUD 15-17CM, MANGO ANATOMICO 

TIPO BEIN 

20 Area de Salud Siquirres 

16 Area de Salud Guápiles 

4 Area de Salud Matina 

ELEVADOR RECTO DE BEIN DE 3 MM. DE ANCHO, DE ACERO 

INOXIDABLE QUIRURGICO, LONGITUD 15-17CM, MANGO ANATOMICO 

TIPO BEIN 

15 Area de Salud Cariari 

15 Area de Salud Matina 

10 Area de Salud Talamanca 

ELEVADOR RECTO DE BEIN DE 4 MM. DE ANCHO, DE ACERO 

INOXIDABLE QUIRURGICO, LONGITUD 15-17CM, MANGO ANATOMICO 

TIPO BEIN. 

15 Area de Salud Cariari 

3 Area de Salud Matina 

ELEVADOR SUPERIOR DERECHO DE BANDERA TIPO CRYER, DE ACERO 

INOXIDABLE TIPO QUIRURGICO, DE 15-17CM LONGITUD, MANGO 

ANATOMICO 

15 Area de Salud Guápiles 

ELEVADOR SUPERIOR IZQUIERDO DE BANDERA TIPO CRYER, ACERO 

INOXIDABLE TIPO QUIRURGICO, LONGITUD DE 15 CM A 17 CM, MANGO 

ANATOMICO. 

15 Area de Salud Guápiles 

ESPACIADOR PARA ENDODONCIA DE ACERO INOXIDABLE, CALIBRE 

FINO. 
10 Area de Salud Talamanca 

ESPACIADOR PARA ENDODONCIA DE ACERO INOXIDABLE, CALIBRE 

MEDIANO. 
6 Area de Salud Talamanca 

ESPATULAS PARA CEMENTO DE ACERO INOXIDABLE. 9 Area de Salud Matina 

ESPATULAS PARA MEZCLAR CEMENTOS (DE PLASTICO). 4 Area de Salud Guápiles 

FORCEPS  TIPO INGLES PARA INCISIVOS INFERIORES, PARA NIÑOS, DE 

ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, TAMAÑO ADECUADO PARA 

ANATOMIA DENTAL DE PIEZAS TEMPORALES, CON PARTE ACTIVA CON 

AN. *REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

5 Area de Salud Matina 

FORCEPS  TIPO INGLES PARA MOLAR SUPERIOR DERECHO, PARA NIÑOS, 

DE ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, TAMAÑO ADECUADO 

PARA ANATOMIA DENTAL DE PIEZAS TEMPORALES. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

4 Area de Salud Guápiles 

5 Area de Salud Matina 

2 Area de Salud Matina 

FORCEPS TIPO INGLES PARA MOLAR SUPERIOR IZQUIERDO, PARA NIÑOS, 

DE ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, TAMAÑO ADECUADO 

PARA ANATOMIA DENTAL DE PIEZAS TEMPORALES. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

7 Area de Salud Matina 

FORCEPS TIPO INGLES PARA MOLARES INFERIORES, PARA NIÑOS, DE 

ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, TAMAÑO ADECUADO PARA 

ANATOMIA DENTAL DE PIEZAS TEMPORALES, CON PARTE ACTIVA CON 

ANGU. *REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

10 Area de Salud Matina 

FORCEPS PICO DE LORO UNIVERSAL TIPO INGLES PARA MOLARES 

INFERIORES, DE ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, CON PARTE 

ACTIVA ANGULADA A 90 GRADOS RESPECTO AL MANGO, MANGO 

ESTRIADO. *REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

13 Area de Salud Matina 

FORCEPS UNIVERSAL TIPO INGLES PARA CANINOS Y PREMOLARES 

INFERIORES, DE ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, CON PARTE 

ACTIVA LEVEMENTE ANGULADA RESPECTO AL MANGO, MANGO 

ESTRIADO. *REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

10 Area de Salud Matina 

FORCEPS UNIVERSAL TIPO INGLES PARA MOLARES INFERIORES, DE 

ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, CON PARTE ACTIVA 

LEVEMENTE ANGULADA RESPECTO AL MANGO, MANGO ESTRIADO. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

6 Area de Salud Matina 

FORCEPS UNIVERSAL TIPO INGLES PARA MOLARES SUPERIORES 

DERECHOS, DE ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, CON PARTE 

ACTIVA LEVEMENTE ANGULADA RESPECTO AL MANGO, MANGO 

ESTRIADO. *REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

8 Area de Salud Matina 

FORCEPS UNIVERSAL TIPO INGLES PARA PREMOLARES SUPERIORES, DE 

ACERO INOXIDABLE GRADO QUIRURGICO, CON PARTE ACTIVA 

LEVEMENTE ANGULADA RESPECTO AL MANGO, MANGO ESTRIADO 

11 Area de Salud Matina" 
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FRASCO DAPPEN DE VIDRIO DE COLOR VARIADO, PARA 

MEDICAMENTOS. 
10 Area de Salud Matina 

HIPOCLORITO DE SODIO PARA TRATAMIENTOS ENDODONTICOS 

(CONCENTRACION 2%). *REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO 

EMB 

7 Area de Salud Limón 

INSTRUMENTO DE ACABADO DE WESTCOTT NO. 21, BRUÑIDOR DE 

AMALGAMA DE ACERO INOXIDABLE. ESTERILIZABLE DE 132 A 135 

GRADOS CELSIUS, DE DOBLE EXTREMO, ACERO INOXIDABLE GRADO 

MÉDICO 

10 Area de Salud Guápiles 

20 Area de Salud Talamanca 

INSTRUMENTO DE CONDENSADO DE AMALGAMA, DE DOBLE EXTREMO 

UN LAQDO FINO Y EL OTRO MEDIANO O GRUESO, DE ACERO 

INOXIDABLE GRADO MÉDICO, ESTERILIZABLE DE 132 A 135 GRADOS 

CELSIUS 

20 Area de Salud Talamanca 

66 Area de Salud Matina 

INSTRUMENTO PARA ACABADO DE WESTCOTT NO. 21B DOBLE 

EXTREMO, DE ACERO INOXIDABLE, TIPO GRADO MÉDICO, ESTERILIZABLE 

DE 132 A 135 GRADOS CELSIUS 

55 Area de Salud Matina 

20 Area de Salud Talamanca 

JERINGA DE IRRIGACION PARA ENDODONCIA CON EXTREMO 

SILICONIZADO. (5ML). *REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO 

EMB 

20 Area de Salud Limón 

LIJA EN TIRAS PARA PULIR OBTURACIONES DE RESINA COMPUESTA. 

12 Area de Salud Siquirres 

7 Area de Salud Limón 

6 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

LIMA INTERPROXIMAL DE HUESO RECTA PARA CIRUGIA PERIODONTAL 

3/4. 
2 Area de Salud Matina" 

LIMAS INTERPROXIMALES FH5/11 *REQUISITO INDISPENSABLE CON 

CERTIFICADO EMB 
2 Area de Salud Siquirres 

LIMAS PARA FURCA FS 1/2 *REQUISITO INDISPENSABLE CON 

CERTIFICADO EMB 
2 Area de Salud Siquirres" 

LIQUIDO HEMOSTATICO A BASE DE SULFATO FERROSO, EN JERINGAS 

PARA USO ODONTOLÓGICO. *REQUISITO INDISPENSABLE CON 

CERTIFICADO EMB  

10 Area de Salud Limón 

LOSETA DE VIDRIO PULIDA POR AMBOS LADOS PARA MEZCLAR        

CEMENTOS DENTALES. 
2 Area de Salud Matina 

MANGO DE BISTURI, NO. 3 3 Area de Salud Matina 

MANGO PARA ESPEJO BUCAL, ACERO INOX., PARA ROSCA TIPO SIMPLE 

STEM ESTANDARIZADA, CUERPO ERGONOMICO CON ESTRIAS, DE 12 

CM. DE LONG. 

30 Area de Salud Guápiles 

60 Area de Salud Cariari 

MARCO DE PLÁSTICO, ESTERILIZABLE, DE GRAN TAMAÑO, DE 12.5 X 10 

CM UTILIZADO PARA EL AISLAMIENTO EN TRATAMIENTOS 

ENDODÓNTICOS. TAMBIEN LLAMADOS ARCOS DE YOUNG 

12 Area de Salud Limón 

8 Area de Salud Talamanca 

MASCARA FACIAL CON SOPORTE EN FRENTE Y BARBILLLA REVESTIDA 

CON ALMOHADILLA, ACERO INOXIDABLE Y MATERIAL ACRÍLICO NO 

TÓXICO. TAMAÑO ESTÁNDAR 

100 Area de Salud Siquirres 

PASTA PARA PROFILAXIS CON FLUOR, EN FRASCO DE 6 ONZAS 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 
7 Area de Salud Limón 

PERFORADORA PARADE DIQUE DE GOMA. LONGITUD DE 17 CM, QUE 

CONTENGA DIFERENTES DIÁMETROS DE PERFORACIÓN,  DE ACERO 

INOXIDABLE , ESTERILIZABLE. 

4 Area de Salud Talamanca 

PERIOSTOTOMO DE FREER 2 Area de Salud Matina 

PINZA ADSON-TEJIDOS- 1 X 2 DIENTES-1.2 MM. ANCHO-           127 MM. 

LONGITUD. 
2 Area de Salud Siquirres 

PINZA COME HUESO LOVE-GRUENWALD, CON ANGULO DE 45 +/- 2 

GRADOS HACIA ABAJO, CON MORDIDA DE 3 X 10 MM, LONGITUD DE 

230 +/- 5 MM. 

2 Area de Salud Matina 

PINZA MOSQUITO RECTA 4 1/2 PULG, MATERIAL DE ACERO INOXIDABLE, 

MANDÍBULAS DENTADAS CRUZADAS, TERMINACIÓN RECTA. 
4 Area de Salud Matina 

PINZA PERRY, ESTRIADA, DE ACERO INOX. DE 13 CM. PARA ALGODON Y 

CURACIONES. 

20 Area de Salud Guápiles 

100 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

60 Area de Salud Cariari 

14 Area de Salud Matina 

PORTA CLAMPS TIPO PORTA GRAPAS PARA PONER Y QUITAR CLAMPS 

EN AISLAMIENTOS DENTALES ABSOLUTOS. 17 CM DE LONGITUD. ACERO 

INOXIDABLE TIPO ESTERILIZABLE 

8 Area de Salud Talamanca 
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PRUEBAS BIOLOGICAS PARA COMPROBAR LA ADECUADA 

ESTERILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO ODONTOLOGIA. (DEBE 

INCLUIR 02 INCUBADORAS ESPECIFICA PARA INDICADOR SIN 

COSTO ADICIONAL PARA LA CCSS) *REQUISITO INDISPENSABLE 

CON CERTIFICADO EMB 

1200 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

PRUEBAS BIOLOGICAS PARA COMPROBAR LA ADECUADA 

ESTERILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO ODONTOLOGIA. (DEBE 

INCLUIR 03 INCUBADORAS ESPECIFICA PARA INDICADOR SIN 

COSTO ADICIONAL PARA LA CCSS) *REQUISITO INDISPENSABLE 

CON CERTIFICADO EMB 

600 Area de Salud Guacimo 

PRUEBAS BIOLOGICAS PARA COMPROBAR LA ADECUADA 

ESTERILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO ODONTOLOGIA. (DEBE 

INCLUIR 04 INCUBADORAS ESPECIFICA PARA INDICADOR SIN 

COSTO ADICIONAL PARA LA CCSS) *REQUISITO INDISPENSABLE 

CON CERTIFICADO EMB 

1000 Area de Salud Siquirres 

PRUEBAS BIOLOGICAS PARA COMPROBAR LA ADECUADA 

ESTERILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO ODONTOLOGIA. (DEBE 

INCLUIR 04 INCUBADORAS ESPECIFICA PARA INDICADOR SIN 

COSTO ADICIONAL PARA LA CCSS) *REQUISITO INDISPENSABLE 

CON CERTIFICADO EMB 

400 Area de Salud Guápiles 

PRUEBAS BIOLOGICAS PARA COMPROBAR LA ADECUADA 

ESTERILIZACION DEL MATERIAL Y EQUIPO ODONTOLOGIA. (DEBE 

INCLUIR 05 INCUBADORAS ESPECIFICA PARA EL INDICADOR A 

ADQUIRIR SIN COSTO ADICIONAL PARA LA CCSS) *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

600 Area de Salud Limón 

PUNTA INTERCAMBIABLE JERINGA THREE WAY. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

 

12 Area de Salud Limón 

20 Area de Salud Guápiles 

60 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

40 2654 "Area de Salud Matina" 

PUNTAS ACCESORIAS DE GUTAPERCHA FINE-FINE *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 
16 Area de Salud Talamanca 

PUNTAS ACCESORIAS DE GUTAPERCHA MEDIUM- FINE *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 
8 Area de Salud Talamanca 

PUNTAS APLICADORAS MEDIANAS DE USO ODONTOLOGICO. 

*REQUISITO INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 
12 

Area de Salud Valle de la 

Estrella 

PUNTAS DE GUTAPERCHA PARA RELLENO DE CANAL RADICULAR        

STANDARIZADO POR NUMERO 40. *REQUISITO INDISPENSABLE CON 

CERTIFICADO EMB 

5 Area de Salud Limón 

RASPADOR TIPO OZ UNIVERSAL 10 Area de Salud Matina 

REGLA MILIMETRADA, DE ACERO INOXIDABLE, EN ESCALA MILIMETRICA. 

ESTERILIZABLE A 132 A 135 GRADOS CELSIUS 
8 Area de Salud Talamanca 

SET DE LIMA PARA CONDUCTO RADICULAR TIPO FLEX DE 25 MM, CON 

UN CALIBRE DE LA 15 A LA 40. 

3 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

6 Area de Salud Talamanca 

SET DE LIMA PARA CONDUCTO RADICULAR TIPO FLEX DE 25 MM, CON 

UN CALIBRE DE LA 45 A LA 80. 

3 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

25 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

SET DE LIMAS PARA CONDUCTO RADICULAR TIPO FLEX DE 28 A 31 MM, 

CON UN CALIBRE DE LA 45 A LA 80. *REQUISITO INDISPENSABLE CON 

CERTIFICADO EMB 

6 Area de Salud Limón 

3 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

6 Area de Salud Talamanca 

SET DE LIMAS PARA CONDUCTO RADICULTA TIPO FLEX DE 28 A 31 MM, 

CON UN CALIBRE DE LA 15 A LA 40. *REQUISITO INDISPENSABLE CON 

CERTIFICADO EMB 

6 Area de Salud Limón 

3 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

6 Area de Salud Talamanca 

SET DE PUNTAS DE GUTAPERCHA 15 A 40. *REQUISITO INDISPENSABLE 

CON CERTIFICADO EMB 

6 Area de Salud Limón 

3 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

8 Area de Salud Talamanca 

SET DE PUNTAS DE GUTAPERCHA 45 A 80. *REQUISITO INDISPENSABLE 

CON CERTIFICADO EMB 

6 Area de Salud Limón 

3 Area de Salud Valle de la 
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Estrella 

8 Area de Salud Talamanca 

SET DE PUNTAS DE PAPEL ABSORVENTES DE LA 15 A LA 40. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

6 Area de Salud Limón 

3 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

6 Area de Salud Talamanca 

SET DE PUNTAS DE PAPEL ABSORVENTES DE LA 45 A LA 80. *REQUISITO 

INDISPENSABLE CON CERTIFICADO EMB 

6 Area de Salud Limón 

3 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

6 Area de Salud Talamanca 

SOLUCION REVELADORA PARA TINCION DE PLACA BACTERIANA. 10 Area de Salud Limón 

SONDA PERIODONTAL CON PUNTA ESFERICA ATRAUMATICA NO 

MAYOR DE0.5 MM. DE DIAMETRO CON UNA GRADUACION 

ESCALONADA ENTRE 0 Y 11.5 MM. DIVIDIDOS ENTRE 3 Y 4 SEGMENTOS 

DE ACERO INOXIDABLE 

21 Area de Salud Matina 

TIJERA LITTAUER, DE 14 CM., PARA PUNTOS 60 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

TIJERA RECTA, DELICADA, DE 14.7 CMS. DE LARGO. 3 Area de Salud Matina 

TIJERA SPENCER QUITA HILO. 2 
Area de Salud Valle de la 

Estrella 

TIRAS DE MYLAR PARA RESINA DE USO ODONTOLOGICO 
12 Area de Salud Siquirres 

8 Area de Salud Limón 

 

14. Prórroga al plazo de ejecución 
 

Toda solicitud de prórroga, sin excepción, debe presentarse en la Unidad de 

Contratación de la Dirección de Red Integrada de Prestación de Servicios de Salud 

de la Región Huetar Atlántica o al correo electrónico urca2699@ccss.sa.cr  para su 

trámite; aquellas solicitudes que se canalicen por otros medios o servicios no serán 

validadas por la Administración y por tanto, en caso de incumplimiento, se aplicarán 

las cláusulas penales y multas establecidas en el cartel. 

 

Para toda solicitud de prórroga al plazo de ejecución; cuando existan causas ajenas 

al control del contratista, las solicitudes deben venir acompañadas por las pruebas 

correspondientes que sustenten tales circunstancias, de lo contrario le serán 

rechazadas de plano y en consecuencia se aplicaran las sanciones 

correspondientes.  

 

15.   HORARIO DE ATENCIÓN: 

  

En caso de requerir revisar y/o fotocopiar expedientes de contratación se les 

comunica que deben realizar consulta previa, para corroborar si el mismo se 

encuentra disponible. Esto tomando en cuenta la etapa de recomendación técnica. 

En caso de fotocopiado, se les informa que el horario de atención es de lunes a 

viernes de las 8:00am a 12:00 md tras previa solicitud, siendo que la Sucursal cuenta 

con un horario de atención al público de 7:00am a 12:00md. El costo de la copia es 

de ¢20.00. 

 

16. SOLICITUDES DE ACLARACIÓN:  

 

En caso de considerarlo necesario se podrán presentar solicitudes de aclaración al 

cartel a más tardar el día 14 de mayo del 2020 antes de las 4:00 pm, al correo 

mailto:corr_2699@ccss.sa.cr
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electrónico, urca2699@ccss.sa.cr.  Lo anterior, con base a lo establecido en el art. 60 

del Reglamento a la Ley de Contratación Administrativa. 

 

C. CONDICIONES GENERALES PARA LA CONTRATACIÓN ADMINISTRATIVA 

INSTITUCIONAL DE BIENES Y SERVICIOS DESARROLLADOS POR TODAS LAS 

UNIDADES DESCONCENTRADAS Y NO DESCONCENTRADAS DE LA CAJA 

COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL: 
 

Rigen las aprobadas en la sesión 8369, artículo 31° celebrada el 06 de agosto 2009, 

publicadas en Gaceta N°. 73 del 16 de abril del año 2009 y sus modificaciones de Agosto 

2009 y en sesión Nº8693 celebrada el 06 de febrero del 2014 y publicada en la Gaceta 

Nº53 del 17 de marzo del 2014. 

 

D. ESPECIFICACIONES TÉCNICAS:  
 

Se adjuntan para la compra instrumental de odontología lo siguiente: 

 

• Especificaciones Técnicas Compra Odontología Consolidada 2020 pdf 70 páginas. 

• Aspectos Generales Compra Odontología Consolidada DRIPSSHA 2020 pdf. 4 

páginas. 

• Instrumental Compras Odontología Consolidadas DRIPSSHA -2020 (Cartel) 4 

páginas. 

 

Documento elaborado por:   

 

Especificaciones técnicas: 

Dr. Carlomagno Santiesteban Ávila, Supervisor Regional de Odontología - RIPSSHA 

Dra. Kattia Fallas Montoya, Coordinadora Odontología Area de Salud Valle La Estrella  

Dr. Eduardo Sutherland Mc Kenzie, Coordinador Odontología Area de Salud de Limón  

Lic. Yeiner Pérez Bonilla, Oficina Financiero Contable – CAIS de Siquirres 

Comisión Técnica   

 

Cartel Administrativo  

Lcda. Wendy Cerdas Picado, Unidad Regional Contratación Administrativa 

 

Documento revisado por:  
 

 

 

 

 

_____________________                                        

Licda. Wendy Cerdas Picado 

Coordinadora a.i. 

Unidad Reg. Contratación Administrativa 

 

 
F: 20-05-2020 
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