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ANEXO No. 1.2 FICHAS TECNICAS Y CONDICIONES TECNICAS
ESPECIFICACIONES TECNICAS

1.1 CONDICIONES TECNICAS

Para la habilitacion técnica, el comité habilitador técnico de la EGAT procedera a verificar el correcto diligenciamiento del
presente anexo, en el cual certificara bajo la gravedad de juramento y con la correspondiente firma del representante legal del
oferente el cumplimiento de cada una de las especificaciones técnicas establecida para cada uno de los items.

El presente anexo es de diligenciamiento obligatorio, adicionalmente el oferente debe diligenciar el cuadro de identificacion del
item por cada bien a ofertar y anexar el correspondiente catalogo y/o ficha técnica del item ofertado:
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LOTE No. 1. AUTOCLAVE DE MESA

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E @ ‘{\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSBE: 3
- e e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
CODIGO: |eB-001 |
NOMBRE DEL PRDDUCTO.'BE_RWCD
AUTOCLAVE DE MESA
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Equipo que efectia la ion de el s quinirgicos a través de vapor de agua saturado, do principal C debido a su pequefio tamafio y capacidad
de carga en camara; compuesta generalmente por: cdmara, puerta, panel de control, imprasora térmica intema y sistema de desagie.
~ ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE No. FOLIO
Acero inoxidable o con materiales
1.1.1 Material y pintura estipulados en la norma técnica
europea EN13060-2014
1.1Generales. |, 4 2 Alimentacién Eléctrica 110-120 VAC / 50 - 60 Hz Monofésico
1.1.3 Montaje Tipo sobremesa
1.1.4 Sistema de llenado de agua Manual o automatico
1.2 Camara de " ,
satiriiiscion. 1.2.1 Capacidad util de la cAmara 20 a 24 litros
a. Cicloa 121 °C
1.3 Programacion |1.3.1 Programas de Trabajo b. Cicloa 134 °C
del esterilizador, ¢. Répido
1.3.2 Programas de prueba Prueba de fugas
a. Pantalla tipo LCD o TFT
b. Ti it
14Pantallade  [1.4.1 Parametros de esterilizacién  [-—== m;'a -
visualizacion. visualizados goTe
d. Tiempo de ciclo
e. Fecha y hora
a. Con valvula de sobrepresion de
cém
1.5.1 Sistemas de vigilancia y control |
1.5 Panel de b. Con impresora térmica integrada
|control. a. Falla temperatura
b. Falla de presidn
1.5.2 Al dibl visibl -
b e i ¢. Nivel insuficiente de agua
d. Puerta abieria
1.6.1 Tres bandejas en acero inoxidable
1.6.2 Diez (10) rollos de papel para la impresora térmica
A = (10) papel pai pre
1.6.3 Una selladora con alimentacion de 110 -120 VAC
50 - 60 Hz, una cortadora de sobre mesa
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 28 15 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE No. FOLIO
17 2 ANOS

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96

Teléfono: +57 1 2479552

Correo institucional:

www.egat.com.co
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1.7 GARANTIA
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1.7.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo,
accion que serd realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades|
de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va
dirigido.

1.7.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del|
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningtn costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la facha del evento.

1.7.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la malar
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion yj
entrega a satisfaccion.

1.8 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud yfo el supervisor del contrato, serd de
méximo 5 horas y se debe contar con disponibilidad para la|
prestacion del servicio de mantenimiento las 24 horas del
dia, los siete dias de la semana, para lo cual en el
momento de la entrega de los equipos en el punto
autorizado, se hard entrega de informacién tal como,
nombre de contacto, direccidn y nimero telefdnico.

1.9 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que durante el periodo de duracién de
la garantia, realizara como minimo dos (2) mantenimientos
preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo a los protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de
los equipos serd suministrado en el momento de la entrega
del equipo a la USS asignada del mismo y se remitira copia
a la supervision del contrato.

1.10 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluiré el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de
la subreded Integrada de Serviclos de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

1.11 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento
de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serian asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

Direcclion: Calle 13 No. 31-96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co
wWww.egat.com.co
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1.12 CALIFICACION DE INSTALACION
Y OPERACION

El oferente garantiza que realizara la calificacién de
instalacién, operacion y desempefio del equipo en el lugar,

de instalacion.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccion:
Teléfono
nw:gay;;».n-u . | R
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_ No. 2. BALONES TERAPEUTICOS

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E o /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

ke i Serke FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |EB-002 |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
ELEMENTOS TERAPIA FISICA
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL

El balén terapéutico es utilizado para mejorar arcos de movimiento, fuerza, reacciones de balance, coordinacién, resistencia, propiocepcion, flexibilidad, control
motor, condicionamiento fisico

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
a. Material de
[fabricacion Py
b. Textura ‘Suparﬁde con puyas
2.1. BALON c. Diametro ]as cm
INESTABLE 2.1.1 Generales
d. Base ‘plana antideslizante
6. Capacidad de |\ ivimq 120 kg
carga
f. Minimo un inflador para el balén
a. Material de
|fabricaddn Ve
b. Textura Doble textura
2.2. BALON DE (1)55, (1) 65 y (1) de
|PILATES O BALON (2.2.1 Generales c. Diametro 75 cm
TERAPEUTICO -
d. Capacidad de |yyrimo 120 kg
carga
. Minimo un inflador para el balén
a. Material de
|fabricacion R
b. Textura Superficie con puyas
2.3. BALON CON
PUYAS 2.3.1 Generales c. Diametro ol
d. Capacidad de |yynimq 120 kg
carga
€. Minimo un inflador para el balén
a. Material de
fabricacion i
2.4. RODILLO Que permita
|PARA PIE 2.4.1 Generales b. Superficie adaptarse al contorno
del pie
c. Capacidad de porderse refrigerar para
aliviar inflamasion del pie.
a. Fabricada en espuma de alta
densidad, lavable,
2.5. COLCHONETA imp ble,antib riano y anti
2.5.1 Gonverales |lhongos con asas para el transporte

mmwm

Dirsccin: Caile 13 -96 - | il
Teldfono: +5
www.egat.com.co 1




EQAT

Entidart e Gyt Adminestrabin y Taemea
Cesikn - Tronsporencd - Progreso

b. dimenciones: largo 200 cm x ancho de |
100 em y espesor de 5 cm

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 25 16 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

2.10.1 1 ANO

2.10.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo,
accién que serd realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades de
Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va dirigido.

1.7.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
2.10 GARANTIA fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo,
accién que serd realizada por el oferente en presencia del
personal gue sea designado por cada una de las Unidades de
Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va dirigido.

2.10.1 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas durante la vigencia de la garantia.

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los reguerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del contrato ante cualguier
2.11. TIEMPO DE RESPUESTA requerimiento tecnico, sera de maximo 5 horas, para lo cual
en el momento de la entrega de los equipos en el punto
autorizado, se hard entrega de informacidn tal como, nombre
de contacto, direccién y nimero telefénico.

|Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la
p te ficha té

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
Direccion: Calle 1 - -3
Cormeo Institucionat: cont Las - I A
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LOTE No. 3. BANDAS ELASTICAS

EOAT
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CODIGO: PDAT-FE-

PROCESO GESTION MISIONAL Fo
PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

BANDAS ELASTICAS
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
las bandas de resistencia de fisioterapia son bandas elasticas con alguna forma de agarre disefiado para aplicar resistencia de bajo impacto para ejercicios de
tonificacién muscular.
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
a. Material de Caucho libre de
fabricacion latex
3.1 BANDA b. Dimensiones | 010 de 45 mx 15
cm de ancho
ELASTICA 3.1.1. Generales
AMARILLA plpht
c. Resislencia Minimo 2 kg
d. Color Amarillo
a. Material de Caucho libre de
fabricacién latex
. . Rollo de 45 m x 15
3.2 BANDA b. Dimensiones |, de ancho
ELASTICA ROJA 3.2.1. Generales
c. Resistencia Minimo 2.5 kg
d. Color Rojo
a. Material de Caucho libre de
|fabricacién |atex
Rollo de 45 m x 15
i b. Dimensiones ainide ancho
ELAa'TIc A VERDE 3.3.1. Generales
c. Resistencia Minimo 3 kg
d. Color Verde

Direccion: Calle 13 No. 31- 96
Telefono: +57 1 2479552
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co
wWw.egat.com.co
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a. Material de Caucho libre de
fabricacion |atex
i ; Rollo de 45 m x 15
b. Dimensiones o da anche
SABANDA 3.4.1. Generales
ELASTICA AZUL =
c. Resistencia Minimo 4 kg
d. Color Azul
a. Material de Caucho libre de
fabricacion latex
Z Rollo de 45 m x 15
Sintiban b. Dimensiones v A Shihe
ELASTICA NEGRA $51- Gatercion
c. Resistencia Minimo 6 kg
d. Color Negro
a, Material de Caucho libre de
fabricacion latex
g Rollode 45 m x 15
3.6 BANDA b.Dimensiones |\ 4e ancho
ELASTICA 3.6.1. Generales
PLATEADA
c. Resistencia Minimo B kg
d. Color Plateado
a. Material de Caucho libre de
fabricacion latex
; ? Rollo de 45 m x 15
3.7 BANDA b. Dimensiones |, 4e ancho
ELASTICA 3.7.1. Generales
DORADA
c. Resistencia Minimo 13 kg
d. Color Dorado
a. Material de Textil y/o caucho
fabricacion lllbm de latex
b. Largo [Minimo 120 cm
3.8. CORREA DE |
3.8.1. Generales Minimo 8 bucles
ESTIRAMIENTO individuales que
- permitan aumentar
o Fasistarci gradualmente la
dificultad del
estiramiento
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correa Institucional:

m:onlt.m.eo
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3.9.KIT
TERATUBOS

dos (2) agarres antideslizantes en
espuma de alta densidad para las
manos; dos (2) agarres en lona con
anclajes metalicos para los pies; Un
(1) agarre en lona con anclaje para la
puerta: cinco (5) bandas de diferentes

3.9.1. Generales resistencias: - un (1) teratubo amarilio
(10 Ibs) - un (1) teratubo verde (15 Ibs) -

un (1) teratubo rojo (20 Ibs) - un (1)
teratubo azul (25 Ibs) - un (1) teratubo
negro (30 Ibs); Medida de cada Banda:
110 cm; que Inlcuya bolsa o estuche
para su almacenamiento.

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA CLASE

PRODUCTO

42

25 1

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE

FOLIO

3.8. GARANTIA

3.8.1 1 ANO

3.8.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacién del equipo,
accion que seré realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades
de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va
dirigido.

3.8.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningtn costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

3.8.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas durante la vigencia de la garantia.

3.9. TIEMPO DE RESPUESTA

|El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del contrato ante
cualquier requerimiento tecnico, serd de maximo 5 horas,
para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en
el punto autorizado, se hard entrega de informacion tal
\como, nombre de contacto, direccion y nimero telefdnico.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

riljo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en ml oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

Direccion: Calle 13 No. 31 - 98
Teléfono: +57 1 2479562
Cormeo Institucional: contactenos@egat.com.co
www.egat.com.co
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LOTE No. 4. BARRAS PARALELAS

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FOn

Ind 2 Lo e Aot § Thorwcs
'y oy loge

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

JeB-004 |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

BARRAS PARALELAS

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Las Barras Paralelas son ideales para los ejercicios de fisioterapia, de rehabilitacién y de cil

ia de las

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE

Metalico con pintura electrostatica,

4.1.1. Material antideslizante

4.1.2. Altura Graduable

4.1 Generales

4.1.3. Base Soporte metalico en los extremos

4.4 Paiaioanod Escualizable con altura graduable

En tubo redondo

4.1.5. Extensién Minimo 2 m

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA CLASE

PRODUCTO

42

25 17

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE FOLIO

4.2. GARANTIA

421 1ANO

4.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacién del equipo,
accion que sera realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades
de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va
dirigido.

4.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningtn costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

4.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
|dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparaci6n y
entrega a satisfaccion.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional:
www.egat.com.co
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4.3. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del contrato ante
cualquier requerimiento tecnico, serd de méximo 5 horas,
para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en
el punto autorizado, se haréd entrega de informacion tal
como, nombre de contacto, direccitn y nimero telefénico.

4.4. INSTALACION

En caso de que el equipo requiera un sistema de anclaje al
suelo el oferente debera realizar la instalcion y puesta en
funcionamiento del equipo sin costo adicional para la
Subred Integrada de Servicios de Salud.

presente ficha técnica.

Direccién:
Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

Nombre y firma del representante legal

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552

Correo Institucional contactencs@egst.com.co o, e | BOGOT/\
WWW.egat.com.co Tty
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LOTE No. 5. AL ELECT CA

o))
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PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

cODIGO:

|EB-005 |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

BASCULA CON TALLIMETRO ELECTRONICA

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

instrumento de medicién que sirve para determinar la mesa de un cuerpo utilizando la accién de la gravedad sobre este cuerpo; (NTC2031)

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

15.1 . GENERALES,

5.1.1 Tipo [Béscula digital

a. Tipo Columna con talllmetro

5.1.2 Clase integrado a la bascula

b. Base con ruedas.

5.1.3 Sistema Electrénico

0-220 kg, con escala de division de 100
5.1.4 Capacidad gramos

5.1.5 Unidades de medida Kg

5.1.6 Display Tipo LED 0 LCD

Teclas tipo pulsador o teclado de

5.1.7 Teclado membrana

Alimentacién eléctrica de 110 - 120
VAC mediante fuente o adaptador
AC/DC con respaldo de baterias
recargables incluidas con el equipo.

5.1.8 Fuente de alimentaciéon

a. Fabricado en material resistente no
se admite fabricacion en madera, (El
cumplimiento de esta especificacion
puede ser avalada por certificacion de
fabrica)

5.1.9 Tallimetro

b. De minimo 190 cm

a. Tara

5.1.10 Funciones b. Hold

c. Apagado automatico

Minimo dos (2) juegos de bateria

5.1.11 Elementos de carga recargable de repuesto y un cargador

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA CLASE PRODUCTO

42 18 28 00

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

5.2.1 1 ARO

.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
Ifecha de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo,
laccion que sera realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades
de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va

dirigido.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correa Institucional:
www.egat.com.co

1




5.2. GARANTIA
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5.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningtn costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

5.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y|
entrega a satisfaccion.

5.3. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del contrato, serd de
méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se haréd entrega de
informacién tal como, nombre de contacto, direccién y|
numero telefénico.

15.4. MANTENIMIENTO PREVENTIVO

1.7.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacién del equipo,
accion que serd realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades
de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va
dirigido.

|5.5. MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de
la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

{5.6. TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento
de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serian asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

|5.7. CALIBRACION

El oferente debera entregar junto con el equipo el
certificado de calibracion comrespondiente, el cual
debera ser vigente y avalado por la ONAC dicha
calibracion debe ser realizada en el lugar de
instalacion del equipo.

presente ficha técnica.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
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PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |EB-006 1
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
BASCULA PESA BEBE ELECTRONICA CON INFANTOMETRO
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
instrumento de medicién que sirve para determinar la mesa de un cuerpo utilizando la accién de la gravedad sobre este cuerpo, (NTC2031)
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
6.1.1. Tipo Bascula digital
6.1.2. Clase Bascula de sobremesa
6.1.3. Sistema Electrénico
6.1.4. Capacidad de Minimo 20kg
carga
6.1.5. Division de escala :
o esolucida De maximo 10 gramos
:;‘l GI Unidades de Kg, Ibs
6.1.7. Display Tipo LED 0 LCD
Teclas tipo pulsador o teclado de
6.1.8. Teclado | membeans
Baterlas recargables incluidas con el
6.1. GENERALES 6.1.9. Fuente de equipo y alimentacion eléctrica de 110 -
alimentacion eléctrica 120 VAC mediante fuente o adaptador
AC/DC
Tara
6.1.10. Funciones Auto Hold
Apagado automatico
Minimo dos (2) juegos de bateria
recargable de repuesto y un cargador
Un Infantometro con topes para cabeza
A i y pies
SI1 e Dos colchonetas de pesado
Dos cintas metricas
Una mesa de facil limpieza para la
: Instalacion de la bascula en el
| consultorio
' CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 18 28 00
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
6.2.1. 1ANO
6.2.2. El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha
de puesta en marcha y test de aceptacién del equipo, accién que
sera realizada por el oferente en presencia del personal que sea
designado por cada una de las Unidades de Servicios de Salud
(USS) de la Subred a la que va dirigido.
Direccion: Calle 13 No, 31 - 96 S

Correo

Teléfono: +57 1 2479552
Institucional:

COm.co
www.egat.com.co

3
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6.2.3. oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningdn costo
adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del
evento. Se exceptlan los casos de equipos gque requieran
preinstalacién, los cuales no serdn sustituidos, pero de igual forma
la empresa contratista deberd generar acciones para garantizar la
continuidad en la prestacidn del servicio por el tiempo que tome su
reparacién.

6.2. GARANTIA

6.24. Eloferente garantiza que en los casos en que los dafios en
los bienes se deban a causas diferentes a la mala operacion del
equipo por parte del operario, el oferente soportara el servicio con
un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que
tome su reparacion y entrega a safisfaccion. Se exceptian los
casos de dafios en equipos que requieran preinstalacion, los cuales
no seran sustituidos, pero de igual forma la empresa contratista
debera generar acciones para garantizar la continuidad en la
prestacion del servicio por el tiempo gue tome su reparacion.

1.7.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de
puesta en marcha y test de aceptacién del equipo, accidn que serd
6.3 TIEMPO DE RESPUESTA realizada por el oferente en presencia del personal que sea
designado por cada una de las Unidades de Servicios de Salud
(USS) de la Subred a la que va dirigido.

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la
garantia, realizard como minimo dos (2) mantenimientos
preventivos al afic a cada uno de los equipos ofertados de acuerdo
con los protocolos establecidos en los manuales del equipo. El
cronograma de mantenimiento de cada uno de los equipos sera
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remilird copia a la supervisién del
contrato.

]6.4. MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos correctivos
Inecesarios a los equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro de repuestos

|65 MANTENIMIENTO sin costo alguno para las USS de las subredes Integradas de

CORRRCIVG Servicios de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas
diferentes a la mala operacién del equipo por parte del personal
asistencial que opere dicho equipo.

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa minimo
e durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento de la garantia
I;‘;‘J:,i“m D SOFaRIEPOST ofrecida, en relacién con el mantenimiento preventivo, correctivo y

suministro de repuestos, cuyos costos serlan asumidos por la USS,
inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

El oferente debera entregar junto con el equipo el certificado
de calibracion correspondiente, el cual debera ser vigente y
avalado por la ONAC dicha calibracion debe ser realizada en
el lugar de instalacion del equipo.

6.7. CALIBRACION

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las
cha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:

Teléfono

detalladas en la presente

Direcclon: Calle 13 No. 31 - 86
Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional: contactenosi@egat.com.co
www.sgat.com.co




EGOAT

Entetart el Gastunn Adminit ratam y Tornea
Gesudn - Transparencio - Progreso

LOTE No. 7. BASTON TERAPEUTICO
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PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

|eB-007

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

BASTON TERAPEUTICO

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

El baston es una de las herramientas técnicas mas utilizadas para ayudar a caminar. Permite apoyar parte del peso del cuerpo, lo que da seguridad y facilita que la

persona mayor camine de manera mas auténoma.

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

7.1. Generales

7.1.1. Material

[Aluminio liviano y resistente

7.1.2. Sistema de altura

Graduable

7.1.3. Mango

Fabricado en material suave y ergondmico

7.1.4. Capacidad

110 kg £ 10 kg

7.1.5. Seguridad

Tapdn en goma antideslizante.

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA

CLASE

PRODUCTO

42

21

15

00

CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

7.2 GARANTIA

7.21 1 ANO

7.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha
de puesta en ha y test de
el ofi te en p ia del p que sea designado por la
unidad de servicios de salud (USS) de la subred a la que va
dirigido.

ion del equipo, realizada por

7.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del prog de igilancia institucional y
verificado por parte del of; se p te a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningdn
costo adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del
avento.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
T.Iﬂon?cﬁ'f 1 2479552

Www.egat.com.co

Correo
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7.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en
los bienes se deban a causas diferentes a la mala operacién del
equipo por parte del operario, el oferente soportara el servicio con
un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tlempo que
tome su reparacion y entrega a satisfaccién.

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de

p a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del contrato ante cualquier
7.3. TIEMPO DE RESPUESTA requerimiento técnico, serd de maximo 5 horas, para lo cual, en el
to de la entrega de los equipos en el punto autorizado, se
haré entrega de informacién tal como, nombre de contacto,
direccidn y nimero telefénico.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
|
Dirscolon: Calle 13 No. 31 - 96 u | .
Teldfono: 457 1
Correo Institucional: wmmew | BOGOT/\
www.egat.com.co Ty
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LOTE No. 8. BICICLETA ELIPTICA

2 PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E /\-|- PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
"':"T":‘:’:‘“"‘IT‘L_“‘I FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
CODIGO: |EB-008. ]
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
BICICLETA ELIPTICA
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
La bicicleta eliptica es una méaquina disefiada para ejercitar simultdneamente los musculos del cuerpo, te y sin esfi
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
IB.1.1. Sistema de resistencia o frenado mecsnico y¥o slsciramagnélion de.minimo;d
niveles
IB.L.Z. Capacidad méaxima de carga 130 kg + 10kg
10.1.3. Plataformas apoya pies 2 plataformas apoya pies
|8.1.4. Manilar Manilar doble
8.1.5. Display LCD o TFT
8.1. Generales a. Velocidad
b. Tiempo
8.1..6. visualizacién de: c. Distancia
d. calorias quemadas
e, Ritmo cardiaco
|Ruedas o rodillos de transporte para facil
8.1.8. Sistema de transporte ldas etk

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
49 20 15 0
CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO
8.2.1 1 ANO

8.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha
de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo, realizada por
el oferenle en presencia del personal que sea designado por la
unidad de servicios de salud (USS) de la subred a la que va
dirigido.

8.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
[8-2. GARANTIA verificado por parte del ofi 8 comp a lizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningan
costo adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del
evento.

Direccion: Calle 13 No, 31 - 96 ‘*'
Teléfono: +57 1 2479552 -
titucional:

Correo Ins
www.egat.com.co
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8.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en
los bienes se deban a causas diferentes a la mala operacién del
equipo por parte del operario, el of p el servicio con
un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que
tome su reparacion y entrega a satisfaccion.

18.3 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
sefvicios de salud y/o el supervisor del contrato, sera de maximo 5
horas, para lo cual, en el to de la ga de los equipos en
el punto autorizado, se hard entrega de informacién tal como,
nombre de contacto, direccidn y numero telefdnico.

18.4 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferents garantiza que, durante el periodo de duracién de la
lgarantia, realizara como minimo dos (2) mantenimientos
preventivos al aflo a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo con los protocolos establecidos en los les del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de los
equipos serd suministrado en el momento de la entrega del equipo
a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervision
del contrato.

8.5 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos correctivos
necesarios a los equipos ofertados durante el iempo que dure la
lgarantia, dicho mantenimiento incluird el suministro de repuestos
sin costo alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios
de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas
diferentes a la mala operacion del equipo por parte del personal
|asistencial que opere dicho equipo.

18.6 TIEMPO DE SOPORTE POSTVENTA

El oferente g iza que brindaré paldo postventa
|duranta los cinco (5) afios siguientes al vencimiento de la garantia
ofrecida, en relacién con el mantenimiento preventivo, correctivo |
suministro de repuestos, cuyos coslos serian asumidos por la
USS, inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teltfono: +57 1 2479552
Cormreo Institucional:

www.egat.com.co
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LOTE No. 9. BICICLETA ESTATICA

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FEF9

EOQAT

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

'mm‘frillMMI-ll‘“‘rm
iy - Fermtmgrerees - Birsgres s

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

cODIGO: |EB-009.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

BICICLETA ESTATICA

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

La bich tatica es una

| ia para ejel Imul los del cuerpo,

ESPECIFICACIONES

NO CUMPLE

frenado

9.1.1.1. Sistema de resistencia o

Mecanico ylo electromagnetico de
minimo 8 niveles

9.1.1.2. Capacidad de carga

Minimo 130 kg

9.1.1.3, Manubrio

‘Ajustable

9.1.1.4, Sillon

Ajustable en allura y distacia

9.1. BICICLETA 9.1.1.5. Display

|ESTATATICA 9.1.1. Generales

LCD o TFT con minimo 6 programas
de entrenamiento

ADULTO

9.1.1.6. Visualizacion de:

a. Velocidad

b. Tiempo

c. Distancia

d. Calorias quemadas

e. Ritmo cardiaco

9.1.1.7. Sistema de transporte

Ruedas o rodillos de transporte para
facil desplazamiento

9.1.1.9. Sistema de Fijacion

Con soportes fijadores

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA |

CLASE

PRODUCTO

48

20 | 1

5

CONDICIONES PARTIC

ULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE

FOLIO

9.2. GARANTIA

9.21 1 ANO

9.2.2 El oferente garantiza que la garantia Iniclara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacién dal equipa,
realizada por el of &n pr del p | que sea
designado por la unidad de servicios de salud (USS) de la
subred a la que va dirigido.

9.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evenlo adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipol

tivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

9.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el liempo que tome su reparacion y|
entrega a satisfaccion,

Correo ins

Direccion: Calle 13 No, 31 - 96
Telefono: 457 1 2479552
ttuclonal: com.co

WWW.
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19.3 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del contrato, serd de
méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se hard entrega de
informacién tal como, nombre de contacto, direccién y
numero telefénico.

19.4 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de
la garantia, realizard como minimo dos (2) tenimientos
preventivos al affo a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales
del equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno|
de los equipos serd suministrado en el momento de la
entrega del equipo a la USS asignada del mismo y se
remitird copia a la supervisién del contrato,

9.5. MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluird el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de
la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

LG.B. TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios siguientes al venclmlanto
de la garantla ofrecida, en relacion con el mant
preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serian asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

técnica.

Nombre y firma del representante legal

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

W, egat.com.co

Direccién:
Teléfono
Dirgccion: Cale 13 Mo 31 96 - Sl
Carreo Institucionat: m
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LOTE No.10. CABINA SONOAMORTIGUADA - INSONOI

A

IOMETRO

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

VERSION: 3

E 0 /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

cODIGO: |es-o010. 1

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

CABINA SONOAMORTIGUADA - INSONORIZADA CON AU DIOMETRO

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Las cabinas sonoamortiguada son utilizadas para realizar audiometrias por sus excelentes condiciones acuslicas. Sus p

estén perfect: e aisladas acusticaments, impidiendo

que el paclente, que se encuentra dentro en el momento de la audiometria, escuche cualquier tipo de ruido exterior.

l

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FoLo
10.4.4.TI Modular fabricada en acero cold rolled
ifels 10 con acabados en pintura electrostatica
Perforados y cuebiertos con materiales
10.1.2. Paneles interiores atusticos absorbentas
10.1.3. Piso Antivibracion
Doble vidrio templado de seguridad anti
10.1.4, Ventana panoramica ruido y anti vibracion
tipo led con interruptor de encendido y
10.1.5. lluminacion interior apagado extemo
10.1.6. Puerta Con manija y cierre magnetico
10.1. Generales ; e
10.1.7. Ventilacion Con sistema de ventilacion interna
10.1.8. Alimentacion Electrica 110 - 120 VAC 50 - 60 Hz
Mesa externa abatible para la
10.1.10. Mesa Iinstalacion del audiometro y silla para
paciente.
Minimo 8 conectores de sonido
10.1.6. Conectores compatibles con las diferentes marcas de
equipos de audiologia
10.1.7 Medidas Minimo 1 m x 1m x alto de 2m
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 n .
Telsfono: +57 1 2479552

Correo institucional: contactenos@egat.com.co
Www.egat.com.co
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Un audiometro con dos canales independientes; con diagnostico, salidas aérea,
dsea y logoaudiometria, Pantalla LCD alfanumerica; memoria intema de minimo
1000 pruebas; Estimulos Tono Warble, puro - Interruptor de respuesta del
paciente; completa gama de pruebas en Frecuencias de 125 Hz a B000 Hz o
superior; e intensidades de -10 dBHL hasta 100 dBHL; Pulsos multiples de 250-
5000 milliseg; Tono continuo, pulsado o FM. Atenuadores de 5 db y 1 db;
Audifonos Bi Awuricular con acolchamiento antiruido; Pruebas de umbral
S5 Rotasaios automatico; Audiometria basica; Con pruebas SIS, Decay, BEKESY,

i ESTENGER, ABLB y LANGENBECK tono en ruido, Enmascaramiento en WN y
NB; Salida Campo libre; opcion para imprimir los resultados de la prueba
directamente o a través de una impresora USB o almacenarlos en una tarjeta SD
o una memoria USB; Con posibilidad de conectar la unidad al PC;
Requerimientos Eléctricos, 110-120 V CA, 60 Hz; Cable AC ACCESORIOS CON
LOS QUE SE ENTREGA EL EQUIPO: Con maletin; Auriculares audiometricos
completos; Vibrador dseo; Pulsador de respuesta de paciente; Con certificado de
calibracién.

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO FAMILIA CLASE

PRODUCTO

42 18 24

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE

NO CUMPLE

10.3.1 2 ANOS

10.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciaré desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo,
realizada por el oferente en presencia del personal que sea
designado por la unidad de servicios de salud (USS) de la
subred a la que va dirigido.

10.3.3 El oferente garantiza gque en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
|reportado como efectivo por parte del programa de
10.3. GARANTIA tecnovigilancia institucional y verificado por parte del oferente,
se compromete a realizar el cambio del equipo respectivo por|
uno igual o mejor sin ningn costo adicional, en los treinta
dias habiles siguientes a la fecha del evento.

10.3.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
|dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
|caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y|
entrega a satisfaccion.

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del contrato, serd de
10.4. TIEMPO DE RESPUESTA méaximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de
los equipos en el punto autorizado, se hard entrega de
informacién tal como, nombre de contacto, direccion vy,
|namero telefénico.

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de
la garantia, realizard como minimo dos (2) mantenimientos
preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
lacuerdo con los protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de los
equipos seré suministrado en el momento de la entrega del
equipo a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la
supervision del contrato.

10.5. MANTENIMIENTO PREVENTIVO

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
79552

Teléfono: +57 1 24, ' | A
Correo institucional: contactenos@egat.com.co ——— mﬂ\

www.egat.com.co
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10.6. MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos

|correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
Htiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluiré el

suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de la
subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los dafios
sean ocasionados por causas diferentes a la mala operacion
del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho

{equipo.

10.7. TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo
durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento de la
garantia ofrecida, en relacion con el mantenimiento
preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos
serian asumidos por la USS, inmediatamente vencido el
periodo de garantia contractual.

10.8. CONDICIONES DE INSTALACION

Al momento de realizar la instalacion y puesta en
funcionamiento del equipo se debera realizar la respectiva
validacién de funcionamiento de la cabina y entregar su
correspondiente reporte.

sente ficha técnica.

[Ba]o Ta gravedad de Juramento certifico que el |
pre

Nombre y firma del representante legal
Direccion:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teldfono: +57 1 2479552
Cormeo institucional:
WwWww.epal.com.co

presentado en ml oferta cumple con e e [as especificaclones técnicas detalladas en la
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LOTE No.11. CAMA CUNA PEDIATRICA

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

CAMA CUNA PEDIATRICA

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad
DESCR_IECBN GENERAL

las cunas médicas pediatricas facilitan el acceso a los bebés enf

0 con nec

especiales que estan conectados a dispositivos médicos, o que necesitan otro tipo de
atencion o tratamiento frecuentes, mismo que es proporcionado, mas cominmente, por el personal médico

Cormeo

‘W egat.com.co

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
11.1.1 Tipo
11.1.2 Capacidad de carga
11.1 Generales
11.1.3 Cabecero y piecero
limpieza. (Con decoracion infantil)
11.1.4 Asas De empuje
11.1.5 Estructura Acero con pintura electroestatica
11.1.6 Alimentacién eléctrica 10-120V_50 -60 Hz
11.2.2 Alturas regulables De 3 alturas
11.2.3 Espacio entre barandas IPmtsociOndaSBO'
11. 2 Barandillas Se debe tenar en cuenta que el
11.2.4 Espacio entre barandas y |espacio entre las barandas y la
base del colchén base del colchén no debe superar 1
cm
Ascenso, descenso,
i Trendelemburg, Antitrendelemburg,
11.3.1 Movim ajuste del espaldar, flexion de rodilla
y CPR manual
Manual, que no requiera
11.3.2 Accionamiento RCP alimentacion de energla y en ambos
lados de la cuna
11.3 Control
11.3.3 Bloqueo de los sistema de bloqueo de movimientos
movimientos desde el control de mando
Con sistema de seguridad minimo
:;"’::_l:::""“ y chicultes grado IPX4 que evite el ingreso de
liquidos, resistente a golpes
Direcclon: Calle 13 No. 31-96 '*
‘I‘olﬂnq: +57 1 2479852
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11.7 GARANTIA

11.4.1 Tela Impermeable
11.4.2 Forro Lavable
Antialérgico, antiescaras
11.4.3 Condiciones generales antifluldo y sin costuras, con
espuma de alta densidad
11.4 Colchén forrado A Dlarat dala
e Gl faAtli] 125em £+ 25cm x 60 cm £ 10 cm
cuna
De acuerdo con la dimensién de la
11.4.5 Dimenslones del colchén |cuna, con un espesorde 20cm £ 5
cm
11.4.6 Con funcién de Antidesplazamiento del colchén
4 ruedas de desplazamiento
11.5.1 Cantidad ghiatine
11.5 Ruedas
11.5.2 Dimensiones Con didmetro de minimo 125 mm
11.5.3 Freno Central o en cada rueda.
11.5.4 Generales Antiestaticas
11.6.1 Atril telescdpico con minimo dos ganchos
11.6.2 Caja o gabinete para ac
11.6.3 Con bascula integrada a la cama cuna y su correspondiente
11.6 Accesorios certificado de calibracién.
11.6.4 Luz nocturna LED
11.6.5 Una mesa de noche (no se acepta madera)
11.6.6 Mnmemnnj@gwmamlgm%
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - COD| UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA | CLA_g__E | PRODUCTO
42 19 | 18 | 0
CONDICIONES PAR - A CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
11.7.1 1ANO

11.7.2. El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de
puesta en marcha y test de aceptacion del equipo, realizada por el
oferente en presencia del personal que sea designado por la unidad de
servicios de salud (USS) de la subred a la que va dirigido.

11.7.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
|adverso alribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
|efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio del
equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningn costo adicional, en los
treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

11.7.4. Eloferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
bienes se deban a causas diferentes a la mala operacién del equipo por
parte del operario, el oferente soportara el servicio con un bien de iguales
0 mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacidn y
entrega a satisfaccion.

11.8 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de respuesta a
los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el
supervisor del contrato, serd de maximo 5 horas, para lo cual en el
momento de la entrega de los equipos en el punto autorizado, se hara
entrega de informacidn tal como, nombre de contacto, direccidn y
numero telefonico.

11.9 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracitn de la garantia,
realizard como minimo dos (2) mantenimientos preventivos al afio a cada
uno de los equipos ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos
en los manuales del equipo. El cronograma de mantenimiento de cada
uno de los equipos serd suministrado en el momento de la entrega del
equipo a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervisién
del contrato.

o
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11.10 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos correctivos
necesarios a los equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantla, dicho mantenimlento incluiré el suministro de repuestos sin
costo alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios de Salud,
cuando los dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacitn del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho
equipo.

11.11 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindaré respald tventa minimo durante los
cinco (5) afios siguientes al vencimiento de Is garantia ofrecida, en
relacion con el mantenimiento preventivo, correctivo y suministro de
repuestos, cuyos costos serfan asumidos por la USS, inmediatamente

vencido el periodo de garantia contractual,

11.12. CALIBRACION

El oferente debera entregar junto con el equipo el certificado de
calibracion correspondiente, el cual debera ser vigente y avalado
por la ONAC

técnica.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especifi

Nombre y firma del representants legal

detalladas en la pr

te ficha

Direccién:
Teléfono
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 ceiy
Teléfono: +57 1 2479552 *
Correo Institucional: BOGOT/\
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PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDATFE-F9
E /\T EV VERSION: 3
e 7ichbesmmra o FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
cODIGO: | EB012. |
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
CAMILLA O TABLA DE EMERGENCIA
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
Camiilla de trabajo pesado para transporte y observacion de pacientes.
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
12.1.1. Materlal Polietileno de alto impacto
de un solo cuerpo
12.1.2. Capacidad de carga minimo 150 kg
12.1.3. Sistema de inmovilizacién  [C°N Minimo 3 correas de
e nylon de minimo 2" y amés
12.1. Generales
12.1.4. Superficie Antideslizante
12.1.5. Agarre minimo 186 orificios
12.1.5. Color Naranja
12.2.1. Un inmovilizador de cuelio
12.2. Accesorios 12,2.2, Soporte de instalacion de la camilla a la pared
12.2.3. Un forro protector para la camilla, resistente y transparente
de facil limpieza
mmc
SEGMENTO FAMILIA | CLASE PRODUCTO
42 19 | 22 0
CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
12.3. 1ANO
12.3.2 El oferente garantiza que la garantia
iniciard desde la fecha de puesta en marcha y
test de aceplacién del equipo, realizada por el
oferente en presencia del personal que sea
designado por la unidad de servicios de salud
(USS) de la subred a la que va dirigido.
12 3.3 El oferente garantiza que en caso de
un evento adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parie del programa de
123 Liy tecnovigilancia institucional y verificado por
parte del oferente, se compromete a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o
mejor sin ningun costo adicional, en los treinta
dias habiles siguientes a la fecha del evento.
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 Y
Correo lmm o com.co
WWW.egat.com.co -y m
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parte del operario, el oferente soportara el
servicio con un bien de iguales o mejores

reparacion y entrega a satisfaccion.

12.3.4 El oferente garantiza que en los casos en
que los dafios en los bienes se deban a causas
diferentes a la mala operacién del equipo por

caracteristicas, durante el tiempo que tome su

12.4. TIEMPO DE RESPUESTA

técnica.

tiempo de respuesta a los requerimientos

ylo el supervisor del contrato ante cualquier

direccién y nimero telefénico.

Nombre y firma del representante legal
Direccion:
Teléfono

El oferente garantiza que, durante la garantia, el
realizados por la unidad de servicios de salud

requerimiento técnico, serd de maximo 5 horas,
para lo cual, en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se hara entrega
de informacién tal como, nombre de contacto,

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

Direccion: Calle 13 No. 31-96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional: contactence@egat.com.co
www.egat.com.c0
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LOTE No. 13. CAMILLA FIJA DE EXAMEN

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F?
E /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
cODIGO: |EB013. |
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
CAMILLA FIJA DE EXAMEN
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Camilla de trabajo pesado para transporte de pacientes.
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N® FOLIO
“acero con pintura electrostética ylo

13.1.1. Material pintura epéxica”

13.1.2. Cantidad Minimo 2 planos

de planos 1
13.1 Generales 13.1.3 Capacidad I ini 180 §

de carga

3'1’4 i Ancho minimo de 60 cm x largo

mensones minimo de 180 cm x alto de 70 cm

totales

13.2.1 Tela |lImpermeable

13.2.2 Forro Lavable

13.2.3

Condiciones Antialérgico, antifluido y sin costuras
13.2 Colchén forrado generales

13.24 De acuerdo con el drea de |a superficie

Dimensiones del |de la camilla, con un espesor de

colchén minimo 5 cm
13.3 Movimientos 13.3.1 Angulo del 0° a 60° con sistema mecanico

espaldar
13.4 Seguridad 13.4.1 Tipo ';:tc:;s protectores - aislantes en las 4

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 19 22 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

13.6.1 1 ANO

13.6.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde
la fecha de puesta en marcha y tesl de aceptacion del
equipo, accién que serd realizada por el oferente en
|presencia del personal que sea designado por cada una de|
las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la
que va dirigido.

13.6.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parle del programa de
13.6. GARANTIA tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

Direcclon: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correa institucional: contactenocs@egat.com.co
www.egat.com.co
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13.6.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y|
entrega a satisfaccidn.

13.5. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del contrato ante|
cualquier requerimiento tecnico, serd de méximo 5 horas,
para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en
el punto autorizado, se hard entrega de informacion tal
como, nombre de contacto, direccién y nimero telefdnico.

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

Direccion: Calle 13 No. 31-96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional: contactenos@egat.com.co
www.egat.com.co

ALEALD, |
o BOMGTABE

o
BOGOT/\
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PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

JEB-014. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

CAMI

DE OBSERVACION Y TRANSPORTE

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Cgmila de lraiajo pesado para transporte de pacientes.

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

14.1 Generales

14.1.1 Tipo

Hidréulica o neumética

14.1.2 Capacidad de carga estética
minima

180 kg o mayor

14.1.3 Dimensiones totales

Ancho minimo de 75 cm x largo
minimo de 190 cm

14.1.4 Sistema antichoques

Perimetral o topes esquineros

14.1.5 Barandas

abatibles o plegables

14.1.6 Estructura

Acero con pintura electroestatica

14.1.7 Otros

Espaldar radiclicido

14,2 Colchén forrado

14.2.1 Tela

Impermeable

14.2.2 Forro

Lavable

14.2,3 Condiciones generales

Antialérgico, antiescaras, antifluido y
sin costuras

14.2.4 Dimensiones del colchén

De acuerdo con el 4rea de la superficie
del paciente, con un espesor de
inimo 10 cm

14.3 Movimientos

14.3.1 Trendelemburg / Anti-Trendelemburg

14.3.2 Plano de tronco - dngulo de inclinacién o Fowler

14.3.3 Ascenso - descenso (Hi - low)

14.3.4 Angulo minimo del espaldar

60"

14.4 Ruedas

14.4.1 Cantidad

4 das de despla:
rueda direccional

con quinta

14.4.2 Dimensiones

Minimo 7,8" (20 cm)

14.4.4 Freno

Central o estandar en las 4 ruedas

14.4.5 Generales

Minimo una rueda Antiestatica

14.5 Accesorios

integrados a la camilla

14.5.1 minimo 2 atriles abatibles telescépicos con 4 ganchos porta liquidos

14.5.2 Dos (2) asas o manijas de empuje

sujetadores de seguridad en velcro

14.5.3 Un soporte para monitoreo desmontable en acero inoxidable con

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO U

NSPSC

SEGMENTO | |

FAMILIA T

CLASE

PRODUCTO

Correo

Direccion:
Teléfono: +57 1 2479552

: Calle 13 No. 31-96
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42 | 19 1 22 | 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE |NO CUMPLE N° FOLIO
14.6.1 2 ANOS

14.6.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de puesta en
marcha y test de aceptacién del equipo, realizada por el oferente en presencia
del personal que sea designado por la unidad de servicios de salud (USS) de la
subred a la que va dirigido.

14.6.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso
atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como efectivo por parte del
programa de tecnovigilancia institucional, se compromete a realizar el cambio
del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningdn costo adicional, en los
14.6 GARANTIA treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

14.6.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes se
deban a causas diferentes a la mala operacién del equipo por parte del
|operario, el oferente soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
|caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacidn y entrega a
satisfaccion. Se exceptian los casos de dafios en equipos que requieran

| preinstalacion, los cuales no seran sustituidos, pero de igual forma la empresa
|contratista debera generar acciones para garantizar la continuidad en la
|prestacidn del servicio por el tiempo que tome su reparacién.

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el supervisor
del contrato, serd de maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punio autorizado, se haré entrega de informacién tal como,
|nombre de contacto, direccién y nimero telefonico.

14.7 TIEMPO DE
RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia,
realizard como minimo un (1) mantenimiento preventivo al afio a cada uno de
14.8 MANTENIMIENTO  |los equipos ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos en los
PREVENTIVO manuales del equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de los
equipos serd suministrado en el momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitird copia a la supervision del contrato.

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos comectivos necesarios a

los equipos ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho

14.9 MANTENIMIENTO  |mantenimiento incluird el suministro de repuestos sin costo alguno para las
CORRECTIVO USS de la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los dafios sean

ocasionados por causas diferentes a la mala operacion del equipo por parte del

personal asistencial que opere dicho equipo.

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante los cinco
(5) afios siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacién con el

14.10 TIEMPO DE mantenimiento preventivo, comectivo y suministro de repuestos, cuyos costos
SOPORTE POST-VENTA serian asumidos por la USS, inmediatamente vencido el periodo de garantia
contractual,

[Eajo 1a gravedad de Juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha
técnica.

Nombre y firma del representants legal

Direccién:
Teléf
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 i
Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional: contactenos@egat.com.co L m
www.egat.com.co = moooTABE
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LOTE No.15. CAMILLA GINECOLOGICA

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

EOAT

nap

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

vsnsﬁ: 3
FECHA: 21/01/2021

CcODIGO: |

EB-015. |

NOMBERE DEL PRODUCTO/SERVICIO

CAMILLA GINECOLOGICA

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Camilla de trabajo pesado para ginecologla de pacientes.

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

15.1 Generales

Tipo divan

Construido en acero coldrolled
con acabados en pintura
electrostatica

15.1.1. Tipo y material

3 Planos

15.1.2. Cantidad de planos Capacidad de carga minimo 120

kg

Ancho minimo 50 cm x largo de

15.1.3 Dimensiones totales 180 cm x alto de 60 cm

2 gavetas con manijas

15.2 Tapizado

Cordoban

15.2.1 Material Antialérgico, antifluido y sin

costuras

15.3 Movimientos

15.3.1 Angulo del espaldar 0° a 45° con sistema mecanico

15.3.2 Angulo de placa de piernas |0 a -90° con sistema mecanico

15.4 Seguridad

Tacos protectores - aislantes en

15.4.1 Tipo las 4

15.5. Accesorios

15.5.1. Dos pares de estribos

15.5.2. Un par de talonetas fabricadas en aluminio

15.5.3. Una cinta metrica para medir la altura uterina

SEGMENTO

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO_UNS-PSC
FAMILIA CLASE

PRODUCTO

42

19 22

0

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

15.3.1 1 ANO

15.3.2. El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de puesta en marcha y
test de aceptacion del equipo, accién que serd realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la
Subred a la que va dirigido.

15.3 GARANTIA

15.3.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso atribuible a fallas
del equipo médico y sea reportado como efectivo por parte del programa de tecnovigilancia
institucional y verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo

pectivo por uno igual o mejor sin ningin costo adicional, en los treinta dias habiles
siguientes a la fecha del evento.

Direccion: Calle 13 No. 31 -96
Teisfono: +57 1 2479552

www.egat.com.co

Correo com.co
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15.3.4. El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes se deban a

causas diferentes a la mala operacién del equipo por parte del operario, el ofe port
el servicio con un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que lome su
reparacién y entrega a satisfaccion.

15.4 TIEMPO DE
|RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de respuesta a los requerimientos
realizados por la unidad de servicios de salud y/o el supervisor del contrato, serd de méximo 5
horas, para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en el punto autorizado, se hard
entrega de informacion tal como, nombre de contacto, direccién y nimero telefénico.

155
MANTENIMIENTO
PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia, realizard como
minimo un (1) mantenimiento preventivo al afio a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos serd suministrado en el momento de la entrega deal
equipo a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervisién del contrato.

15.6
|MANTENIMIENTO
CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos correctivos necesarios a los equipos
ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro de
repuestos sin costo alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios de Salud,
cuando los dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala operacidn del equipo por
parte del personal asistencial que opere dicho equipo.

15.7 TIEMPO DE
|SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa minimo durante los cinco (5) afios
siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacitn con el mantenimiento preventivo,
correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos serian asumidos por la USS,
inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

|Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

Direcclon: Calle 13 No. 31-96
Teléfono: +57 1 2479852
Correo Institucional: contactencs@egat.com.co
www.egat.com.co
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LOTE No. 16. -

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E o /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
oot Lo FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: [EE1e. ]

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

CAMINADORA - TROTADORA

UNIDAD DE MEDIDA

nidad

DESCRIPCION GENERAL

maquina de gimnasio para hacer ejercicios, de caminar, trotar, es una banda de goma sin fin movida por un motor eléctrico, que tiene para ajustarla a varias
velocidades o inclinaciones

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
16.1.1.1. 110-120 VAC -
16.1.1. Motor Alimentacién 50/ 60 Hz
16.1.1.2. Potencia Minimo 3 HP
16.1.2. Velocidad 1 a minimo 20 Km/h
16.1.3. Inclinacién electronica 0a20%+5%
16.1.4. Capacidad de carga Minimo 130 kg
.1.5. Dispal LCD o TFT a color de minimo 7"
N Ganuritae: | PRSP a_c'\,efodds: e
b. Tiempo
c. Inclinacion
16.1.6. Visualizacion de d. Calorias | hora
e. Ritmo cardiaco a través de contacto
manilar
Minimo 1.50 cm de largo x minimo 50 cm
16.1.7. Area de trote !de ancho
CLAS

IFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO =1 FAMILIA T CLASE PRODUCTO
a2 - | 16 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

16.2.1 2 ANOS

16.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo,
accion que serd realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades de
Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va dirigido.

16.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
16.2 GARANTIA tecnovigilancia institucional y verificado por parte del oferente,
se compromete a realizar el cambio del equipo respectivo por
uno igual o mejor sin ningtn costo adicional, en los treinta
dias habiles siguientes a la fecha del evento.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 ,*
Telsfono: +57 1 2479552
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co

www.egat.com.co
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16.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
|dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario, el oferente
|soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y|
entrega a satisfaccidn.

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
|respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
|servicios de salud y/o el supervisor del contrato, serd de
16.2 TIEMPO DE RESPUESTA maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de
los equipos en el punto autorizado, se hard entrega de
informacién tal como, nombre de contacto, direccion y|
nimero telefonico.

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracion de
la garantia, realizard como minimo dos (2) mantenimientos
|preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de los
equipos sera suministrado en el momento de la entrega del
equipo a la USS asignada del mismo y se remitira copia a la
supervisién del contrato.

16.3 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de la
subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los dafios
sean ocasionados por causas diferentes a la mala operacion
del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho

equipo.

16.4 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que brindaré respaldo postventa minimo
durante los cinco (5) afos siguientes al vencimiento de la
16.5 TIEMPO DE SOPORTE POST- garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento

VENTA preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos
Iserian asumidos por la USS, inmediatamente vencido el
|periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Teléfono: 457 1 2479552
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co Pl

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 - | b
www.egat.com.co 3
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LOTE No. 17. CARRO DE MEDICAMENTOS

EQA

e ]

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDATFE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TEC|

NICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

|eB-017.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

CARRO DE MEDICAMENTOS
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Mueble hospitalario utilizado para el almacenaje temporal y dispensacion in situ de medicamentos a los pacientes en dreas de Hospitall on y C Ita Externa principal
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
Plastico o metélico en material
17.1.1 Material inoxidable
17.1 Generales
17.1.2 Esquinas Con parachoques
17.2.1 Cantidad Minimo 2 gavetas con seguro
a. Gaveta tipo unidosis con minimo
(24) compartimentos para organizar
17.2 Gavetas 17.2.2 Tipo medicamentos
b. Gaveta para materiales
endovenosos
17.2.3 Sistema de bloqueo Total, de los cajones o gavetas
17.3.1 Cantidad 4 ruedas, giratorias
17.3 Ruedas 17.3.2 Freno Minimo en dos de sus ruedas
17.3.3 Generales Minimo 1 rueda antiestatica
17.4.1 Un Soporte para los contenedores de desechos
17.4 Accesorios 17.4.2 Un Soporte para guardian
17.4.3 Un termohigrometro con certificado de calibracion.
_ CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 19 24 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

17.1.1. 2ANOS

17.1.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde
la fecha de puesta en marcha y test de aceptacién del
equipo, realizada por el oferente en presencia del personal
que sea designado por la unidad de servicios de salud
(USS) de la subred a la que va dirigido.

Direccion: Calle 13 No, 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional:
WWW,

4
~ B | soaomn %ﬁ&




171 GARANTIA

EQAT

Ertirland rlas Cantitn Administrativa y Taenics
Gestdn - Transparencia - Progreso

17.1.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea|
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en
los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion yj
entrega a satisfaccidn.

17.2.  TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del contrato, sera de
méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se hara entrega de
|informacién tal como, nombre de contacto, direccién y|
namero telefénico.

17.3. MANTENIMIENTO
|PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién
de la garantia, realizard como minimo dos (2)
mantenimientos preventivos al afio a cada uno de los
equipos ofertados de acuerdo con los protocolos
establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos serd
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la
USS asignada del mismo y se remitird copla a la
supervisién del contrato.

17.4. MANTENIMIENTO
CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluiré el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de
la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

17.5. TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

|El oferente garantiza que brindara respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento)
de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento|

costos serian asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

preventivo, comrectivo y suministro de repuestos, cuyos|

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552

Correo Institucional:

wWww.egat.com.co
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17.6. CALIBRACION

El oferente debera entregar junto con el equipo el
certificado de calibracion correspondiente, el cual
debera ser vigente y avalado por la ONAC

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
: Calle 13 No. 31 - 96 ok
Tlllhno +57 1 2479552 - |
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LOTE No.18. CENTRIFUGA

PROCESO GES’ MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CcODIGO: |eB-018. |
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
__C.ENTRIFUGA
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
equipo de laboratorio que genera i da , tiena el objetivo de separar los qua it una
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
18.1.1. Tipo Digital de sobremesa
18.1.2.1. Externo Lamina en acero con ’
18.1.2. Material osivos.
material resistente a la
18.1.2.2. Interno i6n
Material |Aceroinoxidable o matarial
18.1.34. inoxidable o mll:rlll
18.1.3. Rotor resistents 8 la corrosién
18.1.3.2.
Capacidad 24 Tubos de 15 ml
18.1.4. Velocidad iable entre 500 RPM y 4000 RPM
18.1.5, Display LCD ylo TFT
18.1. Generales 18.1.6. visualizaclén de: | Velocidad y tiempo
18.1.7.1. Tipo Membrana
18.1.7. Teclado 18.1.7.2. Programacion de velocidad,
Funclones tiempo y freno
a. Minimo 4 modos de programacion
18.1.8. Prog
b. Tiempo programable de 1 a 99 minutos
puerta con cieme hermetico y sistema de
18.1.9. Puerta seguridad
18.1.10. Alimentacion
110 - 120 VAC 50/ 60 Hz.
alectrica
18.1.11. A . a. Un cable de conexidn electrica
B i b. 24 portatubos de 15 mi
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA | CLASE PRODUCTO
41 | 10 i | 39 _ 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMFPLE NO CUMPLE N° FOLIO
1821 2 ANOS
18.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniclara desde la fecha de puesta en marcha y test de
aceptacion del equipo, accién que sera reall por el en prese del p | que sea
designado por cada una de las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va
dirigido.
18.2.3 El oferente garantiza que en caso de p un evento ad tribuible a fallas del
equipo médico y sea reportado como efectivo por perla del programa de tecnovigilancia institucional |
18.2 GARANTIA y verificado por parte del oferente, se comp a realizar el cambio del equipo respectivo por
uno igual o mejor sin ningin costo adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del
evento.

Direccion: Calle 13 No. 3196
+57 1 24
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|satisfaccion,

18.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafos en los bienes se deban a causas
diferentes a la mala op i6n del equipo por parte del operario, el oferente soportara el servicio con
un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y entrega a

18.3.1 Elmmmmmuhmma.uwummammmmu

18.3 TIEMPO DE realizados por la unidad de servicios de salud y/o el supervisor del contrato, serd de maximo §
RESPUESTA horas paralonual en el momento de la entrega de los equipos en el punto autorizado, se haré
F g :i6n tal como, nombre de contacto, direccion y nimero telefénico.

18.4.1 El oferente garantiza que, durante el periodo de duracidn de la garantia, realizard como
184 minimo dos (2) mantenimientos preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de acuerdo
MANTENIMIENTO |con los protocolos establecidos en los les del equipo. El cronograma de mantenimiento de
PREVENTIVO cada uno de los equipos serd inistrado en el momento de la entrega del equipo a la USS

asignada del mismo y se remitira copia a la supervisién del contrato,

18.5.1El oferente garantiza que realizard los mantenimientos corectivos necesarios a los equipos
18.5 ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro de
IMANTENIMIENTO |repuestos sin costo alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
CORRECTIVO dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala operacién del equipo por parte del

|personal asistencial que opere dicho equipo.
sseTEMPODE |18 B los cinco (5) afios
|soporTE PoST- siguientes al vencimiento de la garantia ofmcsda. en relacion con el mantenimiento preventivo,
VENTA y suministro de repuestos, cuyos costos serlan asumidos por la USS, inmediatamente

vencido el periodo de garantia confractual.

18.7. CALIBRACION

El oferente debera entregar junto con el equipo el certificado de calibracion correspondiente, el cual

debera ser vigente

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha técnica.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96

s

Teléfono: +57 1 2479552
Institucional:
www.ogat.com.co

o
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LOTE No.19. DESFIBRILADOR CON CARRO DE PARO Y COMPONENTES

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

VERSION: 3

E 0 /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

e e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

cODIGO: JeB-019. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

DESFIBRILADOR CON CARRO DE PARO Y COMPONENTES

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

equipo empleado para la realizacién de descargas eléctricas a pacientes que presentan fibrilaciones ventriculares y paros cardiorrespiratorios

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE

a. Energia suministrada desde 5 Joules
© menor

19.1.1 Tipo de energia
b. Descarga maxima suministrada 360
Joules o menor

Sincrénico, asincrénico, cardioversion y

19.1.2 Modos de funcionamiento Foniicies

a. Seleccidn de nivel de energia en el
panel frontal

b. Carga y descarga de energia desde

et B las palas y el panel frontal

c. Con sistema para probar la energla de
|descarga y prueba automética del
desfibrilador

a. Pantalla LCD o TFT de minimo 5.6"

b.1 Valor
seleccionado y
descargado de
energia en Joules

b.2 Onda de
|electrocardiograma
de minimo 6
derivadas

b.3 Valor de la
frecuencia cardiaca
b. aVisualizacién |hasta 300 Ipm

19.1.4 Pantalla

b.4 Marcapasos
extemno

b.5 alarmas audibles
y visibles (sistemas

de seguridad)
Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 i
gy $I800n0: 457 1 2479552 -
Correo Institucional: contactsnos@egat.com. Pyt 8 m
www.egat.com.co Tt
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19.1. Desfibrilador b.6 Indicador de
carga de baterla
a. Tipo Recargable
Minimo dos horas en
19.1.5 Bateria monitoreo o 20
b. Autonomia descargas a maxima
potencia
19.1.6 Impresora térmica Impresora térmica
19.1.7 Alimentacion eléctrica 110- 120 VAC / 50 - 60 Hz
19.1.8 Forma de onda Onda bifasica

a. Modo manual y DEA

b. Modo sincronizado

c. Desactivacién automatica del nivel de
energia en caso de que no ocurra la
|descarga, de méximo 60 segundos

19.1.9 Funcionamiento d. Tiempo de carga a 200 Joules
|maximo 5 segundos

e. Tiempo de carga de energia maxima
a 8 segundos

f. Grado de proteccion IPX2

a. Palas adullo/pediétrico

b. Cable de ECG de cinco derivaciones
c. Minimo cien electrodos ECG con
fecha de vencimiento no inferior a un
afio

d. Interface para marcapasos

e.un juego de parches de electrodos
para desfibrilacién adulto y Un juego de
parches de electrodos para desfibrilacién
pediétrico”

f. Minimo 20 unidades de papel térmico
para la impresora

19.1.10 Accesorlos para el
desfibrilador

|g. Un Cable de conexion eléctrica grado
hospitalaric de minimo 2 m de longitud

19.2.1 Material Pléastico o metalico
a. De 3 a 5 gavelas
b. con divisiones interiores para el
1822 Covnle, |aimacenamiento de farmacos en minimo
dos gavetas
19.2.3 Atril Para liquidos parenterales
Para masajes cardiorrespiratorios
19.2.4 Tabla plastica (No se acepta fabricacion en
madera)

Para desfibrilador, tanque de oxigeno,

1525 Saperees guardian y contenedores de desechos

‘Eomper o parachogues periférico de

19.2.7 Bomper 360°

19.2.8 Sistema de seguridad de las

gavetas Para bloqueo de las gavetas

a. 4 ruedas giratorias
19.2.9 Ruedas b. Minimo 1 rueda antiestatica
c. Con freno minimo en 2 ruedas

.::%wm: Calle 13 No.31 - 96 - | o @
Correo institucional: contactenos@egat.com. m
www._egat com.co - g
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19.2 Carro de paro

19.2.10 Accesorios para el carro

a. Una multitoma con polo a tierra
adherida al carro con cable de conexion
eléctrica de minimo 3 m de longitud

b. Un termohigrometro con certificado de
calibracion

c. 4 infusores con Brazalete resistente
con lazo para colgar del soporte de
infusién, brazalete lavable. Lectura
precisa del nivel de liguido en la bolsa
gracias a |a redecilla transparente del
brazalete. Manémetro con escala de 0
hasta 300 mm Hg. Membrana
endurecida. Sin fijacién del punto cero.
Bolsa de latex resistente a la presion.
Pera de bombeo libre de latex

d. Un Laringoscopio adulto Fabricado en
metal resistente a la corrosién
lluminacién mediante fibra dptica.

Luz blanca de 2.5 Volts.

Hojas inoxidables y autoclavables,
Hojas para paciente adulto, peditrico y
neonato, como se describen a
continuacién:

Pediétrico. 1, 2 (Macintosh y Miller).
Aduiltos. 3,4 o 5 (Macintosh y Miller).
Estuche compacto,

bombillo de repuesto.

e. Un Laringoscopio pediatrico .
Fabricado en metal resistente a la
corrosién lluminacién mediante fibra
optica.

Luz blanca de 2.5 Volts.

Hojas inoxidables y autoclavables.
Hojas para paciente pediétrico y
neonato,

como se describen a continuacion:
Neonatal. 0 (Macintosh) 00, 0 (Miller).
Pediatrico. 1, 2 (Macintosh y Miller).
Estuche compacto.

bombillo de repuesto

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA

CLASE

PRODUCTO
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|CONDICIONES PARTICULARES POST-

VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

19.3.1

2 ANOS

dirigido.

19.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo,
accion que sera realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades
de Servicios de Salud (USS) de |la Subred a la que va

com.co




19.3 GARANTIA
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19.3.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.
Se exceptlan los casos de equipos que requieran
preinstalacion, los cuales no seran sustituidos, pero de igual
forma la empresa contratista deberd generar acciones para
garantizar la continuidad en la prestacién del servicio por el
tiempo que tome su reparacion.

19.3.4 El oferente garantiza que en los casos en gue los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y
entrega a satisfaccion. Se exceptuan los casos de dafios en
equipos que requieran preinstalacion, los cuales no seran
sustituidos, pero de igual forma la empresa contratista
debera generar acclones para garantizar la continuidad en la
prestacion del servicio por el tiempo que tome su reparacion.

19.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de

puesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del contrato, serd de
maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se hara entrega de
informacidn tal como, nombre de contacto, direccién y
Numero telefénico.

19.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que durante el periodo de duracion de
la garantia, realizard como minimo tres (3) mantenimientos
preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo a los protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de los
equipos sera suministrado en el momento de la entrega del
equipo a la USS asignada del mismo y se remitira copia a la
supervision del contrato.

19.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de
las subredes Integradas de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

19.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento
de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serian asumidos por la USS, inmediatamente vencido
el periodo de garantia contractual.

Direccion: Calle 13 No. 31 -96
Telsfono: +57 1 2479552

Correo Institucional:

www.egal.com.co
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El oferente debera entregar junto con el equipo el certificado

19.8. CALIBRACION de calibracion correspondients, el cual debera ser vigente

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccion:
Teléfono

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 R
Teldfono: 457 1 2479552 - l b

Correo Institucional: contactencs@egat.com. DOGO‘I'I\
www.egat.com.co = c—
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LOTE No.20. DOPPLER FETAL

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9

E @ /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

bt Gt bty e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y FECHA: 21/01/2021
Camde - Transpoarae: @ - Frogeas sEchms

CODIGO: | EB-020. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
DOPPLER FETAL
UNIDAD DE MEDIDA
—Unidad
DESCRIPCION GENERAL

Es un transductor de ultrasonido de mano/portatil usado para detectar los latidos del feto durante los cuidados prenatales. Utiliza el efecto Doppler para
proporcionar una simulacion audible de latidos.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO
20.1.1 Tipo |Manual
Max 5 minutos sin seial o sin
20.1.2 Apagado automatico ot
20.1.3 Funcionamiento Por bateria

Con fijacién integrada para

20.1 Generales 20.1.4 Sistema de seguridad proteccion de la sonda

a. Con altavoz integrado y con

20.1.5 Estructura regulacion de volumen

b. Con Salida para auriculares

20.2 Baterias 20.2.1 Tipo Recargable
20.3.1 Frecuencia Minimo de 2 MHz

20.3 Sonda 20.3.2 Tipo Fija
20.3.3 Caracteristicas Impermeable y sumergible
20.4.1 Tipo LCDo TFT

a. numeros.
20.4 Displa; .
Py 20.4.2 Visualizacién b. frecuencia cardiaca fetal con

resolucién menor o igual a 1 LPM

20.5.1 Minimo un tarro de gel conductiva para ultrasonido de minimo
500 ml

20.5 Accesorios 20.5.2 Un estuche de transporte blando y de proteccién para el equipo

20.5.3 Un Kit de recarga de bateria. (adaptador 110 Vy 2 juegos de
baterias)

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 [ 20 17 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N® FOLIO

20.6.1 1 ANO

20.6.2EI oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de
puesta en marcha y test de aceptacion del equipo, accién que seréa
realizada por el oferente en presencia del personal que sea designado
por cada una de las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred
a la que va dirigido.

Direccion: Calie 13 No, 31 - 96 _*‘
o Teléfono: +67 1 2479552
.CO
s e o wumee | BOGOT/\
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20.6.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio del
equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional, en
los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento. Se exceptian
los casos de equipos que requieran preinstalacién, los cuales no serén
sustituidos, pero de igual forma la empresa contratista deberé generar
acciones para garantizar la continuidad en la prestacién del servicio por
el tiempo que tome su reparacion.

20.6.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
bienes se deban a causas diferentes a la mala operacién del equipo por
parte del operario, el oferente soportara el servicio con un bien de
iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su
reparacion y entrega a satisfaccién. Se exceptian los casos de dafios
en equipos que requieran preinstalacion, los cuales no seran sustituidos,
pero de igual forma la empresa contratista debera generar acciones para
garantizar la continuidad en la prestacion del servicio por el tiempo que
tome su reparacion.

20.7 TIEMPO DE
RESPUESTA

Carta de compromiso donde el oferente certifique que durante el periodo
de la garantia, el tiempo de respuesta a los requerimientos realizados
por la Unidad de Servicios de Salud (USS) y/o el supervisor del contrato,
serd de méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se haré entrega de informacién tal como,
nombre de contacto, direccién y nimero telefénico del referente de
soporte técnico del equipo.

20.8 MANTENIMIENTO
|PREVENTIVO

Carta de compromiso donde el oferente garantice que durante el periodo
de duracion de la garantia realizara como minimo dos (2)
mantenimientos preventivos al afio, a cada uno de los equipos ofertados
de acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales del equipo.
El cronograma de mantenimiento de cada uno de los equipos sera
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la USS asignada
del mismo y se remitira copia a la supervisién del contrato.

20.9 MANTENIMIENTO
CORRECTIVO

Certificacion mediante la cual el oferente garantice que realizara los
mantenimientos correctivos necesarios a los equipos ofertados durante
el tiempo que dure la garant(a, dicho mantenimiento incluira el suministro
de repuestos sin costo alguno para las USS de las Subredes Integradas
de Servicios de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas
diferentes a la mala operaci6n del equipo por parte del personal
asistencial que opere dicho equipo.

: Calle 13 No. 31-96
Direccion: oA
Correo Institucional:
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20.10 TIEMPO DE
SOPORTE POST-VENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante
los cinco (5) afios siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en
relacion con el mantenimiento preventivo, correctivo y suministro de
repuestos, cuyos costos serian asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

técnica,

|Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las

Nombre y firma del representante legal

pecifi

detalladas en la presente ficha

Direccién:
Teléfono
Dirsccidn: Calle 13 No. 31-96 ,-*‘
Jolstono: 4112470882
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LOTE No.21. ECOGRAFO 3D

0 PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
T FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

[ EB-021. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

ECOGRAFO 3D

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

simulacion audible de latidos.

Es un transductor de ultrasonido de mano/portatil usado para detectar los latidos del feto durante los cuidados prenatales. Utiliza el efecto Doppler para proporcionar una

ESPECIFICACIONES CUMPLE

NO CUMPLE N°® FOLIO

21.1 Generales

21.1.1 Tipo Trolley y no portatil

21.1.2 Estructura

a. Generales para paciente adulto, pediatrico y
neonatal

b. Capacidad de almacenamiento de minimo 320 GB

c. Teclado alfanumérico con iluminacién

d. Minimo tres puertos para transductor activo

e. Trolley con gabinete porta transductores y porta
gel.

f. Con software que permita hacer calculos, andlisis y
tendencias configurables ademas de emilir reportes

g. Control de ganancia y ajuste de la curva TGC

h. Con teclas de acceso répido

i. Con rango dindmico del sistema de minimo 96 dB

J. Con seleccién multifocal

k. Con zoom en tiempo real

I. Los textos y funciones en pantalla deben ser
configurables al idloma y panel de control
puede venir en idioma castellano o ingles

m. Con altavoces integrados

n. Con cable de conexion eléctrica de minimo 2 m

0. medicién de las 4 estructuras fetales principales.

a. Abdominal
b. Vascular
Direccion: Calle 13 31-96 _*'
Correo mzmw’“ . com.co
: Ak anint DOGO'I'I\
www.egat.com.co e sosoTABG.




21.1.3 Aplicaciones
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c. Partes Pequefias

d. Musculo esquelético

e. Gineco obstetricia.

21.1.4 Puertos de comunicacién

a. USB

b. Puerto de comunicacion LAN

c. Plataforma DICOM 3.0

d. Unidad de DVD/CD - RW

21.1.5 Alimentacién eléctrica

110 - 120 VAC/ 50 - 60Hz

21.2 Monitor

21.2.1 Pantalla

a. LED, LCD o TFT, a color

b. Minimo 19”

¢. Con movimientos del monitor.

121.3 Imagen

21.3.1 Modos de Imagen

a. B/N (bidimensional)

b. M (movimiento)

c. Doppler color

d. Doppler pulsado

e. Doppler espectral

f. Power doppler

21.4 Sondas

21.4.1 Transductor Convex

Un (1) transductor multifrecuencias

21.4.2 Transductor Lineal

Un (1) transductor multifrecuencias

21.4.3 Transductor Endocavitario

Un (1) transductor multifrecuencias

21.5 Accesorios

21.5.1 Una impresora térmica

21.5.2 Minimo 20 unidades de papel para la
llirnprosora térmica

21,5.3 minimo 500 ml de gel para ultrasonido

21.5.4 Con sistema de seguridad para los
|transductores

21.5.5 Bateria recargable o Una UPS de 2 KVA

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA CLASE

PRODUCTO

20 17

42
CONDICIONES PARTIC

ULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

21.6 GARANTIA

Z1.6.1 3 ANOS

21.6.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de puesta en marcha y test
de aceptacion del equipo, realizada por el oferente en presencia del personal que sea
designado por la unidad de servicios de salud (USS) de la subred a la que va dirigido.

21.6.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso alribuible a fallas
del equipo médico y sea reportado como efectivo por parte del programa de tecnovigilancia
institucional y verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningn costo adicional, en los treinta dias habiles
siguientes a la fecha del evento. Se exceptian los casos de equipos que requieran
preinstalacion, los cuales no serdn sustituidos, pero de igual forma la empresa contratista
deberé generar acciones para garantizar la continuidad en la prestacion del servicio por el
tiempo que tome su reparacién.

21.6.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes se deban a

diferentes a la mala operacién del equipo por parte del operario, el oferente soportara
el servicio con un bien de iguales o mejores caracleristicas, durante el tiempo que tome su
reparacion y enfrega a satisfaccion. Se plian los casos de dafios en equipos que
requiemn prainsl.nlnclﬂn los cuales no serdn sustituidos, pero de igual forma la empresa

4 generar acch para g la continuidad en la prestacion del servicio
porulhmpoquebmesumpamdén

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 lﬂ'l
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Carta de compromiso donde el oferente certifique que durante el periodo de la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos realizados por la Unidad de Servicios de Salud
(USS) ylo el supervisor del contrato, serd de méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la
entrega de los equipos en el punto autorizado, se hard entrega de informacién tal como,
nombre de contacto, direccién y nimero telefénico del referente de soporte técnico del equipo.

21.7 TIEMPO DE
RESPUESTA

Carta de compromiso donde el oferente garantice que durante el periodo de duracién de la
garantia realizard como minimo dos (2) mantenimientos preventivos al afio, a cada uno de los
21.8 MANTENIMIENTO |equipos ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales del equipo. El

PREVENTIVO cronograma de mantenimiento de cada uno de los equipos sera suministrado en el momento
de la entrega del equipo a la USS asignada del mismo y se remitira copla a la supervisitn del
contrato.

Certificacién mediante la cual el oferente garantice que realizara los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho
21.9 MANTENIMIENTO |mantenimiento incluiré el suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de las

CORRECTIVO Subredes Integradas de Servicios de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas
diferentes a la mala operacién del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho
equipo.

gEloferaﬁagarantizsqw“‘ a respaldo postventa minimo di los cinco (5) afios
2110 TIEMPO DE  |siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento preventivo,
1SOPORTE POST-VENTA |correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos serfan asumidos por la USS,
|inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

|El oferente debera entregar junto con el equipo el cerlificado de calibracion corespondiente, el

21.11. CALIBRACION | . .\ iebera ser vigente

Bajo la gravedad de Juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presents ficha
técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
Do oo DL o | =
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co m\
www.egat.com.co rasnr
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LOTE No.22 DIGIFLEX O EJERCITADOR DE DEDOS
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PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |EB-022

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

DIGIFLEX O EJERCITADOR DE DEDOS

m:qd.m

UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Equipo para ejercitar manos y dedos, desarrolla fuerza en los dedos de modo individual, flexibilidad y :ion al desarrollar la fuerza de la mano y el antebrazo
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
Plastico de alta
; resistencia con
;;::E:\ﬁa almohadillas suaves y
22.1 EJERCITADOR DE DEDOS FOTENNS RS JRNON Y
AMARILLO 22.1.1. Generales e
:,edR:slslanda Por |07 kg
e. Color Amarilio
Plastico de alta
¥ resistencia con
?;x:;?;:da |aimohadillas suaves y
comodas para dedos y
mano
22.2 EJERCITADOR DE DEDOS ROJO 22.2.1. Generales :S:sistenda por |, 4 kg
e. Color Rojo
Plastico de alta
resistencia con
;:Q::;:?;:da almohadillas suaves y
comodas para dedos y
mano
:?E.::;IERCITADDR DE DEDOS 2554 Ganariies ;;::sls!encia Por |5 3kg
e. Color Verde
Direccién: Calle 1 - L
Telefono: +57 t’m » B '*
Correc institucional: com.co
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22.4 EJERCITADOR DE DEDOS AZUL

22.4.1. Generales | Resistencia por |, ¢ o

Plastico de alta
resistencia con

;;xf’;:“ almohadilas suaves y
comodas para dedos y
mano

dedo

22.5 EJERCITADOR DE DEDOS
WNEGRO

22,5.1. Generales | Resistancle por 4.1 kg

e. Color Azul
Plastico de alta
resistencia con
:'bﬂ::eé‘:l B almohadillas suaves y
g y comodas para dedos y
mano

dedo

e. Color Negro

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA CLASE

PRODUCTO
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CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA |

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

226.1 1 ANO

226.2 El oferente garantiza que la garantia
iniciara desde la fecha de puesta en
marcha y lest de aceptacién del equipo,

lizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por la unidad
de servicios de salud (USS) de la subred a
la que va dirigido.

226.3 El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado
como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por
parte del oferente, se compromete a
realizar el cambio del equipo respectivo por
uno igual o mejor sin ningin costo
adicional, en los treinta dias habiles
siguientes a la fecha del evento.

226.4 El oferente garantiza que en los
casos en que los dafios en los bienes se
deban a causas diferentes a la mala
op }én del equipo por parte del operario,
el oferente soportara el servicio con un bien
de iguales o mejores caracteristicas,
durante el tiempo que tome su reparacién y
entrega a satisfaccion.

Direccion: 13 No. 31-96
Tblﬂunccﬁﬁm

Correo institucional: contactenos@egat.com.co
www.egat.com.co
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El oferente garantiza que durante la
|garantia, el tiempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del
contralo ante cualquier requerimiento
227. TIEMPO DE RESPUESTA tecnico, serd de méximo 5 horas, para lo
cual en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se hara
entrega de informacién tal como, nombre
de contacto, direccién y niumero telefénico.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente
ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

o C Dltn L o | A
W,

.egat.com.co -
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LOTE No.23. EJERCITADOR PEDAL

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

EC‘JAT

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

e Gane Ademmsnny e

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

|eB-023.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

EJERCITADOR PEDAL

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

para

pedalear mano.

Ejercitador de pedal son ejercicios de bajo costo y portétiles, tanto para el cuerpo superior e inferior, Pueden ser utilizados en el suelo durante el pedaleo de pie, o en el tablero de la mesa

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N°® FOLIO

23.1 Generales

23.1.1. Funclionamiento

Suave y silencioso

23.1.2. Resistencia

magnética y/o mecanica

23.1.3. Pudales

pedales con comreas comodas
y ajustables

ergondmicos para las manos

23.1.4. Base

Base con topes o superficie
antideslizante

23.1.5. Display

LCD

23.1.6. Visualizaclén

a. Velocidad

b. Tlempo

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA

CLASE

PRODUCTO
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CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

23.2 GARANTIA

23.21 1 ANO

23.2.2 El oferente garantiza que la garantia Iniciaré
desde |a fecha de puesta en marcha y test de

ptacién del equipo, ja por el of an
presencia del p | que sea designado por la
unidad de servicios de salud (USS) de la subred a
|a que va dirigido.

23.2.3 El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a fallas del
equipo médico y sea rep do como efecti
parta del prog de t igilancia institucional y
ificado por parte del oferante, se compromete a
realizar el cambio del equipo respectivo por uno
igual o mejor sin ningln costo adicional, en los
treinta dias hébiles siguientes a la fecha del evento.

23.2.4 El oferente garantiza que en los casos en
que los dafios en los bienes se deban a causas
diferentes a la msla operacion del equipo por parte
del op el s el servicio con un
bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el
tiempo que tome su reparacion y entrega a
satisfaccion.
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23.3. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos realizados
por la unidad de servicios de salud y/o el supervisor
del ante cualqui Juerimiento técni
sard de maximo 5 horas, para lo cual, en el
momento de la entrega de los equipos en el punto
autorizado, se hara entrega de informacién tal
como, nombre de contacto, direccion y niumero
telefdnico.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 .96
w: +57 1 2479552

Correo Institucional: contactsnos@egat.com.co
www.egat.com.co c——
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LOTE No. 24. ELECTRO ESTIMULADOR

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCESO GESTION MISIONAL
E e /\ PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

T e o FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

cODIGO: |EB-024. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

ELECTRO ESTIMULADOR

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

penerador de commente, que produce impulsos eléctricos con la energla suficiente para generar un potencial de accién (PA) en las células excitables: musculares o nerviosas
(sensitivas con resultados analgésicos y eferentes con resultados motrices), y asi modificar su estado habitual, que es el reposo.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO
minimo 2 canales con aislamiento
24.1.1. Canales independienta
24.1.2. Controlado Digital
24.1.3. Display LCD o TFT a color
24141 EMS
241,42 TENS
24.1.4.3. BURST
24,1.4.3, Amplitud  |Ajustable en cada
24.1.4. Tipos de trabajo de pulso canal
24.1.4.4, Frecuencia | Ajustable en cada
24.1. Generales de pulso canal
24.1.4.24. Ancho de |Ajustable en cada
m canal
24.1.5. Protocolos a. Protocolos de tratamiento predefinidos
24.1.6. Frecuencia frecuencia variable de 1 a 200 HZ
Temporizador variable hasta 60
24.1.7. Temporizador e iae
24.1.8, Control Control de inicio y final de terapia.
Alimentacion eléctrica del equipo 110 - 120
24,1.9. alimentaclion eléctrica. VAC/ 50 - 60 Hz
a. 2 Juego de electrodos carbonados
b. 2 juegos de cables para electrodos
o ¢. Bandas sujetadoras para los electrodos
2. d. 500 mi de gel conduclor
8. Se debera entregar con el equipo un camo de transporte para la instalacion del equipo,
de facil limpieza y desinfaccion,
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 14 18 0
CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO
2431 2 ANOS
24.3.2 El oferents garantiza que la garantia iniclard desde la fecha
de puesta en marcha y test de aceptacién del equipo, realizada por
el oferente en presencia del personal que sea designado por la
unidad de servicios de salud (USS) de la subred a la que va
dirigido.
Direccion: Calle 13 No, 31 - 96 R -
'l'ﬂnn?: +57 1 2479552
Correo institucional: contactenos@egat.com.co mo‘r’\
wWww.egat.com.co ——
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24,3.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
|efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
24.3 GARANTIA verificado por parle del oferente, se compromete a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningdn
costo adicional, en los treinta dias habiles sigulentes a la fecha del
avento.

24.3.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en
los bienes se deban a causas diferentes a la mala i6n del
lequipo por parte del operario, el oferente soportara el servicio con
un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que
tome su reparacitn y entrega a satisfaccion.

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del confrato, serd de méximo 5
horas, para lo cual, en el to de la ga de los equipos en
el punto autorizado, se hara entrega de informacién tal como,
nombre de contacto, direccion y nimero telefénico.

24.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante el pericdo de duracion de la
garantia, realizard como minimo dos (2) mantenimientos
preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de los
lequipos serd suministrado en el momento de la entrega del equipo
a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervision
del contrato.

24,5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos correctivos
|necesarios a los equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro de repuestos
24.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO sin coslo alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios
de Salud, cuando los dafios sean lonados por
diferentes a la mala operacién del equipo por parte del personal
asistencial que opere dicho equipo.

|E1 of que 4 respaldo postventa minimo
| durante os cinco (5;- afios siguientes al vencimiento de la garantia|
24.7 TIEMPO DE SOPORTE POSTVENTA |ofrecida, en relacion con el mantenimiento preventivo, correctivo y
suministro de repuestos, cuyos costos serlan asumidos por la
USS, inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccion:
Teléfono

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 S
Tolﬂonq: +57 1 2479552
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LOTE No. 25. ELECTROCARDIOGRAFO

EC‘J/\T

l.--a(.-— u—-_-\n..

Mcpen

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

|EB-025.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

ELECTROCARDIOGRAFO

Unidad
DESCRIPCION GENERAL

aparato electrnico que capta, registra y amplla la actividad eléctrica del >

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N*® FOLIO

25.1 Generales

25.1.1 Tipo de operacién Manual o automatica

baterias y suministro de red
eléctrica

25.1.2 Funcionamiento

Con pantalla a color LCD o TFT

25.1.3 Visuallzacién 30 mirime 8 pa

2514.N de I 12 canales

UsB, Ethemet ] RS 232 que
25.1.5 Puertos de icacié lai

oqubon auna cenlral da trabajo

Con software Interpretativo
del equipo en idioma
castellano

25.1.6 Software

25.1.7 Alimentacion eléctrica 110-120 VAC / 50 - 80 Hz

ion contra la d

25.1.8 Condiciones de seguridad d ol d ks

a. Ondas de las doce derivadas
en forma simultanea antes de
imprimir

b. Valor de la frecuencia
cardiaca

25.2.1 Pantalla de visuallzacién de los
y ondas registrad

c. Funcionamiento de la bateria

d. Filtros de linea estandar 50 —
60 Hz

@. Filtros musculares

f. Rechazo de modo comin
(CMRR): mayor o igual a 105 Db

Direccion: Calle 13 No. 3196
+57 1 2479552

Cormeo Ina

www.egat.com.co —

e

BOGOT/\




|25.2 Pantalla de vhualluclon de los

EQAT
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|g. Impedancia de entrada

h. Indicador de electrodo sin
contacto

il y ondas

a. Con teclado alfanumérico
para ingreso de datos

b. Sistema que permita al
ingreso de datos y la
25,2.2 Conflguracién y datos erdthomianilins

¢t

- . ia de al
linterno de minimo 300 estudios

|25.3 Accesorios

25.3.1 Impresora lermica intema

25.3.2 Un Cable de conexin eléctrica de minimo 2 m
de longitud

25.3.3 Bateria recargable con autonomia minimo de
una hora

25.3.25. Minimo diez unidades de papel para la
impresora intema

25.3.5 Minimo un tarro de gel para ECG de minimo
300 mi

25.3.6 Dos Juegos de sels electrodos de succidn
precordiales adulto y Dos Juegos de seis electrodos de

P P

25,3.7 Dos juegos de cuatro pinzas de extremidades
adulto y Dos juegos da cuatro pinzas de extremidades

25.3.8 Dos Cables de p de 10 deri

25.3.9 Un camo de transporte con sistema de fijacion
del equipo al carro,

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILLA CLASE

PRODUCTO
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CUMPLE

NO CUMPLE

N® FOLIO

25.6 GARANTIA

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA
25.6.1 Z ANOS

256.2 Elufemrlhauuantmquehgmntlnhidﬂ'ﬂdnadahhmds puesta en marcha y test de

del equipo, por el of en pr ia del personal que sea designado por la
unidad de servicios de salud (USS) de la subred a la que va dirigido.

25.6.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso atribuible a fallas del
equipo médico y sea reportado como efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional
y verificado por parte del oferente, se compromele a realizar el cambio del equipo respectivo por uno
igual o mejor sin ningln costo adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.
Se exceptuan los casos de equipos que requieran preinstalacidn, los cuales no serdn sustituidos,
pero de igual forma la emy debera g acciones para garantizar la continuidad
unlaprastaudnddumcnporﬂ!bmpoquamwmpamdn

25.6.25. El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes se deban a causas
dﬂmahmmddmmwmddcmﬂo el oferente soportara el servicio con
un bien de iguales o mej el tlempo que lome su reparacion y entrega 8
salisfaccion. Se excapluanbsmmuadanos en equipos que requieran prnh!talamdn los cuales
noserénsu.nstumdus pero de igual forma la empr debera g para

g la enla ion del servicio por el tiempo que torna SU reparacion.

Dirsccion: Calle 13 No. 31-96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional: contactenos@egat.com.co

& |

www.egat.com.co —
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Carta de promiso donde el of certifique que durants el periodo de la garantia, el tiempo de
25.7 TIEMPO DE respuesta a los requerimientos realizados por la Unidad de Servicios de Salud (USS) ylo el
IRE. ESTA supervisor del contrato, serd de méaximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los
SPUI equipos en el punto i se hard ga de inf ion tal como, bre de contacto,
direccion y nimero telefénico del referente de soporte técnico del equipo.
Carta de compromiso donde el of g ice que durante el periodo de duracidn de la garantia
25.8 realizard como minimo dos (2) mantenimientos p tivos al afio, a cada uno de los equipos
MANTENIMIENTO ofertados de do con los protocol tablecidos en los les del equipo. El cronograma de
PREVENTIVO mantenimiento de cada uno de los equipos serd suministrado en el momento de la entrega del
equipo a la USS asignada del mismo y se remitira copia a la supervisién del contrato.
Certificacion medi la cual el ofe garantice que realizara los mantenimientos th
25.9 rios & los equipos ofertados durante el tiempo que dure la g dicho tenimi
MANTENIMIENTO incluird el suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de las Subredes Integradas de
CORRECTIVO Servicios de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala operacion
del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho equipo.
25.10 TIEMPO DE El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante los cinco (5) afios sigulentes
- E POST al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacién con el imiento preventivo, ive y
|SOPORT : suministro de repueslos, cuyos costos serlan asumidos por la USS, inmediatamente el
(VENTA riodo de i al
25.11. El oferente debera entregar junto con el equipo el certificado de calibracion
CALIBRACION |comespondiente, el cual debera ser vigente y avalado por la ONAC
ola urame co que prese en cu ‘con as especificaclones técnicas delalladas en la presente ficha
técnica.
Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Dirscclon: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Institucional:

‘www.egat.com.co
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PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

EG/\T

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

muw— -\n-w-m Iu non

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: [EB0z6.
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
EQUIPO BASICO PARA SUTURA
UNIDAD DE MEDIDA
UI‘IEE

DESCRIPCION GENERAL

Equipo que se utiliza el cirujano para la ligadura de los vasos sanguineos y cierre o sutura de heridas durante una intervencion.

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

26.1. MANGO PARA BISTURI NO. 4

a. En acero inoxidable

26.1.1. Generales b. esterlizable a vapor

26.2. PINZA DE DISECCION CON
GARRA

a. Tipo adson con gama punta de

26.2.1. Generales |[®/3%i6n 2 - 1

b. acero inoxidable

c. esterilizable a vapor

26.3. TINERAS DE MAYO RECTA
PARA MATERIAL

a. Recta

26.3.1. Generales |b. acero inoxidable

c. esterilizable a vapor

26.4. PINZA DE DISECCION SIN
GARRA

a. Recta

26.4.1. Generales |b. acero inoxidable

c. esterilizable a vapor

26.5. PINZA KELLY CURVA,
HEMOSTATICA 14 CM

a. mango con cremallera

26.5.1. Generales [b. acero inoxidable

c. esterilizable a vapor

26.6. PORTA AGUJAS

a. mango con cremallera

26.6.1. Generales |b. acero inoxidable

c. esterilizable a va

"
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

CLASE

PRODUCTO

42

FAMILIA
31 22

0

CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA

CUMPLE

NO CUMPLE

N® FOLIO

26.6 GARANTIA

26.4.1 1ARO

26.4.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde
la fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del
equipo, realizada por el oferente en presencia del personal
que sea designado por la unidad de servicios de salud
(USS) de la subred a la que va dirigido.

26.4.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningin costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento

Direccion: Calie 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional: contactenos@egat.com.co
www.egat.com.co
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26.4 .4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y
entrega a satisfaccién.

26.7. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del contrato ante
cualquier requerimiento técnico, serd de maximo 5 horas,
para lo cual, en el momento de la entrega de los equipos en
el punto autorizado, se haréa entrega de informacién tal
como, nombre de contacto, direccién y nimero telefénico.

26.8. MARCACION

|El oferente garantiza que realizara el marcado laser de
cada una de las plezas del instrumental sin costo
adicional para la subred, en dicha marcacion se debera
grabar el nombre de la subred y el nombre del CAPS al
cual va dirigido el Instrumental.

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direcclén:
Teléfono

[Bajo 1a gravedad de Juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de Ias especificaciones técnicas detalladas en Ia

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
: #57 1 2479552

Teléfono:
Correo institucional:
WWW.egat.com.co
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LOTE No. 27. EQUIPO DE ATENCION DE PARTOS

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FEF9
E 0 INT PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS —_VERSION: 3
e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
CODIGO |EB-027. |
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
EQUIPO DE ATENCION DE PARTOS
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
instrumental especialments disefiado para el uso en el ejercicio de la labor de parto estos elementos tienen una forma y funcion diferente
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
a. De 20 cm En acero =
27.1 Pinza Diseccién con diente 27.1.1 Generales linoxidable

b. esterilizable a vapor
a. De 20 cm En acero
27.2 Pinza Rochester-Pean curva 27.2.1 Generales inoxidable
b. esterilizable a vapor
a. De 18 cm En acero
27.3 Portaguja Mayo Hegar 27.3.1 Generales |inoxidable
b. esterilizable a vapor
a. De 10.5 cm En acero
27.4 Tijera de cordén Umbilical 27.4.1 Generales inoxidable

b. esterilizable a vapor
a. De 22 cm En acero
|inoxidable
b. esterilizable a vapor

27.5 Tijera de Episiotomia Braum 27.5.1 Generales
¢. Indicados para
proced s de ob sion
en frio
a. De 17 cm En acero
27.6 Tijera de mayo recta 27.6.1 Generales inoxidable

b. esterilizable a vapor

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 29 42 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO
27.42.1 1 ANO

27.42.2. El oferente garantiza que la garantia iniciaré desde la fecha de
puesta en marcha y test de aceptacion del equipo, realizada por el
oferente en presencia del personal que sea designado por la unidad de
|servicios de salud (USS) de la subred a la que va dirigido.

27.42.3 EIl oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
27.42 GARANTIA efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio
del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningun costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

27.42.4 El oferente garantiza que an los casos en que los dafios en los
bienes se deban a causas diferentes a la mala operacion del equipo por|
parte del operario, el oferente soportara el servicio con un bien de
iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su
reparacion y entrega a satisfaccion,

Se requiere certificacién ante fabrica que garantice la durabilidad y

27.43 CERTIFIGACION brillo de el instrumental.

Dirgocion: Cale 13 No. 3196 - I ok
Comeo matclonat conacinos@ogstcomes 2 | BOGOTS\ &&
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27.44, TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de respuesta a
los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el
supervisor del contrato ante cualquier requerimiento técnico, serd de
méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se haré entrega de informacitn tal
como, nombre de contacto, direccién y nimero telefdnico.

27.45 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracion de la garantia,
realizard como minimo un (1) tenimiento p tivo pasados los 8
meses de la entrega de los equipos a cada uno de los equipos
ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales
del equipo (incluyendo el afilado del isntrumental que lo requiera). El
cronograma de mantenimiento de cada uno de los equipos sera
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitira copia a la supervision del contrato.

27.46. MARCACION

El oferente garantiza que realizara el marcado laser de cada una
de las piezas del instrumental sin costo adicional para la subred,

en dicha marcacion se debera grabar el nombre de la subred y el
nombre del CAPS al cual va dirigido el instrumental.

técnica.

Bajo la gravedad de Juramento certifico que el lote presentado en ml oferta cumple con el 100% de las especifi

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Aatallad

en la pr

te ficha

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teldfono: +57 1 2479552
Correo Inatitucional: contactencs@egat.com.co

wiww._egat.com.co ———
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LOTE No. 28. EQUIPO DE ORGANOS DE LOS SENTIDOS DE PARED

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FEF9
E G /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
T et e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 28./01/2028.

CODIGO: |EB-028. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
EQUIPO DE ORGANOS DE LOS SENTIDOS DE PARED

UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Equipo médico compuesto principalmente por uﬂalmoscomo awocop\o base de pared, transformador de pared para equipo de érganos, dispensador de espéculos modular y anillos
de seguridad de los cabezal principal es la exploracién de cjos, oidos y nariz con el fin de evidenciar y diagnosticar posibles patologlas.
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
28.1.1 Soporte De pared
RACA: s, 28.1.2 Conexién eléctrica|110-120 VAC/ 60 Hz.
mehlih e Con iluminacién LED
28.2 Otoscopio. SR T
lz;s.z Transmisién de A traviss de fibea ool
28.3.1 Bombillo Con iluminacién LED
28.3.2 Comp tes Minimo 28 lentes
a. Ajuste de dioptrias con rueda
de paso continuo dentro del
28.3 Oftalmoscoplo. 28.3.3 Estructura y rango de (-) 25 o menor a (+) 40
caracteristicas opticas |0 Mayor
b. minimo 6 aperturas y filtros.
c. Filtro exento de rojo
a. Cable de conexién eléctrica
de minimo 2 m de longitud
28.4.1 Estructura
28.4 Unidad transformadora con b. Cables en espiral de
sistema de ficll montaje para fijarse a w"e"é'_" del oftalmoscopio y
Ipared otoscopio
a. Sensor de activacion y
28.4.2 Caracteristicas  |desactivacién de los mangos
b. Con dos mangos
28.5.1 Un dispensador de conos desechables, modular y/o adherido a la unidad de equipo de|
organos con cincuenta (50) conos
28.5 Accesorios. 28.5.2 Minimo 2 disposilivos de seguridad o antimobo
28.5.3 Minimo dos bombillos LED de repuesto por cada cabezal o referencia utilizada
28.5.4. Un martillo de reflejos
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO

42 18 20 0
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CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA
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CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

28.6. GARANTIA

28.6.1 1ANO

28.6.6. El oferente garantiza que la garantia iniciard desde
|'a fecha de puesta en marcha y test de aceptacién del
equipo, realizada por el oferente en presencia del personal
que sea por designado por la unidad de servicios de salud
(Uss)

28.6.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse
un evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y
sea reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningun costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

28.6.4. El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y
entrega a satisfaccion.

28.7. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del contrato, sera de
méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se hara entrega de
informacién tal como, nombre de contacto, direccién y
numero telefénico.

28.8. MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de
la garantia, realizard como minimo dos (2) mantenimientos
|preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales
del equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno
de los equipos serd suministrado en el momento de la
entrega del equipo a la USS asignada del mismo y se
remitird copia a la supervisién del contrato.

28.9. MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de la
subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los dafios
sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operaci6n del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
7 12479552

.egat.com.co
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El oferente garantiza que brindaréa respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento
28.10. TIEMPO DE SOPORTE POST- |de la garantia ofrecida, en relacion con el mantenimiento
VENTA preventivo, comectivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serian asumidos por la USS, inmediatamente
lvencido el periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las upcclT‘Icaclonu técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

=
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LOTE No. 29. EQUIPO DE PEQUENA CIRUGIA

EOAT

PROCESO GESTION MISIONAL

PROCEDIMIENTO FORHULAM Y EVALUACION DE PROYECTOS

CODIGO: PDAT-FE-F9

L e Attt

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |EB-028.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

EQUIPO DE PEQUENA CIRUG

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

disefiado para la de p

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

29.1 MANGO PARA BISTURI NO.3

29.1.1 Generales

a. Mango nimero 3

b. Mango plano de 12em

c. En acero q ico

4 oS

d. eaiantlzabla a vapor

29.2 PINZA ALLYS

29.2.1 Generales

a. 4x5 dientes

b. Tamafio 15 cm en acero inoxidable

c.Esterilizable a vapor

29.3. PINZA DE DISECCION CON
GARRA

29.3.1 Generales

a. De 14,5 cm En acero inoxidable

b. esterilizable a vapor

29.4. SEPARADOR DE SENN PUNTA
AGUDA

29.4.1 Generales

a. Longitud de 17 cm en acero
inoxidable

b. esterilizable a vapor

29.5. PINZA DE JONES

29.5.1 Generales

8. Longitud de 5 cm En acero
|inoxidable

b. esterilizable a vapor

29.6. PINZA KELLY CURVA

29.6.1 Generales

a. En acero gquinirgico

b. esterilizable a vapor

29.7. PINZA HALSTED - MOSQUITO

29.7.1 Generales

a. Longitud 12,5 cm curva en acero
inoxidable

b. esterilizable a vapor

29.8. PORTA AGUJAS MAYO HEGAR

29.8.1 Generales

a. Longitud 16 cm en acero inoxidable

b. esterilizable a vapor

29.9. SEPARADOR FARABEUF

29.9.1 Generales

a. Longitud 12 cm en acero inoxidable

b. esterilizable a vapor

29.10, SONDA ACANALADA

29.10.1 Generales

a. Longitud 14,5 cm en acero
inoxidable

b. esterilizable a vapor

29,11 TIJERA DE MAYO RECTA

29.11.1 Generales

a. De 17 cm En acero inoxidable

b. esterilizable a vapor

29.12 TWERA DE METZENBAUM

29.12.1 Generales

a. Longitud de 15 cm curva en acero
inoxidable

b. esterilizable a vapor

29.13 PINZA DISECCION SIN GARRA

a. Longitud de 14,5 cm en acero

29131 G I

i

b. esterilizable a vapor

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA

CLASE

| PRODUCTO
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CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA
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CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

29.14 GARANTIA

29.14.1 1ANO

29.14.2. El oferente garantiza que la garantia iniciaréd desde la fecha
de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo, realizada por el
oferente en presencia del personal que sea designado por la unidad de)
servicios de salud (USS) de la subred a la que va dirigido.

29.14.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento)
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reporlado como)
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y|
verificado por parte del of , 58 COMp te a realizar el cambio
del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningun costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

29.14.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
bienes se deban a causas diferentes a la mala operacion del equipo por|
parte del operario, el oferente soportara el servicio con un bien de
iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su
reparacion y entrega a satisfaccidn.

29,15 CERTIFICACION

Se requiere certificacién ante fabrica que garantice la durabilidad y
brillo de el instrumental odontoldgico.

29.16. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de respuesta a

los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el|

supervisor del contrato ante cualquier requerimiento técnico, serd de
maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los|
equipos en el punto autorizado, se hard entrega de informacion tal
como, nombre de contacto, direccién y nimero telefdnico.

29.17 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia,
realizaré como minimo un (1) mantenimiento preventivo pasados los 8

de la entrega de los equipos a cada uno de los equipos
ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales
del equipo (incluyendo el afilado del isntrumental que lo requiera). El
cronograma de mantenimiento de cada uno de los equipos serd
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitira copia a la supervisin del contrato,

29.18 MARCACION

El oferente garantiza que realizara el marcado laser de cada una de las
piezas del instrumental sin costo adicional para la subred, en dicha
marcacion se debera grabar el nombre de la subred y el nombre del
CAPS al cual va dirigido el instrumental.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccidn:
Teléfono

Di‘cdﬂn:c.*?‘l‘ihﬂ-“
Correo institucional:

warw._egal.com.co k——
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LOTE No. 30. EQUIPO DE RAYOS X DIGITAL CON MESA RADIOLOGICA

EQA

Etnand do Dot bmtration § s
e, « Trsiapuine otis |

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

|cobiGo:

|eB-030. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

EQUIPO DE RAYOS X DIGITAL CON MESA RADIOLOGICA

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Equipo de radiodiagnéstico cuenta con un tubo de rayos X el cual puede estar unido a una gria de techo movible para poder desplazario, o estar unido a la mesa

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

30.1
ESPECIFICACIONE
S TECNICAS

30.1.1 Equipo de rayos X fijo

30.1.1 GENERALES

30.1.2 Digital directo

30.1.3 Con control automatico de
exposicion.

30.2.1 Potencia de salida de minimo
30 Kw

30.1.2 GENERADOR DE RAYOS X

30.2.2 tensién acumulada minima 40
kV y méaxima de 150 kV, intervalos de
1kV

30.2.3 Tiempo de exposicién de_
minimo 1 m/s y méximo 10 m/s

30.3.1 Tipo de anodo giratorio o
estacionario.

30.1.3 TUBO DE RAYOS X

30.3.2 Puntos focales minimo 2. Menor
o igual a 0.7 mm y menor o igual a 1.3
mm

30.3.3 Capacidad calérica de 200 KHU
o superior

30.1.4.1. Con érea activa minimo de 35
x40 cm

30.1.4 DETECTOR PANEL (FPD)

30.1.4.2. Tamafio del pixel minimo de
150 micrémetros

30.1.4.3. Grado de protecion minimo
IPX5

30.1.5 COLIMADOR

30.5.1 Ajuste manual o automatico de
|a abertura

30.5.2 Con luz LED o halégena

30.6.1 Tablero flotante de
desplazamiento longitudinal y
transversal

30.1.6 MESA DEL PACIENTE

30.6.2 Con capacidad de carga de

minimo 200 kg

Direccion: Calle 13 No, 31 - 96
1 2479552

Teldfono: +57

Cormeo institucional: contactenos@egat.com.co

WWW.egat.com.co
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30.6.3 Con detector plano integrado

30.1.7 ESTACION DE TRABAJO

30.7.1 Monitor a color de minimo 19"

30.7.2 Con resolucion de 1280 x 1024

0 mayor

30.7.3 Con capacidad de
almacenamiento de minimo 3000
lmégenes

DICOM

30.7.4 Con protocolos de comunicacion

30.7.5 Con unidad DVD/RW

30.1.8 SOPORTES

30.8.1 Soporte de tubo

2U.0.£ BUCKY 08 pared

pared.

30.1.9 ALIMENTACION ELECTRICA

50 - 60 Hz

30.9.1 alimentacién de minimo 220V,

30.2.1. Delantales plomados adulto 2 pecho, 2 tiroides y 1 gbnadas

30.2.2. Delantales plomados pediétrico: 1 pecho, 1 tiroides y 1 génadas

30.2. ACCESORIOS |30.2.3. instalacién de sefializacién visual (Luz de advertencia), para

de rayos x

radiacién iénica, la cual debera ser instalda en la parte exterior de la sala

la misma marca del equipo ofertado

30.2.4. Se debera entregar junto con el equipo 1 flat panel para la mesa de
14x17" y 1 flat panel para el bucky pared 17x17" los cuales deberan ser de

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 20 18 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

30.3 GARANTIA

30.3.1 3.afos

30.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciard desde
la fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del
equipo, realizada por el oferente en presencia del personal
que sea designado.

30.3.3 El oferente garantizard que en caso de presentarse
un evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y|
sea reportado como efective por parte del programa de
tecnovigilancia institucional, el oferente realizard la
reparacién y entrega a satisfaccién dentro de los treinta (30)
dias habiles siguientes a la notificacion del evento.

30.3.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario, el oferente
realizara la reparacion y entrega a satisfaccion dentro de
los treinta (30) dias habiles siguientes al reporte de la falla.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional:
www.egat.com.co
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El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
|servicios de salud ylo el supervisor del contrato, serd de
30.4 TIEMPO DE RESPUESTA méximo cinco (5) horas, para lo cual en el momento de la
entrega de los equipos en el punto autorizado, se hard
{entrega de informacién tal como, nombre de contacto,
direccién y nimero telefdnico.

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién
de la garantia, realizara como minimo dos (2)
mantenimientos preventivos al aflo a cada uno de los
30.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO |equipos ofertados de acuerdo con los protocolos|
establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos sera
suministrado en el momento de la entrega del equipo.

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos|
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para la entidad,
cuando los dafios sean ocasionados por causas atribuibles|
a la mala operacidn por parte del personal asistencial que
lopere los mismo el valor de la reparacién seré asumido por|
la entidad.

30.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa
|minimo 7 afios siguientes al vencimiento de la garantia|
30.7 TIEMPO DE SOPORTE POST- ofrecida, en relacion con el mantenimiento preventivo,
VENTA correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos serfan
asumidos por la entidad, inmediatamente vencido el
periodo de garantia contractual.

El oferente deberd entregar junto con el equipo una UPS
de respaldo para la consola, por otra parte el oferente
debera realizar el suministro e instalacion del componente
de humanizacién de todo el drea fisica en el que sera
instalado el equipo, adicional a esto en el caso en que el
30.8 CONDICIONES DE equipo requiera elevador de voltaje para su funcionamiento,
IPREINSTALACION el mismo sera asumido por el oferente incluyendo el
cableado desde la subestacion electrica hasta el equipo de
rayos x. NOTA: Se debera tener en cuenta las condiciones
de infraestructura y electricas con las que cuente la sede en
la que sera instalado el equipo la cual podra ser verificada
en visita de preinstalacion programada durante el proceso.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 i
Telsfono: +57 1 2479552

Correo Institucional: contactenos@egat.com.co N m

www.sgat.com.co e BoSaTARE
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LOTE No.31. EQUIPO DE RAYOS X PERIAPICAL DIGITAL

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E o /\ PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
It om s e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |  EBo3. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
EQUIPO DE RAYOS X PERIAPICAL DIGITAL
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad

DESCRIPCION GENERAL

El generador de rayos x modifica el voltaje y la corriente de entrada para recibir del tubo de rayos x la energia necesaria para producir un haz de rayos x de un kilovoltaje méximo
deseado y una comriente medida en millamperios para los estudios radiogréficos dentales.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO
31.1.1 Equipo de Rayos - X Digital
31.1.2 Tipo fijo empotrado a la pared

31.1. Generales

31.2.1 Potencia de

i Minimo 0,50 kW
salida
31.2. Generador de Rayos - X
31.2.2 Tension
acumulada BOKV %108y

31.3.1 Tubo de rayos X con sistema de refrigeracion y/o
31.3. Tubo de rayos X disipador de temperatura.
31.3.2 Puntos focales 1 de minimo 0,5 mm

31.4.2 Rotacion x,y|300°, 300°

31.4. Colimador

31.4.3 Tipo cilindrico totalmente blindado

31.5. Alimentacion eléctrica 31.5.1 Alimentaci6n eléctrica 110 - 120 VAC - 50 / 60 Hz
31.6. Tiempo de exposicién 31.6.1. De 0.3 a 2.1 segundos

31.7. Tipo de paciente 31.7.1 Adulto - pediatrico

31.8. Indicadores 31.8.1 Audibles y visibles durante la emision de rayos x
31.9. Disparador 31.9.1Disparador con cable de minimo 5 m de longitud

31.10.1. Con protocololos de comunicacién DICOM

31.10.C icacion y software

31.10.2. Software que permita el descargue de imégenes

a. El equipo ofertado se deberd entregar con estacion de
trabajo y pantalla LCD de minimo 14 " para la visualizacién
de las imagenes.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 S
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Inatitucional:

www.egat.com.co
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b. Delantales plomados adulto: 2 pecho, 2 firoides, 2
gonadas y dos protectores visuales

31.10, Accesorios
C. Sistema de digitalizacién: a traves de radiovisiografo o
digitalizador de placas periapicales para uso en paciente
adulto y pediatrico

C. instalacién de sefializacién visual (Luz de advertencia),
para radiacion ionica la cual debera ser instalda en la parte
exterior de la sala de rayos x

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 15 20 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
311141 3 ANOS

31.11.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde
la fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del
equipo, accién que sera realizada por el oferente en
presencia del personal que sea designado por cada una de
las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la
que va dirigido.

31.11.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse
un evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y
sea reportado como efectivo por parte del programa de
31.11. GARANTIA tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ninglin costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

31.11.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y
entrega a satisfaccion.

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del contrato, sera de
31.12 TIEMPO DE RESPUESTA maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se haré entrega de
informacién tal como, nombre de contacto, direccién y
numero telefénico.

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién
de la garantia, realizard como minimo dos (2)
mantenimientos preventivos al afio a cada uno de los
equipos ofertados de acuerdo con los protocolos

31.13 MANTENIMIENTO PREVENTIVO |establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos sera
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la
USS asignada del mismo y se remitird copla a la
supervision del contrato.

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 R
Teléfono: +57 1 2479552 ’ I
Wwww.egat.com.co C—ry
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El oferente garantiza que realizara los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de
la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
|operacién del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

31.14 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento
31.15 TIEMPO DE SOPORTE POST- |de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento
VENTA preventivo, comectivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serian asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccion:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 ' e
Telsfono: +57 1 2479552 .
Correo institucional: contactenos@egat.com.co m

www.egat.com.co T
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LOTE No.32. EQUIPO DE RAYOS X PERIAPICAL PORTATIL CON RADIOVISIOGRAF

[v]

PROCESO GES' MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

EC’J/\T

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

e e bt e

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |EB-032.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

EQUIPO DE RAYOS X PERIAPICAL PORTATIL CON RADIOVIS|

0

UNIDAD DE MEDIDA

DE&CRI’CN GENERAL

deseado y una corriente medida en miliamperios para los estudios radiogréficos dentales.

G generador de rayos x modifica el voltaje y la corriente de entrada para recibir del lubo de rayos » rayos x la energia necesaria para producir un haz de rayos x de un kilovoltaje maximo

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
32.1. Generales 32.:.1 EI uipo de Bn}m-XDlgml
32.1.2 Tipo ?le
32.2.1 Potencia de salida| Minimo 0,50 kW
32.2. Generador de Rayos - X 32227 = e
acumulada
32.3.1 Tubo de rayos X con sistema de refrigeracion y/o disipador de
32.3. Tubo de rayos X sBmperanN;
32.3.2 Puntos focales minimo 1 de minimo 0,4 mm
32.4. Display 32.3.2 Panel de control de parametros
32.5. Alimentacién eléctrica 32,51 110- 120 VAC 50 - 60 Hz y a través de Bateria recargable.
32.6.1. minimo 0.01 segundos a ) 2.1 segundos con Tiempos de
32.6. Tiempo de exposicién p icién programables
32.7. Tipo de paclente 32.7.1 Adulto - pediatrico
32.8. Equipo con protecciones 32.8.1 internas para evitar radiaciones indirectas y de baja energia
32.9. Estudios Odontologicos. 32.3.2 clases dentales (inferior y superior - Diente Canino, Diente Molar)
32.10.1. Con protocololos de icacion DICOM
32.10.C Icaclén y softy
32.10.2. Software que permita el descargue de imagenes
a. Cargador de Bateria de 100-120 VAC, 50~60Hz
b. Delantales plomados adulto: 2 pecho, 2 tircides, 2 génadas y dos
protectores visuales
c. 1 RADIOVISIOGRAFO:que permita la captura de Radiografias dentales
de Alta calidad de imagen; con conexion de USB. ACCESORIOS:
32.10. Accesorios Pantalla monitor igual o mayor a 14", Software para visualizacién de
imagenes; con sensores de captura digital para pacientes adulto y
pediatrico; que permita la opcion de conexion a PC; Con maletin o
estuche de almacenamiento
d. Instalacidn de sefalizacion visual (Luz de advertencia), para radiacion
ibnica la cual debera ser instalda en la parte exterior de la sala de rayos x
CLASIFICADOR DE BIENES Y SER\IICBS CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 | 15 | 20 0
Divpocién: Calie 13 N0 31 98 ke
PN co il ! | mo‘r’\
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32.11. GARANTIA

purcndaunadolaswidudandu&rwdmdsSalud(USS)dahSuhmd
a la que va dirigido.

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
32.11.1 3 ANOS
32.11.2 El oferente g que la ia iniciara desde la fecha de
mmsnmhaymt“mpmwnddeqm mum
reallzada por el oferente en p ia del p | que sea desi

32.11.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio del
equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional, en los
treinta dias hébiles siguientes a la fecha del evento.

32.11.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
bienes se deban a causas diferentes a la mala operacién del equipo por|
parte del op , el of P el servicio con un bien de iguales
o0 mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y)
entrega a satisfaccion.

32,12 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de respuesta a
los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud yio el
supervisor del contrato, serd de méximo 5 horas, para lo cual en el
momento de la entrega de los equipos en el punto autorizado, se hard
entrega de informacion tal como, bre de contacto, direccién y ni

telefénico.

32.13 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia,
realizard como mii dos (2) mar preventivos al afio a cada
uno de los equipos ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos
en los manuales del equipo. El cronograma de mantenimiento de cada
uno de los equipos serd suministrado en el momento de la entrega del

equipo a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervisién|

32.14 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

del contrato,
El oferente garantiza que realizard los imil ctit
ios a los equip d dummgulﬁernpnquadumh

garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro de repuestos sin
coslo alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios de Salud,
cuando los dafios sean ionados por diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho
equipo.

32,15 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante los
cinco (5) afos siguientes al vendmianlu de la garanﬂs nl'mcua en
relacion con el mantenimients o, ¥ de
repuesios, cuyos costos serfan asurmdos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

Nombre y firma del representante legal

Bajo la gravedad de Juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha técnica.

Direccién:
Teléfono
m‘* 13 M. 1. 96 o
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LOTE No.33. EQUIPO DE ROTACION PARA ENDODONCIA

O PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
S . WA FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: [eB-033. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
EQUIPO DE ROTACION PARA ENDODONCIA
UNIDAD DE MEDIDA

Unidad
DESCRIPCION GENERAL

Equipo rotatorio permite utilizando un menor nimero de limas, darle una mayor conicidad que facilite la limpieza del conducto y su posterior obturacion.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
33.1.1.1. Display |LCD o TFT a color
a. Encendido - apagado
b. variacion de la
velocidad
33.1.1.2 ¢. variacion del torque
Controles d. variacion del tipo de
lima
e. Calibracién del
contrangulo
|a. Lima seleccionada
b. Velocidad
33.1.1. Unidad central (consola) 33.1.1.3. c. Torque
Visualizacion en |d. Barra de torque
pantalla de: . Sentido de la rotacion
f. Estado de carga de la
33.1. Generales batsiia
33.1.1.4. Torque 0.6 - 4.0 ncm
33.1.1.5. 250 - 1200 rpm £ 100
Velocidad rpm

33.1.1.6.
Alimentacion 110 - 120 VAC 50 / 60 Hz

6:01 mm

mediante boton en la

Sugealdn da la cabeza del contranguio

33.1.2. Contrangulo

33.1.1.3. Limpleza

ilizabl
y desinfeccion Esterilizable a vapor

33.2. Accesorios a. Un contrangulo adicional

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO FAMILIA [ CLASE PRODUCTO
42 15 ] 16 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

33.3.1 2 ANOS

33.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacién del equipo,
realizada por el oferente en presencia del personal que sea
designado por la unidad de servicios de salud (USS) de la
subred a la que va dirigido.

Correo institucional: contactenos@egat.com.co

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
www.egal.com.co g
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33.3.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y wverificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningin costo adicional,
en los treinta dias habiles sigulentes a la fecha del evento.

33.3.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacién y
entrega a satisfaccion.

33.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del contrato, serd de
méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de
los equipos en el punto autorizado, se hard enftrega de
informacién tal como, nombre de contacto, direccion y|
namero telefénico.

33.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de
la garantia, realizard como minimo dos (2) mantenimientos
preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
lacuerdo con los protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de los
equipos sera suministrado en el momento de la entrega del
equipo a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la
supervision del contrato.

33.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos
comeclivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de la
subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los dafios
sean ocasionados por causas diferentes a la mala operacién
del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho
equipo.

33.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo
durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento de la
|garantia ofrecida, en relacion con el mantenimiento
preventivo, comectivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serian asumidos por la USS, inmediatamente vencido
el periodo de garantia contractual.

presente ficha técnica.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Direccion: Caile 13 No. 31 - 96
T : #57 1 2479552
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LOTE No. 35.EQUIPO DE TORACOSTOM

6 PROCESO GESTION MISIGNAL CODIGO: PDATFE-FS
E /\T PROCEDIMIENTO FORIIULACBN Y E\\‘ALI.MCN:IN DE PROYECTOS VERSIEN: 3
s Ve P FICHA FECNICA DE ESTANDMEACIEN DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
CODIGO: |EB-035. |
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
EQUIPO DE TORACOSTOMIA
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESGRIPCﬁ GENERAL
instrumanto especialmente disefiado para el uso en el ejercicio da la odontologia. Puede ser acci manualmenta a motor o de ambas maneras il
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
a. Rosca Sencilla nimero 4
- i b. Mango liso hexagonal
35.1. Ma bisturi NO.4. 35.1.1
ey ¢. acero [noxidable

d. esterilizable a vapor
35.2 Pinza backhaus grande para 3521 G 3 a. En acero inoxidable
sujetar 2 b. esterilizable a vapor
35.3 Pinza Diseccion Con Garra 35.3.1 General A D8 14,5 oh sows inocddable

b. esterilizable a vapor

a. De 14 cm en acero quirtirgico
35.4 Pinza kelly curva, hemostatica 35.4.1 Generales b. Con cierre tipo cremallera de presicion

c. estarilizable a vapor
35.5 Pinza pean-rochester curvas a. De 20 cm En acero inoxidable
hemostatica e b. esterilizable a vapor

a. De 18 cm En acero inoxidable
35.6 Porta agujas hegar 35.6.1 G I

S e b. esterlizable a vapor
a. De 14,5 cm En acero inoxidable
h rial 35.7.1Gi | - —
35.7 Tijera mayo recta para materia b otREizable mRD
35.8 Tijera metzembaum curva para 35.61 G 3 a. De 15 cm En acero inoxidable
tejidos : b. esterilizable a vapor
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA | CLASE PRODUCTO
42 | 29 1 42 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
35.42.1 1 ANO

3542.2. El oferente garantiza que la garantia iniciard desde la fecha de
puesta en marcha y test de aceptacion del equipo, realizada por el oferente en
presencia del personal que sea designado por la unidad de servicios de salud
(USS) de la subred a la que va dirigido.

35.42.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso
|atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como efectivo por parte
35.42 GARANTIA del programa de tecnovigilancia institucional y verificado por parte del oferente,
se compromete a realizar el cambio del equipo respectivo per uno igual o
mejor sin ninglin costo adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la
facha del evento.

35.42.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes
se deban a causas diferentes a la mala operaclén del equipo por parte del
operario, el oferante soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo gue tome su reparacién y entrega a
satisfaccidn.

Direccion: Calie 13 No. 31 - 96 o

Tetetona: +57 1 2470853 u | By
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Se requiere certificacion ante fabrica que garantice la durabilidad y brillo de el

35.43 CERTIFICACION heerig |

El oferente garantiza que, durante la garantia, el iempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud yfo el supervisor|
del contrato ante cualquier requerimiento técnico, serd de méximo 5 horas,
para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en el punto

izado, se hard de inft cidn tal como, nombre de contacto,

direccién y nimero telefénico,

35.44, TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracion de la garantia,
realizaré como minimo un (1) imi preventivo pasados los 8

de la entrega de los equipos a cada uno de los equipos ofertados de acuerdo
con los protocolos establecidos en los manuales del equipo (incluyendo el
afilado del isntrumental que lo requiera). El cronog de mantenimiento de
cada uno de los equipos serd suministrado en el momento de la entrega del
equipo a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervision del
contrato.

35.45 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que realizara el marcado laser de cada una de
las piezas del instrumental sin costo adicional para la subred, en dicha
marcacion se debera grabar el nombre de la subred y el nombre del
CAPS al cual va dirigido el instrumental.

35.46. MARCACION

|Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 31 -96
w#“"l

B e B | socomn

Correa
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LOTE No. 35. ESCALSIFICADOR ULTRASONICO CAVITRON

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9

E e AT PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

bt ey e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

cODIGO: JEB-035. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

ESCALSIFICADOR ULTRASONICO CAVITRON

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Sistema de limpieza dental a base de ultrasonido, el cual va a pmpordnnar un efecto Iimplndor y pulidnr mas profundo, eliminando pig ion, residuos y sarro en menos tiempo y de
cC estd | ) con un d ible de liquido.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

35.1.1. Frecuencia ultrasénica de

parecion minimo 25 kHz £ 5 kHz

Soporte integrado al
equipo para sujetar de
35.1.2. Soporte Irrigador bucal forma segura el irrigador
cuando el equipo este en
stand by

35.1. Generales 35.1.3. Potencla ajustable entre 10 y 30 Wattios

entre 25.000 - 30.000

35.1.4. Frecuencia S egundo

Pedal de accionamiento

35.1.5. Pedal ds dos posiciones

35.1.6. allmentacién eléctrica 110 - 120 VAC 50/ 60 Hz

35.2. Accesorlos minimo dos boquiuas ultrasonicas por equlpn

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO

42 15 16 0

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE No FOLIO

35.3.1 2 ANOS

35.3.2 El oferente garantiza que la garantia
iniciaré desde la fecha de puesta en marcha y|
test de aceptacién del equipo, realizada por el
|oferente en presencia del personal que sea
|designado por la unidad de servicios de salud
(USS) de la subred a la que va dirigido.

35.3.3 El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado
como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por|
35.3 GARANTIA parte del oferente, se compromete a realizar
el cambio del equipo respectivo por uno igual
o mejor sin ningdn costo adicional, en los
treinta dias hébiles siguientes a la fecha del

evento.
Direccion: Calile 13 No. 31 - 96 ok
Teléfono; +57 1 2479552
Correo Institucional: contactence@egat.com.co : m
‘www.egat.com.co Cr e
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35.3.4 El oferente garantiza que en los casos
en que los dafios en los bienes se deban a
causas diferentes a la mala operacién del
equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o
mejores caracleristicas, durante el tiempo
que tome su reparacibn y entrega a
satisfaccidn.

|El oferente garantiza que durante la garantia,
el tiempo de respuesta a los requerimientos
realizados por la unidad de servicios de salud
ylo el supervisor del contrato, sera de
35.4 TIEMPO DE RESPUESTA 5 horas, para lo cual en el momenio de la
entrega de los equipos en el punto
autorizado, se hara entrega de informacion tal
como, nombre de contacto, direccién y
nimero telefonico.

que, duran
de duracién de la garantia, realizard como
minimo dos (2) mantenimientos preventivos
8l afio a cada uno de los equipos ofertados
de acuerdo con los protocolos establecidos
35.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO en los manuales del equipo. El cronograma
de mantenimientc de cada uno de los
equipos serd suministrado en el momento de
la entrega del equipo a la USS asignada del
mismo y se remitira copia a la supervision del
contrato

El oferente garantiza que realizard los
mantenimientos correctivos necesarios a los|
equipos ofertados durante el tiempo que dure
la garantia, dicho mantenimiento incluird el
suministro de repuestos sin costo alguno para
las USS de la subred Integrada de Servicios|
de Salud, cuando los dafios sean
ocasionados por causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del personal
asistencial que opere dicho equipo.

35.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferenle garantiza que brindard respaldo
|postventa minimo durante los cinco (5) afios
siguientes al vencimiento de la garantia
ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, cormectivo y suministro de
repuestos, cuyos costos serian asumidos por
la USS, inmediatamente vencido el periodo
de garantia contractual.

35.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la p

ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 5.
Teldfono: +57 1 2479852
www.sgat.com.co —— m
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EGQAT

PROCESO GESTION MISIONAL _

CODIGO: PDAT-FEF9 |
VERSION:3 |

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:;

EB-036. ]

NOMBRE DEL PRODUCTOISERVICIO
— ESCALERILLA DE DEDOS

UNIDAD DE MEDIDA

Unid

D

La escalera para dedos sirve para la rehabilitacién y fisioterapia, mejorando el movimiento de los hombros y dedos, al subir y bajar los dedos sobre ella.

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

36.1. Generales

36.1.1. Material

|Madem resistente
bamizada con minimo 2
cm de espesor

36.1.2. Estructura

De un solo cuerpo con
sistema de anclaje a
pared

[36.1.3. No. De

minimo 22

36.1.4. Medidas

Alto: 100 cm, Ancho:
minimo 6 cm

— =T L= oe
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO | FAMILIA | CLASE

PRODUCTO

42

25 T 16
commmA

0

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

36.2 GARANTIA

Correo

36.2.1 1ANO

liniciara desde la fecha de puesta en marcha

36.2.2 El oferente garantiza que la garantia

y test de aceptacién del equipo, realizada
por el oferente en presencia del personal
que sea designado por la unidad de
servicios de salud (USS) de la subred a la
que va dirigido.

36.2.3 El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado
como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por
parte del oferente, se compromete a realizar
el cambio del equipo respectivo por uno
igual o mejor sin ningln costo adicional, en
los treinta dias habiles siguientes a la fecha
del evento.

Direccion: Calle 13 31-96
552

Teléfono: +57 1
Institucional:

www.egat.com.co
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36.2.4 El oferente garantiza que en los
casos en que los dafios en los bienes se
deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario,
el oferente soportara el servicio con un bien
de iguales o mejores caracteristicas,
durante el tiempo que tome su reparacion y

|entrega a satisfaccion.

36.3. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la
garantia, el tiempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del
contrato ante cualquier requerimiento
técnico, sera de maximo 5 horas, para lo
cual, en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se hara
entrega de informacién tal como, nombre de
contacto, direccién y nimero telefnico.

ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccion:
Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
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LO o. 37.

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

E@A

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

It oo Bt s
Upete leargrron-fspe

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: IEB-IIST.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

FLEXO EXTEN:

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

rodillo de acero pulido y

do de doble didmetro con regulacién de fuerza de friccién. Se agarra el rodillo con la mano para realizar movimientos de flexo-extensién de

mufieca.

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

37.1. Generales

Estructura en acero con acabado en pintura

37.1.1. Estructura anticorrosiva

Fabricado en madera bamizada con minimo 3

37.1.2. Cllindro rivalen d grimt

Con topes antideslizantes o sistema de fijacion a

37.1.3. Base la pared

37.1.4. Resistencia Sistema de resistencia o freno de presion
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - C UNSPSC

SEGMENTO

I FAMILIA I CLASE

PRODUCTO

42

[ % | 16

0

CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

37.2 GARANTIA

37.2.1 1ANO

37.2.2 El oferente garantiza que la garantia
iniciara desde la fecha de puesta en marcha y
test de aceptacion del equipo, realizada por el
oferente en presencia del personal que sea
designado por la unidad de servicios de salud
(USS) de la subred a la que va dirigido.

37.2.3 El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a fallas
del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte
del oferente, se compromete a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o
mejor sin ningln costo adicional, en los treinta
dias hébiles siguientes a la fecha del evento.

37.2.4 El oferente garantiza que en los casos en
que los dafios en los bienes se deban a causas
diferentes a la mala operacion del equipo por
parte del operario, el oferente soportara el
servicio con un bien de iguales o mej
caracteristicas, durante el tiempo que tome su
reparacion y entrega a satisfaccion.

Telefono: +57 1
Correo Institucional:

Direccion: Calle 13 No. 3196 -
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IEI oferente garantiza que, durante la garantia, el
ltempo de respuesta a los requerimientos
realizados por la unidad de servicios de salud
ylo el supervisor del contrato ante cualquier|
37.3. TIEMPO DE RESPUESTA requerimiento técnico, serd de maximo 5 horas,
para lo cual, en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se hard entrega
de informacién tal como, nombre de contacto,
direccion y nimero telefénico.

|Bajo la gravedad de Juramento certifico que el lote presentado en ml oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha
[técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direcclén:
Teléfono

nm‘%‘?ﬂ?‘.ﬁk" ' i
Correo

contactences@egat.com.co
www.egat.com.co k1
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LOTE No. 38. FLUJOMETRO DE OXIGENO

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO; PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION ¥ EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2029

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

FLUJOMETRO DE OXIGENO

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

pi para pach adultos, pedidtricos y atales.

Los flujdmetros se utilizan para controlar el caudal de los gases p dentes de un sist de inkstro central o de una bombona de gas comprimido, Se utilizan normalmente en las plantas de

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N*® FOLIO

38.1 Flujometro 0 -15 litros
|(5 unidades)

a. Acople rapido con conector de
acuerdo al de la Subred donde seré
instalado

38.1.1 Tipo
b. Flujometro sencillo

38.1.2 flujo de salida de 0 a 15 litros por minuto

38.1.3 Sistema regulador de

flujo Con perilla para regular el flujo

38.1.4 Conexi6n de salida Rosca macho para humidificador

a. Minimo 2 humidificadores para
oxigeno

b. Minimo 2 canulas para paciente

38.1.5 Accesorios adulto

¢. Un conector a pared de acuerdo a la
toma de la institucion

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA CLASE

PRODUCTO

41

1 25

0

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE No FOLIO

38.2 GARANTIA

38.21 1 ARO

38.2.2 El oferente garantiza que la garantla iniciaré desde la fecha de
puesta en marcha y test de aceptacion del equipo, realizada por el
oferente en presencia del p | que sea designado por la unidad de
servicios de salud (USS) de la subred a la que va dirigido.

38.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y verificado
por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningdn costo adicional, en los treinta
dias habiles siguientes a la fecha del evento.

Teléfono: +57 1

Direccion: 13 No.31-96 ’
A e |
Correo Inatitucions!: contactenos@egat.com.co m
SoTA B E

www.egal.com.co -
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38.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
|bienes se deban a causas diferentes a la mala operacién del equipo por
parte del operario, el oferente soportara el servicio con un bien de iguales
o mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacién y
entrega a satisfaccion.

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud ylo el
supervisor del contrato, serd de maximo 5 horas, para lo cual en el
momento de la entrega de los equipos en el punto autorizado, se hard
entrega de informacion tal como, nombre de contacto, direccién y nimero
telefénico.

38.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracion de la garantia,
realizard como minimo un (1) mantenimiento preventivos al afio a cada
uno de los equipos ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos
38.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO |en los manuales del equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno
de los equipos seré suministrado en el momento de la entrega del equipo
a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervision del
contrato.

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos correctivos
Inecesarios a los equipos ofertados durante el tiempo que dure la garantia,
dicho mantenimiento incluird el suministro de repuestos sin costo alguno
para las USS de la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala operacion del
equipo por parte del personal asistencial que opere dicho equipo.

38.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante los
cinco (5) afios siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en

%mﬁm DE SOPORTE POST- | \acidn con & mantenimienta preventivo, correctivo y suministro de
repuestos, cuyos costos serian idos por la USS, inmediat b
vencido el periodo de garantia contractual.

El oferente debera entregar junto con el equipo el certificado de
38.8. CALIBRACION calibracion correspondiente, el cual debera ser vigente y avalado por

la ONAC

|Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha
técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
=
" w %1‘3’1& 31-96 - I -'*‘
orrea institucional: contactenos@egat.com.co
www_ egat com.co k— m“
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LOTE No. 39. FONENDOSCOPIO ADULTO PEDIATRICO

PROCESO GESTION MISIONAL

EGQAT

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

m—-mm-hm

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

JEB-039. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

FONENDOSCOPIO ADULTO PEDIATRICO

UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Es un dispositivo cuya Unica funcién es la i6n de los del cuerpo, principal mente diacos y entra ofros, con el fin de identificar algunas
patclngtun
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO
39.1.1 Fabricacién U007y Sunculiss e
39.1 GENERALES acert noxdable
% z 39.1.2 Funcionamiento Biaural
39.1.3 Longitud Minimo 70 cm
Giratorias o con sislema
39.2.1 Tipo de ajuste e ke
a. Ergonomicas
3.2 0LIVAS, 39.2.2 Disefio b. Sellado hermético
c. Intercambiables
39.2.3 Material Libre de latex
39.3 TUBO. 39.3.1 Materlal Tubo flexible
39.4 CAMPANA PARA AUSCULTACION %
ADULTO Y PEDIATRICO. 39.4.1 Disefio Anillo o aro anti frio
Minimo dos juegos de
39.5.1 Olivas olivas flexibles libres de
39.5 ACCESORIOS. s s
Minimo 1 Membrana o
39.5.2 Membrana diafragma acustico por
o campana.
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 18 21 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE No. FOLIO
39.6.1 1 ANO

39.6.2 El oferente garantiza que la garantia iniciard desde la fecha de puesla en
marcha y test de aceptacién del equipo, realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por la unidad de servicios de salud (USS) de la subred a
la que va dirigido.

39.6 GARANTIA

|adicional, en los treinta dias hébiles siguientes a la fecha del evento.

39.6.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso atribuible
a fallas del equipo médico y sea reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del oferente, se compromete a
realizar el cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningin costo

30.6.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes se deban
a causas diferentes a la mala operacitn del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el

tiempo que tome su reparacion y entrega a satisfaccion.

Direcclon: %113‘!:: 31-96
Correo institucional:

www.egat.com.co

e B | soaom
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El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de respuesta a los
39.7 TIEMPO DE requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el supervisor del
= P contrato, serd de maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los
RESPUESTA equipos en el punio aulorizado, se hard entrega de informacion tal como, nombre de
contacto, direccidn y nimero telefonico.
El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia, realizara
30.8 como minimo un (1) mantenimiento preventivo al afio a cada uno de los equipos
II;NTENIIllEHT o ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales del equipo. El
R |cronograma de mantenimiento de cada uno de los equipos serd suministrado en el
PREVENTIVO momento de la entrega del equipo a la USS asignada del mismo y se remitird copia a
la supervisién del contrato.
El oferente garantiza que realizara los tenimientos correctivos rios a los
399 equipos ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluird
MANTENIMIENTO |el suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de la subred Integrada de
CORRECTIVO Servicios de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas diferentes a la
mala operacidn del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho equipo.
29.10 TIEMPO DE El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante los cinco (5)
s t:;P ORTE POST. afios siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacién con el
VENT “ |mantenimiento preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos coslos serian|
A asumidos por la USS, inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.
39.10 TIEMPO DE El oferente garantiza que brindard respaldo postventa minimo durante los cinco (5)
Is (JP ORTE POST afos siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacién con el
VEN |mantenimiento preventivo, comrectivo y suministro de repuestos, cuyos costos serian
TA asumidos por la USS, inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.
l:ajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente
cha técnica.
Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono
Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 ok
Telsfono: +57 1 2478552

Correo institucional:
vrarw.egal.com.co

BOGOT/\
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LOTE No. 40 INSTRUMENTAL GINECO OBSTETRICO

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDATFEFS ]
E G N PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 210172021
CODIGO: [EB-040 ]

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

INSTRUMENTAL GINECO OBSTETRICO

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

instrumento especialmente disefiado para el uso en el ejercicio de la odontologia. Puede ser accionado manualmente a motor o de ambas maneras O

S |
ESPECIFICACIONES CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

401 Cureta novak para biopsia 4 mm

a. De 23 cm En acero i

B A b. esterilizable a vapor

402 Especul ginal medi

tipo grave

a. DE 95 x 35 mm en acero inoxidable

402.1 Generales b, eateriizable & vapor

403 Pinza bozzeman curacion uterina
curva

a. De 26 cm En acero inoxidable

403.1 G I

b, esterilizable a vapor

404 Pinza foester curva porta esponjas

40441 G - a. De 25 cm En acero inoxidable

b. esterilizable a vapor

405 Pinza schoroeder o tenaculo para
cuello uterino

a. De 24 cm En acero inoxidable

4051 b. esterilizable a vapor

406 Pinza schubert curva para biopsia
uterina

a. De 26 cm En acero inoxidable

408:1 b, esteriizable a

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA | CLASE

PRODUCTO

42

29 | [F]

0

CONDICIO

NES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

4042.1 1ANO

4042.2, El oferente garantiza que la garantia iniciard desde la fecha de
puesta en marcha y test de aceptacién del equipo, realizada por el

en p cia del p | que sea designado por la unidad de
servicios de salud (USS) de la subred a la que va dirigido.

4042.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio
del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento,

4042.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
bienes se deban a causas diferentes a la mala operacidn del equipo por
parie del operario, el oferente soportara el servicio con un bien de
iguales o mejores caracterislicas, durante el tiempo que tome su
reparacién y entrega a satisfaccion,

4043 CERTIFICACION

Se requiere certificacion ante fabrica que garantice la durabilidad y brillo
de el instrumental.

|
4044. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente g que, durante la g la, el tiempo de respuesta a
los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud yfo el
{supervisor del contrato ante cualquier requerimiento técnico, sera de
méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se haré entrega de informacién tal
como, nombre de contacto, direccién y nimero telefonico.

Dirsceion: Calle 13 No. 31 - 96
moﬂli“?’m

Cormeo contactenca@egat.com.co
‘www.egal com.co -
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4045 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia,
realizard como minimo un (1) mantenimiento preventivo pasados los 8
meses de la entrega de los equipos a cada uno de los equipos
ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales
del equipo (incluyendo el afilado del isntrumental que lo requiera). El
cronograma de mantenimiento de cada uno de los equipos sera
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la USS
da del mismo y se remitird copia a la supervision del contrato,

4046. MARCACION

El oferente garantiza que realizara el marcado laser de cada una de
las plezas del instrumental sin costo adicional para la subred, en
dicha marcacion se debera grabar el nombre de la subred y el
nombre del CAPS al cual va dirigido el instrumental.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaclones técnicas detalladas en la presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
Direccion: Calle 13 No. 31 - 98 '*
m +571
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LOTE No. 41, INSTRUMENTAL ODONTOLOGICO

MARCA
—

MODELD

REFERENCIA

PAIS FABRICANTE

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS
FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

PROCESO GES MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F8

VERSION: 3

FECHA: 21/01/2021

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

INSTRUMENTAL ODON"FULDGICO

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

fiado para el uso en el ejercicio de la g

Puede ser

a motor o de ambas maneras [

I

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

41.1 ALVEOLOTOMD O PINZA DE GUBIA

41.1.1 Generales

a. De 16 cm En acero quirirgico

b. esterlizable a vapor

41.2 APLICADOR DE HIDROXIDO DE
|CALCIO | APLICADOR DE DYCAL

a. Mango liso hexagonal

41.2.1 Generales

b, En acero inoxidable

c. esterilizable a vapor

41.3 CUCHARILLAS Y/O EXCAVADORES

a, Doble ext Partes activas circul
Pequefias con filo

41316 i

b. Mangeo liso hexagonal

c. En acero Iinoxidable

d. esterilizable a vapor

41.4 CURETA DE LUCAS

a. De doble extremo Nimero 85

41.4.1 Generales

b. En acero quirirglco

c. esterilizable a vapor

41.5 CURETAS DE PERIODONCIA MC
CALL 13-14

a. Doble extremo Puntas y bordes cortantes

41516 I

b. Mango liso hexagonal

c. En acero inoxidable

d. esterilizable a vapor

41.6 CURETAS DE PERIODONCIA MC
CALL 17-18

a. Doble

Puntas y bord

41816 I

b. Mango liso hexagonal

c. En acero inoxidable

d. esterilizable a vapor

41.7 DENTIMETRO

a. Reglilla con marquillas en alto relleve de
1mm a 50mm

41.7.1 Generales

b. En acero inoxidable

c. esterilizable a vapor

a. Tamafo mediano.

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2478552

Correo Institucional: contactenos@egat.com.co

warw, 6gat.coOMm.co
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b. Mango liso hexagonal,

41.8 ELEVADOR RECTO ACANALADO 418.16G I

c. En acero quirirgico

d. esterilizable a vapor

a. Mango liso hexagonal.
41.9 ELEVADOR ANGULADO 41.9.1 Generales |b. En acero quirdrgico

c. esterilizable a vapor

41.10 ELEVADOR APICAL

41,101 Generales

a. Mango liso hexagonal

b. En acero quirirgico

c. esterilizable a vapor

41.11. ELEVADORES DE SELDING

a. En acero quirdrgico.

411116 I

b. esterilizable a vapor

41.12. ELEVADOR RECTO PLANO PARA
1%6&8

41.12.1 Generales

a. En acero quirdrgico.

b. esterilizable a vapor

¢. Mango liso hexagonal

41,13 ELEVADOR RECTO

a, Tamafio mediano.

b. Mango liso hexagonal,

411316 !

c. En acero quirirgico

d. esterilizable a vapor

41.14. EMPACADOR PARA
OBTURACIONES PLASTICAS No.2

41.14.1 Generales

a. En acero quirdrgico.

b. esterilizable a vapor

¢. Mango liso hexagonal

41.15 ESPATULA DE RESINA / FP3

41.15.1 Generales

a. Dobles con una parte final redondeada

b. Tamafioc mediano

c. Mango liso hexagonal

d. En acero inoxidable

e. esterilizable a vapor

41.16 ESPATULA DE WARD NO 1

41.16.1 Generales

a. Nimero 1 Mango liso hexagonal

b. En acero inoxidable

c. esterilizable a vapor .

41,17 ESPATULA DE WARD NO 2

41.17.1 Generales

a. Nomero 2 Mango liso hexagonal

b. En acero inoxidable

c. esterilizable a vapor .

41,18 ESPATULA PARA CEMENTO

a. doble extremo Una parte plana con los
cantos redondos de +/- 6.0 mm.

b. Una parte plana acabada en punta de +/-
6.2 mm. Mango liso hexagonal

41.18.1 G !
c. En acero inoxidable.
Dirsccién: Calle 13 No. 31 - 96 -'A:
Telétono: +57 1 2479562
Conreo instiuclonsk nemeeee | BOGOTI\

www.sgal.com.oo
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d. esterilizable a vapor.

a. De doble extremo

b. Mango liso hexagonal

INO.5

41.19 EXPLORADOR DE CONDUCTOS 41,1916 U
¢. En acero inoxidable
d. esterilizable a vapor
a. Numero 5
b. Doble

41.20 EXPLORADOR DOBLE EXTREMO 41.201 G . il

c. Mango liso hexagonal En acero |

d. esterilizable a vapor

41.21 FORCEPS 150 ADULTO

41.21.1 Generales

a. Parte activa fina

b. En acero quirdrgico

c. esterilizable a vapor

41,22 FORCEPS 150 PEDIATRICO

41.22.1 Generales

a. Parte activa fina

b. En acero quirirgico

c. esterilizable a vapor

41.23 FORCEPS 151 ADULTO

41.23.1 Generales

a, Parte activa fina

b. En acero quirirgico

c. esterilizable a vapor

41.24 FORCEPS 151 PEDIATRICO

41.24.1 Generales

a, Parte activa fina

b. En acero quinirgico

c. estarilizable a vapor

41.25 FORCEPS 16 ADULTO

41.25.1 Generales

a. Parte activa fina

b. En acero quirirgico

c. esterilizable a vapor

41,26 FORCEPS 69 ADULTO

41.26.1 Generales

a. Parte activa fina

b. En acero quirirgico

c. esterilizable a vapor

41,27 FORCEPS 24 ADULTO

41.27.1 Generales

a. Parte activa fina

b, En acero quirirglco

c. esterilizable a vapor

41.28 JERINGAS CARPULAS CON
ASPIRACION

41.28.1 Generales

a. Con auto aspiracién

b. En acero inoxidable

c. asterllizable a vapor

41.29 JUEGO DE CURETAS DE
PERODONCIA DE GRACEY

41.29.1 Generales

a. Mango liso hexagonal doble extremo con

b. En acero Inoxidable
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c. Esterilizable a vapor

41.30 LIMAS PARA HUESO RECTAS

a. Con una parte activa para limar hueso

b. Mango liso hexagonal

41301 G !

c. En acero quirirgico

d. esterilizable a vapor

41,31, MANGO CON ESPEJO BUCAL NO.5,

41.31.1 Generales

a. Rosca Sencllla nimero §

b. Mango liso hexagonal

c. Compatible con espejo nimero 5

d. acero inoxidable

@. esterilizable a vapor

41.32 MANGO PARA BISTURI NO. 3

413216 U

a. Mango nimero 3

b. Mango plano de 12cm

¢. En acero quirirgico

d. esterilizable a vapor

41.33 PERIOSTOTOMO

a. Con mango y dos partes activas Tamaio

b. Mango liso hexagonal

41331 G I

€. En acero quirdrgico

d. esterilizable a vapor.

41.34 PIZA HEMOSTATICA MOSQUITO
PEQUERA

413431 G

a. Recta Sin dientes Con clerre de

De presiclé

b. Tamafio pequefio

c. En acero quirirglco

d. esterilizable a vapor.

41.35 PIZA PARA SACAR INSTRUMENTAL

41.35.1 G

a. En acero quirargico

b. esterilizable a vapor.

41.36 PINZAS ALGODONERAS
|ESTRIADAS

41.36.1 Generales

a. Pinza de 15 cm para algodén

b. Estriada

¢. En acero inoxidable

d. esterilizable a vapor.

41,37 PORTA AGUJAS CURVA

41.371G i

a. De mango con cremallera para uso
|lintracral

b. En acero quirirgico

c. Con dientes de 10 mm

d. tamaiio pequeiia curva

©. asterilizable a vapor

a. De mango con cremallera para uso
intraoral

b. En acero quirirgico




41.38 PORTA AGUJAS RECTA

41371 G I

EOAT
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¢. Con dientes de 10 mm

d. tamafio pequefia recta

. esterilizable a vapor

41,39 PORTA AGUJAS

41.39.1 Generales

a. De mango con cremallera

b. En acero quirdrgico

c. esterilizable a vapor

41,40 PORTABANDA - PORTA MATRIZ

41.40.1 Generales

a. Formato Universal

b. Tornillo terminado en punta

c. En acero inoxidable

d. esterilizable a vapor

a. Tamafio pequefio

b. En acero Inoxidable

41.41 RECIPIENTE PARA ALGODON 41419 b
c. esterilizable a vapor
d, con tapa en acero inoxidable
a. Tamafio pequefio
b. En acero inoxidable
41.42 RECIPIENTE PARA GASAS M.41.16G !

c. esterilizable a vapor

d. con tapa en acero inoxidable

a. Material policarbonato o plastico

41.43 RETRACTOR/SEPARADOR
IMINESOTA NIRO 41.41.43.1 Generales | b. flexible con bordes redondeados
c. estarilizable a vapor
a. Material policarbonato o plastico
41.44 RETRACTOR/SEPARADOR
IMINESOTA ADULTO 41.44.1 Generales |b. flexible con bordes redondeados

c. esterilizable a vapor

41.45 SONDA DE WHO

a. Con una sola parte activa Formada por un

ho recto Milin do para di sstl

b. Mango liso hexagonal

41.45.1G

c. En acero inoxidable

d. esterilizable a vapor.

41.46 SONDA PERIODONTAL
MILIMETRADA DOBLE EXTREMO

41.46.1 Generales

a. Doble =Un

- Un extremo recto Partes activas finas con
didas cada 2mm

en 1/2 circulo,

b. Mango liso hexagonal

¢. En acero inoxidable

d. esterilizable a vapor

41.47 TALLADOR DE FRANK NO.2

a.Doble extremo Numero 2

b. Mango liso hexagonal

41471 G |

¢. Acero Inoxidable

Direcclon: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1
Correo Institucional:

Www.egat.com.co
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d. esterilizable a vapor.

41.48 TALLADOR DE FRANK NO.3

a.Doble extremo Numero 3

b, Mange liso hexagonal

41.48.1G U
c. Acero inoxidable

d. esterilizable a vapor.

41.49 TWERAS PARA RETIRAR SUTURA

a. tijera de 14 cm

41.49.1 Generales |b. En acero quirurgico

c. esterilizable a vapor.

41.50 THERAS PARA TEJIDOS CURVA

a, con punta curva 14.5cm

41.50.1 Generales |b. En acero quirurgico

c. esterilizable a vapor.

41.51 TWERAS PARA TEJIDOS RECTA

a. Con punta roma recta De 14,5 cm

41,51.1 Generales |b. En acero quirurgico

c. asterilizable a vapor.

CLASIFICADOR DE BIENES Y BERVICIDS CODIGO

UEPSC

SEGMENTO

]

FAMILIA [

PRODUCTO

15 | 1

0

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

41,42 GARANTIA

41.41.1 1 ANO

41.41.2, El oferent iza que la g iniciara desde la fecha de|
pmlaenmnlﬂ\nytaﬂdamptw&delaqulpo realizada por el

en p del p | que sea designado por la unidad de
swcmdesﬂud(USSJdalsaubradahquuvndruﬂn

41.41.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evenio
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio del|
8quipo respectivo por uno igual o mejor sin ningdn costo adicional, en)
los treinta dias habiles sigulentes a la fecha del evento.

41.41.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
bnenusedebmacauus diferentes a la mala operacién del equipo por|
parte del op el p @l servicio con un bien de
i n rneiores caramrisﬂcas durante el tempo que lome su

¥ gaa

41.43 CERTIFICACION

Se requiere certificacidn ante fabrica que garantice la durabilidad y brillo
de el instrumental odontologico,

41.44. TIEMPO DE RESPUESTA

El garantiza que, d Iag el tiempo de respuesta a
los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el
supervisor del contrato ante cualquier requerimiento técnico, serd de)
méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se hard entrega de informacion tal
como, nombre de contacto, direccidn y nimero telefdnico.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co
www.sgat.com.co

A

BOGOT/\
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41.45 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El garantiza que, el periodo de duracién de la garantia,
realizard como minimo un (1) p p los B
meses de la entrega de los equipos a cada uno de los equip fertados
de acuerdo con los protocolos establecidos en los les del equipo
(incluyendo el afilado del i tal que lo requiera). El cronograma de|

mantenimiento de cada uno de los equipos serd suministrado en el
momento de la entrega del equipo & la USS asignada del mismo y se
remitird copia a la supervisidn del contrato.

|Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaci té detalladas en la pi te ficha
Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono
Direccién: Calle 13 -96 ’ I R
Teléfono: #57 1
institucionak: nos s | BOGOTH\
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LOTE No. 42. JUEGO DE DIAPASONES

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FEF9

cOAT

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

L et 0 T e

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

JEB-042.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

JUEGO DE DIAPASONES

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

El diapason médico es un Instrumento en forma de horquilla que vibra al ser percutidas sus ramas y produce un sonido de frecuencia pura.

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

42.1. Generales

4214 T ! con
frecuencias de:

a. 128 Hz Con pesas

b. 256 Hz Con pesas

€. 512 Hz

d. 1024 Hz

@, 2048 Hz

42.1.2. Material de
fabricacién

Aluminio

422, Accesorios

42.2.1. Estuche para transporte

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA CLASE

PRODUCTO

a2

18 24

0

CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

42.3 GARANTIA

423.1

1ARO

42.3.2 El of g que la

g ia iniciaré desde la fecha de
en ha y test de lacién del equipo, realizada por el

&n p del p
servicios de salud (USS) de la subred a la que va dirigido.

| que sea designado por la unidad de

42.3.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del progi
verificado por parte del oferents, se cc a
equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningun costo adicional, en los
treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

de tecnovigilancia institucional y
lizar el cambio del

42.3.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
blenes se deban a dif
parte del operario, el oferente soportara el sarvicio con un bien de

idn del equipo por

reparacion y entrega a salisfaccion.

o mejores caracteristicas, d el tiempo que tome su

Teléfono: +57 1

Direccién: Calle 13 No. 31 - 96
2479552
Correo institucional: contactenos@egat.com.co

www.egat.com.co c——
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El g que, d te la g @l tiempo de respuesta a

los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el

supervisor del « ante cualqui q técnico, sera de

424 TEMEO DE RESEUEBTA méximo 5 horas, para lo cual, en el momento de la entrega de los

|equipos en el punto autorizado, se hara ga de inf ion tal coma,
bre de direccién y n telefonico.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaclones técnicas detalladas en la presente
ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 u | ok
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LOTE No. 43, LAMPARA PIELITICA

%1 |

EB-043. |

PROCESO GESTION MISIONAL
PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTO!
FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

NOMERE DEL PRODUCTO/SERVICIO

CODIGO: PDAT-FE-F9

VERSION: 3
FECHA: 21/01/2021

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Equipo que se usa comunmente para facilitar la visualizacién en areas especificas durante procedimientos de revision y tratamiento, mejorando la iluminacién

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE Mo FOLIO
a. Cabezal sencillo
43.1.1 Estructura b. Control de encendido y apagado
c. Con sistema de brazo escualizables
a. Lampara tipo LED, luz fria
b. Vida atl de los LEDS de minimo
40000 horas
43.1 GENERALES. |43.1.2 Caracteristicas de luz
¢. Intensidad luminica minimo de 70000
luxes a 1 m de distancia
d. Con rango de temperatura de entre
3500 °K - 5800 °K
43.1.3 Ruedas Base de minimo 4 ruedas con freno
a. Una baterla recargable con
autonomia minimo de 3 horas
43.1.4 Alimentacién eléctrica
b. Eléctrica de 110-120V / 50 - 60 Hz
43.21 Minimo dos mangos
esterilizables y/o minimo 10 juegos de
fundas desechables
43.2 ACCESORIOS,
43.2.2 Un cable de conexion eléctrica
de minimo 3 m de longitud.
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 18 | 26 — =5 0 —
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE No FOLIO
43.3.1 2 ANOS
43.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de puesta en marcha
y test de aceptacién del equipo, accién que sera realizada por el oferente en presencia
del personal que sea designado por cada una de las Unidades de Servicios de Salud
(USS) de las subredes a las que va dirigido.
H?ﬁﬁ: n& 1': No.31-96 ’ o
Corree InsHtostonst’ comtactnesds: BOGOT/\

www.egat.com.co ko

=2
@)




43.3 GARANTIA
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43.3.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del oferente, se compromete a realizar,
el cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningdn costo adicional, en los
treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento. Se exceptian los casos de equipos
que requieran preinstalacion, los cuales no serdn sustituidos, pero de igual forma la
empresa contratisla deberd generar acciones para garantizar la continuidad en la
prestacién del servicio por el tiempo que tome su reparacion.

43.3.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes se deban
a causas diferentes a la mala operacién del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tempo
que tome su reparacion y entrega a satisfaccion. Se exceptian los casos de dafios en
equipos que requieran preinstalacion, los cuales no seran sustituidos, pero de igual
forma la empresa contratista deberd generar acciones para garantizar la continuidad en
la prestacion del servicio por el tiempo que tome su reparacién.

43.4 TIEMPO DE
RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud ylo el supervisor del
contrato, serd de maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los
|equipos en el punto autorizado, se hard entrega de informacidn tal como, nombre de
contacto, direccién y Nimero telefénico.

43.5 MANTENIMIENTO
PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia, realizard como
minimo dos (2) mantenimientos preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados
de acuerdo a los protocolos establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos serd suministrado en el momento de la
entrega del equipo a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervisién del
contrato.

43.6 MANTENIMIENTO
CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos correctivos necesarios a los
equipos ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluird
el suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de las Subredes Integradas
de Servicios de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas diferentes a la
mala operacién del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho equipo.

43.7 TIEMPO DE
SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindaré respaldo postventa minimo durante los cinco (5)
afios siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos serian asumidos por la
USS, inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones té detalladas en la presente ficha
técnica.
Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 . g -
Telsfono: +57 1 2479552
Correo Instibsciondt BOGOT/\
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LOTE No. 44. LAMPARA CUELLO DE CISNE

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE+9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

bt G e 6

EOAT

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

44.4 GARANTIA

cODIGO: |EB-044.
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
LAMPARA CUELLO DE CISNE
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Equipo que se usa cominmente para facilitar la visualizacidn en dreas ificas d procedimientos de revision y i Jo la ik
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

44.1.1 Tipo de extensién Cuello de cisne
44.1. Generales 44.1.2, Alimentacién Eléctrica 100 - 120 VAC 50 Hz-60 Hz

44.1.3, Funcl de control Encendido/apagado

44.2.1. Tipo de Led LED blanca

44.2.2, Temperatura del color 5.500 K o mayor
44.2, Fuente de luz 44,23, Intensidad de la luz a minimo 20.000 Lux a 30 cm

distancia dn_tl_r'lha]o de distancia

44.2.4. Vida atil del led minimo 50.000 horas

44.31 base 5 ruedas minimo 2 ruedas
44.3. Base b

44.3.2 conexlén cable con un largo de minimo

2 metros =
CLABIE_CADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC g
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 18 26 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N® FOLIO
44.4.1 2 ANO

44.4.2. El oferente garantiza que la garantia
iniciara desde la fecha de puesta en marcha y test
de aceplacion del equipo, realizada por el
oferente en presencia del personal gue sea
designado por la unidad de servicios de salud
(USS)

44.4.3. El oferente garanliza que en caso de
p S8 un to adverso atribuible a fallas
del equipo médico y sea reportado como efectivo
por parte del programa de tecnovigilancia
institucional y verificado por parte del oferente, se
compromete a realizar el cambio del equipo
respactivo por uno igual o mejor sin ningun costo
adicional, en los treinta dias hébiles siguientes a
|a fecha del evento.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Telsfono: +57 1 2479552

Correo Institucional:
‘www.egat.com.co
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44.4.4. El oferente garantiza que en los casos en
que los dafios en los bienes se deban a causas
diferentes a la mala operacién del equipo por
parte del operario, el oferente soportara el
servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su
reparacion y entrega a satisfaccion.

El oferente garantiza que durante la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos|
|realizados por la unidad de servicios de salud y/o
el supervisor del contrato, serd de méximo 5
horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se hard
entrega de informacién tal como, nombre de
contacto, direccién y nimero telefénico,

44.5. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante el periodo de
duracién de la garantia, realizaré como minimo un
(1) mantenimiento preventivos al afio a cada uno
de los equipos ofertados de acuerdo con los
protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada
uno de los equipos serd suministrado en el
momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitird copia a la
supervision del contrato,

44.6. MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que realizard los
mantenimientos comectivos necesarios a los
equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantia, dicho mantenimiento incluird el
suministro de repuestos sin costo alguno para las
USS de la subred Integrada de Servicios de
Salud, cuando los dafios sean ocasionados por
causas diferentes a la mala operacién del equipo|
por parte del personal asistencial que opere dicho
equipo.

44,7. MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que brindard respaldo
postventa minimo durante los cinco (5) afos
siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida,
44.8. TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA en relacién con el mantenimiento preventivo,
|cormrectivo y suministro de repuestos, cuyos costos
serfan asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

técnica.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especifi

detall

te ficha

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

en la pr

Direccion: Calle 13 No. 31-96
Teléfono: 2479552 u
Cormreo institucional: contactencs@egat.com.co
WWW.
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LOTE No. 45. LAMPARA DE FOTOGURADO

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDATFEFD
E c /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
e raz s cizon gy e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
CODIGO: |EB-045. |
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
LAMPARA DE FOTOCURADO
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Equipo que mediante la emision de la luz a determinada longitud de onda acelera la polimerizacién y el endurecimiento de materiales d foto polimerizabl
esencialmente por: unidad de imeri (fols ) de luz (puntero o fibra dplica), ﬂnruomloe dor de luz azul aproplada para f limerizar, ocular, base de
caruar!sdapbdnr y fuente de alimentacidn olbch'bl.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N* FOLIO

| Conductor de luz de fibra Gptica.
45.1.1 Fibra dptica I vable & 134 °C

De una sola pieza. sin contar la base

45.1.2 Estructura cargadora y Ia fibra Opt

45.2 Fuente de luz

45.1 Generales

Alimentacion eléctrica del

45.1.3 Alimentacién Eléctrica equipo/base de carga: 110 - 120
VAC/ 50 - 60 HZ

45.1.4 Montaje De tipo inaldmbrica

45.2.1 Tipo de Led Luz LED azul
Longitud de onda de minimo 200 a

45.2.2 Longitud de onda TG 420 A

Vida util del elemento emisor de luz

45.2.3 Vida atil del emisor igual a 36.000.000 ciclos de 10

segundos o cinco afios de uso
continuo
45.3.1 Tipo Recargabl
i 45,3.2 Autonomia Minimo una hora
45.4 Ciclos de trabajo Continuo. Continuo por ciclos y Pulsado
45.5 Ciclos de operacién Temporizador: 5. 10. 15 y 20 segundos en modo continuo
45.6 Sonorizador De tipo beep. cada 5 segundos
45.7.1 Dos fibras Gpticas para fotopoli f
45.7 Accesorios 45.7.2 Dos pares de protectores oculares
45.7.3 Una base de carga/adaptador
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 15 23 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO
4581 2 ANOS

45.8.2. El oferente garantiza que la garantia iniciara
desde la fecha de puesta en marcha y lest de aceptacidn
del equipo, realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por la unidad de servicios de

salud (USS) .
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 " -
‘muomc +57 1 2479552

v
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45.8.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse
un evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y
sea reportado como efectivo por parte del progréma de
lecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se comp! a el bio del equipo

por uno igual o mejor sin ningin costo

|respectivo
adicional, en los treinta dias habiles sigulentes a la fecha

del evento.

45.8.4. El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la
mala operacién del equipo por parte del operario, el
oferente soportara el servicio con un blen de Iguales o
mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su
reparacién y entrega a satisfaccidn.

45.9 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad
de servicios de salud y/o el supervisor del contrato, serd
de maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la
entrega de los equipos en el punto autorizado, se hard
entrega de n tal como, de contacto,
direccién y nimero telefénico.

45,10 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracitn
de la garantia, realizard como minimo dos (2)

mantenimi P j al afio a cada uno de los

fertad de do con los protocolos
establecidos en los manuales del equipo. El cronograma
de mantenimiento de cada uno de los equipos serd
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la
USS asignada del mismo y se remitird copia a la
supervision del contrato.

45.11 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos

|correctivos nec ios a los equi fertados durante el

tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluird
el suministro de repuestos sin costo alguno para las USS
de la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del personal asistencial
que opere dicho equipo.

45.12 TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios siguientes al
vanmﬁnmdahmm en relacion con el

mar tivo, comectivo y suministro de
mﬂm mynn costos serian asumidos por la USS,

ido el periodo de garantia
contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en ml oferta cumple con el 100% de las especifi

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

enlap

Direccion: Calle 13 -96
oo, %)
Correo Institucional: contactencs@egat.com.co

Mm ke
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LOTE

n S T
PROCESO GESTION MISIONAL CcO : PDAT-FE-F9

E @ /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

i et e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: 1 B-046. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
LASER TERAPEUTICO
UNIDAD DE MEDIDA

— Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Equipo que emplea la emision fotonica de la radiacion laser, utilizando sus efectos terapéuticos generales analgésico, antiinflamatorio y biotrofoestimulante (regeneracion
tisular).

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

46.1.1 Equipo laser terapéutico, infrarrojo

46.1.2 Longitud
de onda.

46.1.4 Potencia de la fuente emisora de 100
mili watts (mw) minimo.

46.1.5 Frecuencia méxima de trabajo de
minimo 5000 hz

830 nanémetros minimo

46.1.6 Modo de operacién continuo y pulsado

46.1.8 Panel de

{control con los | Tiempo de tratamiento de
siguientes 1 hasta 99 minutos.
|\ajustes.

46.1.10 Confraste de la pantalla y funcién de
calibracién automatica de la sonda laser.
46.1. Generales

48111 a. Tiempo de tratamiento
restante

Despliegue en

pantalla de al ) ;

Maties las b. Potencia de salida.

siguientes

valores. c. Frecuencia terapéutica
a. Preestablecidos para
las patologias mas
\conocidas

46.1.12

Protocolos. b. Espacios de memoria
para protocolos definidos
por el usuario.

46.1.13 Alimentacion electrica 110 - 120 VAC
50-80 HZ

Direccitn: Calle 13 No. 31 - 96 _*‘
e t‘lﬂm +57 1 2479552
www_agal.com.co T




46.2. Accesorios
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46.2.1. Dos pares de gafas protectoras de
radiacién

46.2.2. Sonda laser, soporte del cabezal.

CLASIFIC

46.2.3. Mesa de soporte de facil impleza y
desinfeccion.

SEGMENTO

FAMILIA | CLASE

ADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

PRODUCTO

2

CONDICIO|

NES PARTICULARES POST-VENTA

5 ] 16

CUMPLE

NO CUMPLE

FOLIO

46.3 GARANTIA

46.3.1 2 ANOS

46.3.2 El oferente garantiza que la garantia
iniciara desde la fecha de puesta en marcha y
test de aceptacion del equipo, accidn que serd
realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de
las Unidades de Servicios de Salud (USS) de
la Subred a |a que va dirigido.

46.3.3. El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por
parte del oferente, se compromete a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o
mejor sin ningun costo adicional, en los treinta
dias habiles siguientes a la fecha del evento.

46.3.4. El oferente garantiza que en los casos
en que los dafios en los bienes se deban a
causas diferentes a la mala operacién del
equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o
mejores caracteristicas, durante el tiempo que
tome su reparacién y entrega a satisfaccién.

46.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia,
el tiempo de respuesta a los requerimientos
realizados por la unidad de servicios de salud
ylo el supervisor del contrato, serd de maximo
5 horas, para lo cual en el momento de la
entrega de los equipos en el punto autorizado,
se hard entrega de informacién tal como,
nombre de contacto, direccidn y nimero
telefénico.

46.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo
de duracién de la garantia, realizaré como
minimo dos (2) mantenimiento preventivos al
afio a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo con los protocolos establecidos en los
manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos
serd suministrado en el momento de la
entrega del equipo a la USS asignada del
mismo y se remitird copia a la supervision del
contrato.

Direccion: 13 No. 31-96
Telsfono: +57 1 2479552

Cormeo Institucional: contactenos@sgat.com.co

www.egat.com.co
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46.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los
mantenimientos cor 1y rios a los

equipos ofertados durante el tiempo que dure
la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para
las USS de la subred Integrada de Servicios
de Salud, cuando los dafios sean ocasionados
por causas diferentes a la mala operacion del
equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

46.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA

El oferente garantiza que brindaré respaido

postventa minimo durante los cinco (5) afios
siguientes al vencimiento de la garantia
ofrecida, en relacion con el mantenimiento

| preventivo, correctivo y suministro de
|repuestos, cuyos costos serian asumidos por

la USS, inmediatamente vencido el periodo de
garantia contractual.

ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente

Direccion:

Teléfono
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 ¢
w: +57 1 2479552 - | '*
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LO

TE No. 47. MAQUINA DE REMO

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

EGQAT

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |

EB-047.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

MAQUINA DE REMO

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

méquina de remo simula el patron de movimiento que se produce al remar, utilizando la resistencia ajustable del propio cuerpo. permite un entrenamiento completo de todo el
cuerpo, al integrar el factor fuerza en una maquina de cardio. involucra todos los grupos musculares de forma simultdnea y permite una carga regular y consistente durante
todo el rango de movimiento gracias a las fases de carga concéntrica y excéntrica del ejercicio.

ESPECIFICACIONES = CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
47.1.1 Display Pantalla LCD con retroiluminacién LED
47.1.2 Manilar antidesiizante y resistente al sudor ___
47.1.3 Teclado Teclado para control de parametros
41.14 Rusdua da 2 delanteras
transporte
a. Distancia.
b. Tiempo.
47.1.5 Funcl c. Calorias.
d. Frecuencia cardlaca.
le. Velocidad.
47.1.6 Programas
predeterminados FHODG 10 PP o
47.1 Generales
47.1.7 Niveles de Modo de remo con resistencia al aire -
resistencia 10 niveles.
47.1.8 Altura del usuario 150 - 200 cm £ 10 em
| min.-méx, (cm
47.1.9 Peso méx. del
usuario (kg o B )
47.1.10. Patas de apoyo de acero soldad:
47.1.11 Longitud total (200 cm). Ancho: (60 cm). + 15 cm
47.1.12 Altura al asiento (55cm). +5cm
47.1.13. Acabado con pintura en polvo de facll limpleza
47.1.14, Maquina de remos
con cable de Cuerda de Alta resistencia.
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO
49 | 20 15 0
U A CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
47.2.1 1ANO
47.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de
puesta en marcha y test de aceptacion del equipo, accién que serd
realizada por el oferente en presencia del personal que sea designado
por cada una de las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la
Subred a la que va dirigido.

Direccion: Calle 13

Teléfono: +57 1
Correo Institucional:

wWww._egat. com.co
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47.2 GARANTIA

EQAT

Whrmmmﬂ«u-
Custdn - Transoarencia « Progreso

47.2.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio
del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningtn costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evenio.

47.2.4. El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
bienes se deban a causas diferentes a la mala operacién del equipo
por parte del operario, el oferente soportara el servicio con un bien de

liguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su
|reparacién y entrega a satisfaccion.

47.3 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de respuesta
a los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o
el supervisor del contrato, sera de maximo 5 horas, para lo cual, en el
momento de la entrega de los equipos en el punto autorizado, se haré
entrega de informacién tal como, nombre de contacto, direccion y
namero telefénico.

47.4 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracion de la
garantia, realizard como minimo dos (2) mantenimientos preventivos
al afio a cada uno de los equipos ofertados de acuerdo con los
protocolos establecidos en los manuales del equipo. El cronograma
de mantenimiento de cada uno de los equipos serd suministrado en el
momento de la entrega del equipo a la USS asignada del mismo y se
remitiré copia a la supervisién del contrato.

47.5 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos comectivos
necesarios a los equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantia, dicho mantenimiento incluira el suministro de repuestos sin
costo alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios de
Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas diferentes a la
mala operacién del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

47.6 TIEMPO DE SOPORTE
POSTVENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante
los cinco (5) afios slgdentes al vencimientn de la garantia ofreclda en
relacién con el manteni ivo, comrectivo y suministro de
repuestos, cuyos coslos serinn asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccidn:
Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

Dirscclon: Calle 13 No. 31 - 96
Telsfono: +57 1 2479552
Instituclonal:

www.egat.com.co
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LOTE No. 48. MASAJEADORES

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FEF9
E G /\ PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
o i bt e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
CODIGO: |EB-048. ]
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
MASAJEADORES
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Los masajeadores o aparatos de masaje, son dispositivos eléctricos o manuales con los que se puede proporcionar un masaje
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
a. Doble cabezote
b. anatémico
BAAE c. Regulador de velocidad e intensidad
s d. Terapia infrarroja
e, Liviano.
48. MASAJEADOR 481 G i f. Antideslizante
CON INFRAROJO ' 48.1.2 funcié vibracidn y calefaccion
48.1.3 Potenci Potencia: 30 W £ 5 W
48.1.4 Frecuencia Frecuencia: 50 Hz
48.1.5 Peso 2 Kg. Max
48.1.6 Requerimiento i i
Slkciitco 110 - 120 VAC 50 - 60 HZ
a. Doble cabezote
Ao b. anatémico
3 c. Regulador de velocidad e intensidad
d. Liviana.
48.2 MASAJEADOR |0 . oo e. Antideslizante
CORPORAL (CON il 48.1.2 funcié vibracion
|KIT DE CAMBIO DE 48.1.3P Potencia: 30 W + 5 W
CABEZOTES) 48.1.4 Frecuencia Frecuencia; 50 Hz
48.1.5 Peso 2 Kg. Max
48.1.6 Requerimlento | 414 120 VAC 50 - 60 HZ
eléctrico
48.2 Accesorios 48.2 Un juego de cabezotes

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 ] 25 16 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
48.3.1 1 ANO

48.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha
de puesta en marcha y test de aceptacién del equipo, accién que
serd realizada por el oferente en presencia del personal que sea
designado por cada una de las Unidades de Servicios de Salud
(USS) de la Subred a la gue va dirigido.

48.3.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningdn
costo adicional, en los treinta dlas hébiles siguientes a la fecha del
evento.

48.3 GARANTIA

oo vyt B |
" contactence@egat.com.co BOGOT/\
www_egat.com.co k1
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4B.3.4. El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en
los bienes se deban a causas diferentes a la mala operacion del
equipo por parte del operario, el oferente soportara el servicio con
un bien de iguales o mejores caracleristicas, durante el tiempo que
tome su reparacion y entrega a satisfaccion,

48.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del contrato, serd de méximo 5
horas, para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en
el punto autorizado, se haré entrega de informacién tal como,
nombre de contacto, direccion y nimero telefénico.

48.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, duranle el periodo de duracién de la
garantia, realizara como minimo dos (2) mantenimientol
preventivos al afio a cada uno de los equipos oferlados de acuerdo|
con los protocolos establecidos en los manuales del equipo. El
cronograma de mantenimiento de cada uno de los equipos serd
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitird copia a la supervisién del
contrato.

48.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos correctivos
necesarios a los equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro de repuestos
sin costo alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios
de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas
diferentes a la mala operacién del equipo por parte del personal
asistencial que opere dicho equipo.

48.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo
durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento de la garantia
ofrecida, en relacién con el mantenimiento preventivo, comrectivo y
|suministro de repuestos, cuyos costos serian asumidos por la
USS, inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

I'!ﬂ'n Ta gravedad de Juramento certifico que @ on mi o cu con s espec ones feci s en [a presen
técnica.

Dirsccion: Calle 13 No, 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552

Correo Instiucional:

www.egat.com.co
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LOTE No. 49. MONITOR DE SIGNOS VITALES

___PAS

PROCESD GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

EGQAT

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

|eB-049.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

MONITOR DE SIGNOS VITALES

49.1 GENERALES
(3 unidades)

UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
equipo que sirve para medir los signos vitales de un paciente que determinan su estado. Como su propio nombre indica, consiste en un monitor que muestra en una misma
pantalla varios de los signos vitales, como la frecuencia respiratoria, la presién invasiva y no i iva, la saturacidn de oxigeno, el diéxido de carbono, entre otros
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
49.1.1. Tipo Monitor modular, preconfigurado o mixto, escalable

49.1.2. Programable Adulto, pedidtrico y neonatal

«’1'3':::" yjuste de Preconfigurado de fabrica y que tenga la posibilidad de
priodad de qltve y sustituir una curva en la pantalla en el campo de otra
|parametros

49.1.4, Con puertos y Con protocolos de ¢ icacion que permitan la
protocolos de interoperabilidad entre el equipo y el sist de infi ién
comunicacién de la USS destinataria

49.1.5. Configuracién de
alarmas

Alarmas audibles, visuales y ajustables para todos los
paradmetros

49.1.6. Sistema de
proteccién y seguridad

Proteccion contra desfibrilacién y electrobisturis

49.1.7. Alimentacién
eléctrica

110 - 120 VAC /50-60 Hz

49.1.8. Memoria Interna

Almacer to de tendencias de minimo 24 horas

49.1.9. Medici de

a. ECG de 5 derivadas y onda en tiempo real

b. Frecuencia cardiaca con resolucién menor o igual a 2
LPM

c. Respiracion

d. Oximetria con resolucién menor o igual al 1% precisién
menor o igual a 2%

e. Presién no invasiva modo manual y automatico,
resolucidn menor o igual a 5 mmHg; precisién menor o igual
a 5 mmHg

f. temperatura, resolucién menor o igual a 1 °C; precision
menor o igual a 0,1 °C

49.2 PANTALLA

49.2.1 Tipo

a. Pantalla LCD o TFT a color

49.2.2. Tamai

Minimo 10°

49.2.3.
Visualizacién de

Valor de frecuencia cardiaca

Valor de frecuencia respiratoria

Porcentaje de SPO2

Temperatura

Valor presién no invasiva

Onda de ECG

Onda de respiracion

Onda de SPO2

Estado de baterlas

49.2.4. Indicad

Tendencias para todos los pardmetros

Direccion: Calle 13 No. 31-96
Telétono: 2479552
Correo Institucional: contactencs@egat.com.co
WWww_egat. com.co
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49.3.1. Bateria con autonomia minimo de dos horas
49.3.2. Cinco brazaletes adultos reutilizables libres de latex,
de una sola via

49.3.3. Cinco brazaletes pediatricos reutilizables libres de
latex, una sola via

49.3.4. Cinco brazaletes neonatales de diferentes tamafios
libres de latex, una sola via

49.3.5. Dos interfaces de presion arterial no invasiva (PANI)

49.3.6. Una interface de SPO2

49.3.7. Una interfaz de ECG con cinco derivaciones

49.3.8. Dos sensores de oximetria de dedo adulto
49.3 ACCESORIOS reutilizable

49.3.9. Dos sensores de oximetria pediatrico reutilizable

49.3.10. minimo 20 sensores desechables de oximetria
neonatales

49.3.11. Dos sensores de lemperatura de piel tipo lenteja

40.3.12. Un Juego de electrodos ECG x 100

49.3.13. Un cable de conexién eléctrica de minimo 2 m de
longitud

49.3.14. Junto con los equipos se debera entragar 10 bases
a pared para la instlacion del equipo en los servicios de
destino y se debera entregar 1 carro de transporte

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 | 18 19 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
49.4.1. 2 ANOS

49.4.2. El oferente garantiza que la garantia iniciaré desde
la fecha de puesta en marcha y test de aceptacién del
equipo, realizada por el oferente en presencia del personal
que sea designado por la unidad de servicios de salud
(USS) de la subred a la que va dirigido.

49.4.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningun costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.
Se exceptian los casos de equipos que requieran

preinstalacién, los cuales no seran sustituidos, pero de igual
(94 GARAKTIA forma la empresa conlratista deberd generar acciones para
garantizar la continuidad en la prestacidn del servicio por el
tiempo que tome su reparacién.

49.4 4. El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacién y
antrega a salisfaccién. Se exceptian los casos de dafos an
equipos que requieran preinstalacién, los cuales no seran
sustituidos, pero de igual forma la empresa contratista
|debera generar acciones para garantizar la continuidad en
la prestacion del servicio por el tiempo que tome su
reparacion,

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552

oA
www.egal.com.co 4




EQOAT

o el Coral o

Guatidn - Tronsparencn « Frogeeso

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
{servicios de salud y/o el supervisor del contrato, seré de
49.5 TIEMPO DE RESPUESTA {maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se haré entrega de
|informacién tal como, nombre de contacto, direccién y
Namero telefénico.

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de
la garantia, realizara como minimo dos (2) mantenimientos
preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo a los protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de
los equipos seré suministrado en el momento de la entrega
del equipo a la USS asignada del mismo y se remitira copia
a la supervisidn del contrato.

49.6 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos
|comrectivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de
las Subredes Integradas de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

49.7 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios siguientes al vencimiento
de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serfan asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

49.8 TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA

El oferente debera entregar junto con el equipo el
49.9. CALIBRACION certificado de calibracion correspondiente, el cual
debera ser vigente

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha
técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
m%?ﬂmﬂ-l‘ - | o
Correo Institucional: contactencs@egat.com.co e e 8 M
www.egat.com.co T T
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LOTE 50. MONITOR DE SIGNOS VITALES INTERMEDIOS

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E o /\ PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
g FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FEGHA: 2Ue172021

[EB-050. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

MONITOR DE SIGNOS VITALES INTERMEDIOS

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

equipo que sirve para medir los signos vitales de un paciente que determinan su estado. Como su propio nombre indica, consiste en un monitor que muestra en una misma pantalla

50.1 Generales

varios de los signos vitales, como la frecuencia respiratoria, la presion | y no i iva, la saturacion de oxigeno, el diéxido de carbono, entre otros
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
Ti Monitor modular, preconfigurado o
bl mixto. Escalable
50.1.2 Programable Adulto, pediatrico y neonatal

50.1.3 Con ajuste de prioridad de curvas y
parametros

Preconfigurado de fabrica y que tenga
la posibilidad de sustituir una curva en
pantalla en &l campo de otra

50.1.4 Con p yp los de icacié

Con protocolos de comunicacion que
permitan |a interoperabilidad entre el

quipo y el si de inf ion de
la USS destinataria

50.1.5 Confi ién de ai

Alarmas audibles, visuales y
ajustables para lodos los pardmetros

50.1.6 Sistemas de proteccién y seguridad

Proteccion contra desfibrilacién y
electrobisturis

50.1.7 Alimentacion eléctrica

110-120 VAC/ 50 - 60 Hz.

50.1.8 Memoria interna

Almacenamiento de tendencias de
minimo 24 horas

50.1.9 Mediciones de

a. ECG de 5 derivadas y onda en
tiempo real

b. Frecuencia cardiaca con resolucion
menor o igual a 2 LPM

c. Respiracion

d. Oximetria con resolucién menor o
Igual a 1%,; precision menor o igual a
2%

@. Presién no invasiva modo manual y
{automatico, resolucién menor o igual
a 5 mmHg; precisién menor o igual a
5 mmHg.

f. Temperatura, resolucién menor o
igual a 1 *C; precisién menor o igual a
01°C

Lg\._Capnogrnﬂalimnidnlmm
h. Medicion de presion i iva a
través de dos canales
ovgte oo L o | A
Ti ; 57 1 24
Correo Institucional BOGOT/\
e
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50.2.1 Tipo Pantalla LCD o TFT a color
50.2.2 Tamafio Minimo de 12°
a. Frecuencia cardiaca
b. Frecuencia respiratoria
c. Porcenlaje de SpO2
50.2.3 Visualizacién de datos numéricos. d. Temperatura
e. Presién arterial no invasiva
f. Presitn arterial invasiva
150.2 Pantalla |g- Capnografia
a. ECG
b. Respiracién
50.2.4 Visualizacién de ondas de: c. Pletismografia - Spo2
d. CO2
e. IBP
a. Estado de bateria
50.2.5 Indicadores en pantalla de: b. Alarmas
[c. Alimentacién eléctrica
50.3.1 Bateria recargable con autonomlia de minimo dos
horas
50.3.2 Cuatro brazaletes adultos reutilizables libres de
latex
50.3.3 Cuatro brazaletes tamafio pediatrico, de una via,
reutilizables, libre de latex
50.3.4 Un brazalete adulto baridtrico reutilizables de una
via
50.3.5 Una Interface de presitn arterial no invasiva
(PANI) de minimo 2 metros de longitud
50.3.6 Dos interfaces para IBP
50.3.7 Dos sensores de oximetria adulto reutilizables
50.3 Accesorios

50.3.8 Dos sensores de oximetria pediétrico reutilizables

50.3.9 Una Interface de SPO2 de minimo 2 metros de
longitud

50.3.10 Una Interface de ECG con cinco derivaciones de
minimo 2 metros de longitud

50.3.11 Minimo 100 electrodos para ECG

50.3.12 Un Sensor de temperatura de piel lipo lenteja

50.3.13 Un Cable de conexion eléctrica de minimo 2 m
de longitud

50.3.14 Un soporte para la instalacién y ubicacion del
monitor de signos vitales.

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 | 18 19 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

50.4.1 2 ANOS

50.4.2 El garantiza que la garantia inici
desde la fecha de puesta en ha y test de aceptacié
del equipo, accidn que seré realizada por el oferente en
presencia del personal que sea designado por la unidad
de servicios de salud (USS)

Direccion: Calle 13 No. 31 -96
st oo £3

Correo Institucional: com.co

www_sgat.com.co e
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50.4.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse
un evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y
sea reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional, se compromete a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin
ningun costo adicional, en los treinta dias habiles
siguientes a la fecha del evento.

50.4.4 El oferents garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la
mala operacién del equipo por parte del operario, el
oferente soportara el servicio con un bien de iguales o
mejores caracteristicas, durante al iempo que tome su
P ion y ga a satisfaccié

|50.5 TIEMPO DE RESPUESTA

|El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo
de respuesta a los requerimientos realizados por la
unidad de servicios de salud ylo el supervisor del
contrato, serd de maximo 3 horas, para lo cual en el
momento de la entrega de los equipos en el punto
izado, se hard ga de infl i6n tal como,
|nombre de contacto, direccién y nimero telefénico.

150.6 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién
de la garantia, realizara como minimo tres (3)

imi p tivos al afo a cada uno de los
lequipos ofertados de acuerdo con los protocolos
establecidos en los manuales del equipo. El cronograma
de mantenimiento de cada uno de los equipos sera
suministrado en el momento de la entrega del equipo y
se remitird copla a la supervision del contrato.

50.7 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que reali los imis

i rios a los equipos ofertados durante el
tismpo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluiré
ol suministro de repuestos sin costo alguno, cuando los
dafios sean ionados por dif a la mala
operacion del equipo por parte del parsonal asistencial
que opere dicho equipo, una vez diagnosticada la falla
del equipo debera quedar en funcionamiento en las
|siguientes 24 horas de no ser posible el oferents
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracleristicas, durante el tiempo que tome su
reparacion y entrega a satisfaccion sin costo adicional
para la entidad.

]50.8. CALIBRACION

El oferente debera entregar junto con el equipo el
certificado de calibracion correspondiente, el cual
|debera ser vigente

LBalo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

-

sgat.com.
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LOTE 51. MULETAS ADULTO Y PEDIATRICA

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E 0 A PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

o Vo FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |EB4|51. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

MULETAS ADULTO Y PEDIATRICA

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Bastén de metal o madera con el extremo superior adaptado para colocar la axila o el antebrazo y la mano, utilizado para apoyarse al andar las
personas que tienen alguna dificultad.

ESPECIFICAC CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO

a. Muletas graduables en aluminio

b. Ultralivianas

c. Sistema de Altura Graduable.

d. Manilar y Axilar en material blando

151.1. MULETAS ADULTO 51.1.1. Generales [ Tapones antideslizantes para mayor

seguridad.

f. Capacidad peso maximo: 130 kg £
10Kg

a. Muletas graduables en aluminio

b. Ultralivianas

c. Sistema de Altura Graduable.

d. Manilar y Axilar en material blando

|51.2. MULETAS PEDIATRICAS 51.2.2. Generales |o Tapones antideslizantes para mayor
seguridad.

f. Capacidad peso maximo: 100 kg +
10Kg

51.3.1. Dos juegos de tapones antideslizantes adulto y

51.3 ACCESORIOS peditricos.

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO

42 21 15 0

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

51.4.1 1 ANO

51.4.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacidn del equipo,
accién que sera realizada por el oferente en presencia del
personal que sea designado por cada una de las Unidades
de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va
dirigido.

51.4.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningun costo adicional,
en los treinta dias hébiles siguientes a la fecha del evento.

51.4 GARANTIA

Direcolon: Calle 13 No. 31 - 96 u | i
Telsfono: +57 1 24
Institucional:

contactencs@egat.com.co
www.egat.com.co 3
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451 4.4. El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y
|entrega a satisfaccion.

51.5. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del contrato ante
cualquier requerimiento técnico, sera de maximo 5 horas,
para lo cual, en el momento de la entrega de los equipos en
el punto autorizado, se haré entrega de informacion tal
como, nombre de contacto, direccién y nimero telefénico.

A

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especifi

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

detalladas en la

Direccion: Calle 13 -96
Teléfono: +57 1
institucional:

www.egat.com.co




EQAT

Erdad e Cartohn Arbmininf st y Faena
ety Tromdanmundd - Progeesy

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F§
c /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
“*‘*“‘“‘*‘""“ FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

(e — o — .

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

MULTIFUERZA 2 TORRES 150 LBS

UNIDAD DE MEDIDA
Unidad

DESCRIPCION GENERAL

MULTIFUERZAS con dos (2) torres de peso se prestan para multiples ejercicios, tanto la zona superior como la zona inferior del cuerpo, logrando todos los objetivos de rehabilitacion.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
. Tuberia |Hierro de alta resislencia
52.1.1.2. Torres de peso: m
52.1.1 Estructura .1.1.3. Pintura
52.1.1.4. Peso Max. Usuario [Minimo 120 Kg
.1.1.6. Cables de aita res| cla.
.1 Dos estaciones de peso
152.1 Generales 2.2 Dos estaciones funcionales
a, Polea Alta.
b. Polea Baja.
1.2 Eetaciones 52.1.2.3 Ejercicios basicos mas  [c. Exiension de plema
sus variaciones [d. Cabina de ateral y Frontal,
e, Pantormila
[T Presion Plema
52.2.1. Barra corta
52.2.2, Tobillera
52.2.3. Cadena
Juego de ma biartas en neop con agarre para facilitar su
5224, J“"“:: completode |, "ne diferentes pesos (2) de 1 libra (2) de 2 libras, (2) de 3 fibras, (2) de 4
52.2 A i libras, (2) de 5 libras, (2) de 6 libras, (2) de 7 libras, (2) de 8 libras, (2) de 9
encauchetadss fibras y (2) de 10 fibras
52.2.5 Un juego de pesas (2) lobilleras de 3 Kg con variacion de peso y un juego de pesas mufiequeras (2) de
3 Kg con variacion de peso
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA | CLASE PRODUCTO
42 [ — 25 | 16 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
IEZ 31 T ANO
52.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de puesta en ha y test de i

del equipo, accién que serd realizada por el oferente en presencia del personal que sea designado por cada)
una de las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va dirigido.

52.3.3. Elofomnmmu&aqueenmodeamnwummnmadmmammnl'alndefequ;po
édico y sea rep como efectivo por parte del p de ificado por)
52.3 GARANTIA parte del oferente, aowmpmmhamlmrdcnmdelaqdpompoclm por uno igual o mejor sin ningun
costo adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento,

52.3.4. El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes se deban a causas diferentes a
hmlhopmdﬂndnlaqulpoporpamwopemriu dmmsmnmmdswdooonunbbndalgumo

) d te el tiempo que loma su rep ian y ga a
El of que o te la garantia, el tiempo de resp a los imi lizados por la
52.4 TIEMPO DE mﬂwmmmmsmwnelnummuddmmmmmsmpnralomalenei
RESPUESTA to de la ga de los equipos en el punto rizado, se hard entrega de inf én tal como,
bre de 10, 6n y nimero telefonico.
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 B
Teldfono: +57 1 2479552 - | *"

. 8gat.com.co -
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El oferente garantiza que, d el periodo de duracié &hmﬂla.MMMWWmuJ
525 nunlnnh-nhntopmvanﬁmﬂaﬂonmdaumdeh: quip de rdo con los p
MANTENIMIENTO |establecidos en los manuales del equipo. El de imi de cada uno de los aqulpon serd
PREVENTIVO do en el ‘dshmmdﬁm!busswwudlddnhmoyummmah
|supervision del contrato.
52.6 El off que los imi i a los equipos oft
MANTENIMIENTO el tiempo que dure la garantla, dicho mantenimiento incluiré el suministro de repuestos sin costo alguno para)
CORRE: las USS de la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas
diferentes a la mala operacion del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho equipo.
52.7 TIEMPO DE El oferente garantiza que brindard respaldo postventa minimo durante los cinco (5) afios siguientes al
SOPORTE POST. imi de la garantia ofrecida, en relacién con el mnmm'nlenhu prewnﬂ'vn comectivo y suministro de
VENTA " |repuestos, cuyos costos serian asumidos por la USS, el periodo de garanti
contractual.
Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificach técni detalladas en la presente ficha técnica.
Nombre y firma del rep legal
Direccién:
Teléfono

Calle 13 No. 31 - 96
. 57 1 2479852
Correo
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LOTE No. §3. NEBULIZADOR

EC‘J/\T

(R n.--\--w-.-. v\uv.

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO:

[E5o5. ]

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

NEBULIZADOR

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Equipo pequeiio, usualmente electrénico, que transforma un liquido en para hacerlos llegar hasta los bronquios a través de las vias respiratorias.

i ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

53.1.1 Tipo IParlaiill

153.1.2 Funcionamiento Compresor de piston libre de aceite

153.1.3 presion maxima 35 psi

__53_‘ 1.4 rango de Flujo de 5 a 9 Its/min
53.1 Generales  [533°5 Alimentacion eléctrica 170 - 120 VAC - 5060 iz

53.1.6 Peso mdaximo 3 Kg

53.1.7 Ruido maximo 60 db

53.1.8 Seguridad Auto test de inicio

53.2.1 estuche de transporte
53.2 Accesorios 53.2.2 Un kit de nebulizacién adulto y Un kit de nebulizacién pediatrico

53.2.3 Cable de alimentacién eléctrica de minimo 2 m de largo

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA | CLASE PRODUCTO
42 1 27 | 18 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
|53.3A1 1ANO
53.3.2. El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningun costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.
53.3 GARANTIA
Direccion: Calie 13 No. 31- 96 "
79552 A

Teléfono: +57 1 24
Correa Institucional: contactencs@egat.com.co
WWw.egat.com.co o SOGOTA B
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53.3.3. El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operaci6n del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacién y
entrega a satisfaccion.

153.4 TIEMPO DE RESPUESTA

53.4.1 El oferente garantiza que, durante la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos realizados por la
unidad de servicios de salud y/o el supervisor del contrato,
sera de maximo 5 horas, para lo cual, en el momento de la
entrega de los equipos en el punto autorizado, se hara
entrega de informacién tal como, nombre de contacto,
direccién y nimero telefénico.

|53.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

53.5.1El oferente garantiza que, durante el periodo de
|duracion de la garantia, realizard como minimo dos (2)
mantenimientos preventivos al afio a cada uno de los
lequipos ofertados de acuerdo con los protocolos
establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos sera
|suministrado en el momento de la entrega del equipo a la
USS asignada del mismo y se remitird copia a la
supervision del contrato.

|53.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

53.53.1 El oferente garantiza que realizara los
mantenimientos correctivos necesarios a los equipos
ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho
mantenimiento incluird el suministro de repuestos sin costo
alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios de
Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas
diferentes a la mala operacion del equipo por parte del
personal asistencial que opere dicho equipo.

53.7 TIEMPO DE SOPORTE
POSTVENTA

53.7.1 El oferente garantiza que brindaréa respaldo
postventa minimo durante los cinco (5) afios siguientes al
vencimiento de la garantia ofrecida, en relacién con el
mantenimiento preventivo, correctivo y suministro de
repuestos, cuyos costos serian asumidos por la USS,
inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

Direccion: Calle 13 No. 31 -96
Teléfono: +57 1 2479552

Correo Institucional:

www.egat.com.co

P
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[OTE No. 54. NEGATOSCOPIO

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

F@OAT

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

Aot s R pmintber o
i Fidgoit =ik

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

[CODIGO: [EB-05a. ]
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
NEGATOSCOPIO
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Pantalla luminosa constituida por un cristal esmerilado y alumbrado por detrés, sobre el cual se ponen radiografias u otros clisés para observarios por transparencia.

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE FOLIO

Acero inoxidable de 1 cuerpo

Fijacion de

.3 alimentacién eléctrica. | Alimentacion eléctrica del equipo 110 -

:; Encendido botdn de encendido ON/OFF

X
.1.5 Panel frontal acrilicos blancos y con sistema para
.2.1 Tipo de lluminacién |LF_D

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA |

CLASE

PRODUCTO

42

154.3 GARANTIA

N TSl
CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA

20 | 19

0

CUMPLE

NO CUMPLE FOLIO

54.3.1 1

54.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de

puesta en y test de aceptacion del equipo, accién que seré
realizada por el oferente en presencia del personal que sea designado por
cada una de las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la
que va dirigido.

54.3.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como efectivo
por parte del programa de tecnovigilancia institucional y verificado por parte
del oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo respectivo por
uno igual o mejor sin ningln costo adicional, en los treinta dias habiles
siguientes a la fecha del evento.

54.3.4. El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
bienes se deban a causas diferentes a la mala operacion del equipo por
parte del operario, el oferente soportara el servicio con un bien de iguales o
mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y
entrega a satisfaccion.

54.4 TIEMPO DE RESPUESTA

|requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de respuesta a los

supervisor del contrato, sera de méaximo 5 horas, para lo cual, en el
momenio de la entrega de los equipos en el punto autorizado, se hara
entrega de informacidn tal como, nombre de contacto, direccién y nimero
telefénico.

54.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia,
realizard como minimo dos (2) mantenimientos preventivos al afio a cada
uno de los equipos ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos en
los manuales del equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de
los equipos serd suministrado en el momento de la entrega del equipo a la
USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervisién del contrato,

Dirsccion: Calle 13 No. 31 -96
Teléfono: +57 1 2478562
Correo institucional: contactenos@egat.com.co
‘www.egat.com.co
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El oferente garantiza que realizard los mantenimientos correctivos
Inecesarios a los equipos ofertados durante el tiempo que dure la garantia,
dicho mantenimiento incluira el suministro de repuestos sin costo alguno
54.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO |\ (a5 USS de la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala operacion del
equipo por parte del personal asistencial gue opere dicho equipo.

El oferente garantiza que bri paido postventa minimo durante los
cinco (5) afios siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacion
rdmr:;gnssopom con el manlenimiento preventivo, correctivo y suministro de repuestos,

cuyos costos serian asumidos por la USS, inmediatamente vencido el
periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha técnica.

Nombre y firma del rep nte legal
Direccién:
Teléf

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552

o B B | soaomh\
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L No. 55. NEVERA PARA MED! E

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

E @ /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS
FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

VERSION: 3

FECHA: 21/01/2021

CODIGO;

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

NEVERA PARA MEDICAMENTOS

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Equipo cuya funci6n es garantizar la preservacin de elementos anatomopatologicos m

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

ediante un control de temperatura

NO CUMPLE

N° FOLIO

55.1.1, Composicié Un (1) cuerpo, no Frost

Display digital para
AT B0 visualizacién de temperatura

a. Camara en material
inoxidable

R e e b. Entrepafios Perforados

c. Movibles

lluminacién interior tipo LED,

55.1.4. lluminacién o e e atico

Cuatro ruedas con freno en

55.1.5. Elementos de movimiento
minimo dos de ellas.

55.1. GENERALES 55.1.6. Almacenamiento Vertical

55.1.7. Volumen neto ani!'no 250. litros a 350. litros
maximo

55.1.8. Control Microprocesador

Con refrigerantes ecolégicos

55.1.9. Compresores libres de CFC

Para baja y alta temperatura
programables

55.1.10. Alarmas visibles y audibles FL22.allo de energia

Puerta abierta

Test de funcionamiento de
alarma.

55.2 Accesorios

55.2.1. Una UPS de 3KVA

55.2.2. (1) Termémetro digital de max y min Display con medicién de maximos y minimos
en temperatura. Con certificado de calibracitn vigente avalado por la ONAC

55.2.3. (2) Termohigrémetros Display con medicién de maximos y minimos en temperatura
y humedad Con certificado de calibracion vigente avalado por la ONAC

55.2.4 Ocho baterias de gel (para transporte de medicamentos)

55.2.5 Un termo o nevera de transporte de 0,6 litros con control de temperatura.

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO |

PRODUCTO

FAMILIA [ CLASE
a1 10 30

0

|
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

55.3. GARANTIA

55.3.1. 2 ANOS

55.3.2. El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de puesta en marcha y
test de aceptacion del equipo, accién que seré realizada por el oferente en presencia del
|personal que sea designado por cada una de las Unidades de Servicios de Salud (USS) de
|a Subred a la que va dirigido,

155.3.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso atribuible a
fallas del eguipo médico y sea reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningun costo adicional, en los treinta
dias habiles siguientes a la fecha del evento.

Dirscclon: Calle 13 No. 31-96
Telsfono: +57 1 2478552
Correo Inatitucional:

www_egat.com.co F—— |
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55.3.4. El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes se deban a
causas diferentes a la mala operacién del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que
tome su reparacion y entrega a satisfaccion.

55.4. TIEMPO DE
RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de respuesta a los requerimientos,
realizados por la unidad de servicios de salud y/o el supervisor del contralo, serd de|
méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en el punto)
autorizado, se hard entrega de informacién tal como, nombre de contacto, direccién y|
numero telefénico.

55.5.
MANTENIMIENTO
PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia, realizard como
minimo dos (2) mantenimientos preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos ser4 suministrado en el momento de la entrega
del equipo a la USS asignada del mismo y se remitira copia a la supervision del contrato.

55.6.
MANTENIMIENTO
CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos correctivos necesarios a los equipos
ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro
de repuestos sin costo alguno para las USS de la subred Inlegrada de Servicios de Salud,
cuando los dafios sean ocaslonados por causas diferentes a la mala operacién del equipo
por parte del personal asistencial que opere dicho equipo.

155.7. TIEMPO DE

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa minimo durante los cinco (5) afios
siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacion con el mantenimiento

SOPORTE POST- preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos serian asumidos por la USS,
VENTA inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

55.8.

CALIFICACION DE |El oferente garantiza que realizara la calificacién de instalacion, operacion y desempefio del
INSTALACION Y equipo en el lugar de instalacion.

OPERACION

técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:

Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

Dirsccion: Calle 13 31-96
Telbfono: +57 1
Cormeo institucional:
www.egat.com.co
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LOTE No. 56. P ]
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PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

[CODIGO:

oo, |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

NEVERA HORIZONTAL PARA BIOLOGICOS.

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Equipo cuya funcién es garantizar la preservacién de elementos de riesgo biolégico mediante un control de temperatura

= ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
56.1.1 Capacidad neta de
g A 250 L (35 L),
|56.1.2 Controlado Microprocesador
56.1.3 Capacidad de
almacenamiento de vacunas 18 Lis(#51)
56.1.4 Rango de temperatura +2a+B8°C
56.1.5 Con base para la nevera en aluminio con 4 ruedas para el moviento
y freno en minimo 2 rued,
56.1.7 Evaporador de condensacién automético
56.1.8 Sistema no frost
56.1.9 Equipado con refrigerante CFC
Fabricada en lamina de acero Cold
56.1 Generales 110 Exturior: Rolled y pintura electrostética al homo.
56.1.11 Interior: acero inoxidable 304
56.1.13 Seguridad Chapa de seguridad.
56.1.14 Control de temperatura méximas y minimas,
56.1.15 Canastillas minimo 5 unidades de canastilla
56.1.16 alimentacion eléctrica 110-120 VAC / 50 - 60 Hz
a. Para baja y alta temperatura
programables
b. Para fallo de energia
56.1.17 Alarmas visibles y audibles
c. Puerta abierta
d. Test de funcionamiento de alarma.
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 -
Teltfono: +57 1 2479552 *

Correo Institucional: contactenos@egat.com.co

www.egat.com.co
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56.2.1 Ocho baterias de gel

56.2.2 Un termo o nevera de transporte de 0,6 litros con control de temperatura.

56.2.3 Una UPS de 3KVA
|56.2 Accesorios 56.2.4. (1) Termdmetro digital de max y min Display con medicién de méximos y

minimos en temperatura Aprox: de -30 a 70°C. Con certificado de calibracién

vigente avalado por la ONAC

56.2.5. (1) Termohigrémetros digital Display con medicién de maximos y

minimos en temperatura Aprox: de -30 a 70°C y humedad Aprox (10 — 99). Con

certificado de calibracidn vigente avalado por la ONAC

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA | CLASE PRODUCTO
41 | 10 | 30 0

CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

|56.2 GARANTIA

56.3.1 2 ANO

56.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de puesta en
marcha y test de aceptacién del equipo, accidn que sera realizada por el
oferente en presencia del personal gue sea designado por cada una de las
Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va dirigido.

56.3.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso
atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como efectivo por parte del
programa de tecnovigilancia institucional y verificado por parte del oferente, se
compromete a realizar el cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin
ningln costo adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del
evento.

56.3.4. El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes
se deban a causas diferentes a la mala operacién del equipo por parte del
operario, el oferente soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo gue tome su reparacitn y entrega a
satisfaccion.

56.4 TIEMPO DE
|RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el supervisor
del contrato, seré de méximo 5 horas, para lo cual, en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se hard entrega de informacién tal como,
nombre de contacto, direccién y nimero telefénico.

56.5
MANTENIMIENTO
PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia,
realizara como minimo dos (2) mantenimientos preventivos al afio a cada uno
de los equipos ofertados de acuerdo con los protocolos establecidos en los
manuales del equipo. El cronograma de mantenimiento de cada uno de los
equipos sera suministrado en el momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitird copia a la supervision del contrato.

MANTENIMIENTO
CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos correctivos necesarios a
los equipos ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho
mantenimiento incluira el suministro de repuestos sin costo alguno para las
USS de la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los dafios sean
ocasionados por causas diferentes a la mala operacién del equipo por parte del
personal asistencial que opere dicho equipo.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552

Correo institucional:

www.egat.com.co
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El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante los cinco
(5) afios siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacion con el
mantenimiento preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos
serian asumidos por la USS, inmediatamente vencido el periodo de garantia
contractual.

El oferente garantiza que realizara la calificacién de instalacién, operacion y
desempefio del equipo en el lugar de instalacion.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaci técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
Dirsccion: Calle 13 No, 31 - 96 R
Teléfono: +57 1 2479552 - - | *
Correo institucional: contactenos@egat.com. s DOGO‘I‘I\
WWWw.egat.com.co ‘b BOSOTABE.
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LOTE No. 57.
| 1 | |
PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FEFD
E o /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
s i e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
CODIGO EB-057. |
NOMBRE DEL PRDD“C’T 'O/SERVICIO
NEVERA PARA PILAS / INSULINAS Y MUESTRAS
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Equipo cuya funcién es garantizar la preservacién de muestras, insulinas y refrigeracién de pilas, mediante un control de temperatura
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N® FOLIO
57.1.1 Composiclén Ig. Un (1) cuerpo, no Frost
Display digital para
S Son visualizacién de temperatura
57.1.3 Camara y entrepafios
lluminacién interior tipo LED,
57.1.4 lluminacién dan Ao Gt
57.1.5 Elementos de movimiento | Cualro ruadas con frano en
minimo dos de ellas.
57.1.6 Almacsnamiento Vertical
57.1.7 Volumen neto 100 litros 35 lts
57.1.8 Control Microprocesador
57.1 Generales Con refrigerantes ecolégicos
1 57.1.9 Compresores libres de CFC
a. Para baja y alta lemperatura
ramables
b Para fallo de energia
57.1.10 Alarmas visibles y audibles & Puors abiorts
d. Test de funcionamiento de
alarma.
57.1.11 Temperatura De 2 a 8 °C, ajustable
a. Puerta panoramica con
4 vidrio templado
STAA2 IS b. Con sistema de cierre da
uridad
Alimentacién eléctrica 110-
57.1.1
sl |120w:ao-auuz
57.2.1 Ocho baterias de gel
57.2.3 Un termo o nevera de transporte de 0,6 litros con control de
57.2.4 Una UPS de 2KVA
57.2.5. (1) Termémetro digital de max y min Display con medicion de
157.2 Ac
Chotios maximos y minimos en temperatura Aprox: de -30 a 70°C. Con
certificado de calibracién vigente avalado por la ONAC
57.2.8. (1) Termohigrémetros digital Display con medicidn de maximos
y minimos en temperatura Aprox: de -30 a 70°C y humedad Aprox (10 -
99). Con certificado de callbracion vigente avalado por la ONAC
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA I CLASE PRODUCTO
41 | 10 | 30 0
CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
157.3.1 2 ANO

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96
Telsfono: +57 1 2479552

Cormeo :
www.egal.com.co
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57.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara
desde la fecha de puesta en marcha y test de
aceptacién del equipo, accién que sera realizada
por el oferente en presencia del personal que sea
designado por cada una de las Unidades de
Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va
dirigido.

57.3.3. El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a fallas
del equipo médico y sea reportado como efectivo
por parte del programa de tecnovigilancia
institucional y verificado por parte del oferente, se
compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ninglin costo
adicional, en los treinta dias hébiles siguientes a la
facha del evento.

57.3.4. El oferente garantiza que en los casos en
que los dafios en los bienes se deban a causas
diferentes a la mala operacion del equipo por parte
del operario, el oferente soportara el servicio con
un bien de iguales o mejores caracteristicas,
durante el tiempo que tome su reparacion y entrega
a satisfaccion,

57.4 TEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos
realizados por la unidad de servicios de salud ylo
el supervisor del contrato, serd de maximo 5 horas,
para lo cual, en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se haré entrega de
informacién tal como, nombre de contacto,
|direccién y nimero telefnico.

57.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de
duracion de la garantia, realizard como minimo dos
(2) mantenimientos preventivos al afio a cada uno
de los equipos ofertados de acuerdo con los
protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada
uno de los equipos serd suministrado en el
momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitird copia a la
supervision del contrato.

57.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los
mantenimientos corectivos necesarios a los
equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro
de repuestos sin costo alguno para las USS de la
subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
darfios sean ocasionados por causas diferentes a la
mala operacion del equipo por parte del personal
asistencial que opere dicho equipo.

57.7 TIEMPO DE SOPORTE POSTVENTA

El oferente garantiza que brindaré respaldo
postventa minimo durante los cinco (5) afios
siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida,
en relacién con el mantenimiento preventivo,
comrectivo y suministro de repuestos, cuyos costos
serian asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

Correo

O Pl
institucional:
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El oferente garantiza que realizara la calificacion
57.8. CALIFICACION DE INSTALACION Y OPERACION |de instalacion, operacién y desempefio del equipo
en el lugar de instalacion.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha
técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direcclén:
Teléfono
Dirsccién: Calle 13 =
e 13 Mo 31 - 0 . o
Correo institucional: contactenos@egat.com.co mo‘m

www.egat.com.co Ty
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LOTE No. 58. PRONOSUPINADOR DE ANTEBRAZO FLEXOR

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E G /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

e T FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

[CODIGT: | ]

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
PRONOSUPINADOR DE ANTEBRAZO FLEXOR
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL

La pronosupinacién es el movimiento de rotaclén del antebrazo en torno a su eje longitudinal, para lo cual es ria la inter I6n de la lacié anica de
dos articulaciones: la radio cubital superior y la radio cubital inferior.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
a. En acero

b. Agarres en madera para mayor
|comodidad
c. Base de soporte en madera

58.1 GENERAL 58.1.1 ESTRUCTURA

d. Soportes antideslizantes

e. Clavija resistencia graduable

f. Graduable para mesa o para fijar
___|enla pared

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO | FAMILIA [ CLASE PRODUCTO

42 | 25 | 16

CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
58.2.1 1ANO

58.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniclara desde la fecha de
puesta en marcha y test de aceplacion del equipo, accién que sera
realizada por el oferente en presencia del personal que sea designado por
cada una de las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la
que va dirigido.

58.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso
|atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como efectivo por
58.2 GARANTIA parte del programa de tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo respectivo por uno
igual o mejor sin ningun costo adicional, en los treinta dias habiles
|siguientes a la fecha del evento.

58.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los
bienes se deban a causas diferentes a la mala operacidn del equipo por
parle del operario, el oferente soportara el servicio con un bien de iguales o

caracter: durante el tiempo que tome su reparacion y
antraga a satlsfaodﬁn

Dirscelon: 13 No. 31 .96 e
i ‘I'ﬂhng#’ 1 2479552 ' l *
Correo Institucional: contactence@egat.com.co

WWW.egat.com.co k1




58.3. TIEMPO DE RESPUESTA

E@QAT

Erticker el Coralivhe delmiiomi 1f v 'y Te rara
Gesudn - Trorsoarenon « Frogresy

El oferente garantiza que, durante la garantia, el tiempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud y/o el
supervisor del contrato ante cualquier requerimiento técnico, serd de
méximo 5 horas, para lo cual, en el momento de la entrega de los equipos
en el punto autorizado, se hard entrega de informacién tal como, nombre de
contacto, direccién y nimero telefnico.

técnica.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especifi

en la presente ficha

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléf

Direccion: Calls 13 No. 31 - 96 -
2479552

Telsfono: +57 1

Correo institucional: contactencs@egat.com.co "

‘www.egat.com.co
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LOTE No. 59. PULSOXIMETRO

O

I_h-mm,hl
- I

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |

EB-059.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

PULSOXIMETRO

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

indicador de la intensidad de pulso todo tipo de pacientes.

Equipo ofrece una vigilancia continua de la saturacion arterial de oxigeno (spo2), de la hemoglobina arterial y expresa en porcentaje, frecuencia de pulso con

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

59.1 GENERALES

59.1.1 tipo

Sobre Mesa

59.1.2 Configuracién de alarmas

Alarmas audibles, visuales

59.1.3 Mediciones de

Accuracy o exactitud de SPO2 +2%.

Frecuencia cardiaca con resolucion
menor o igual a 2 LPM (BPM)

|Memoria de tendencias

59.1.4 Indicadores en pantalla de:

Estado de bateria

Alarmas

Alimentacion

59.1.5 alimentacién eléctrica

110-120V / 50 — 60 Hz y Baterias
recargables

59.2 PANTALLA

59.2.1 tipo

Pantalla LCD, TFT o display que
permita la visualizacién de valores

59.2.2 Visualizacion de

Frecuencia cardiaca

Porcentaje de Sp02

Curva plestimografica

59.3 ACCESORIOS

Cotreo

59.3.1 Dos juegos de baterlas
recargables con cargador

59.3.2. Una mesa o camro de transporte

Direccion: Calle 13
Teltfono: +57 1

31-96

Institucional:

www.egat.com.co
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59.3.3 Un sensor de Spo2 aduito
reusable y un sensor de Spo2
pediatrico Reusable.

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO

FAMILIA CLASE

PRODUCTO

42

18 18

0

CONDICION

ES PARTICULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE

N° FOLIO

59.3 GARANTIA

59.3.1 1 ANO

59.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde
la fecha de puesta en marcha y test de aceptacién del
equipo, accidn que serd realizada por el oferente en
presencia del personal que sea designado por cada una de
las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la
que va dirigido.

59.3.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo|
respectivo por uno igual o mejor sin ninglin costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

59.3.4. El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracleristicas, durante el tiempo que tome su reparacién y)|
entrega a satisfaccion.

59.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante |a garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud yfo el supervisor del contrato, serd de
maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se hara entrega de
informacién tal como, nombre de contacto, direccién y|
namero telefénico.

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracion
de la garantla, realizardA como minimo dos (2)

equipos ofertados de acuerdo con los protocolos

59.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO |establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de

mantenimiento de cada uno de los equipos serd
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la
USS asignada del mismo y se remitird copia a la
supervision del contrato.

mantenimiento preventivos al afio a cada uno de los|

1

59.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizara los mantenimientos
|correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
ktiernpo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de
la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

w; c.O"S.f 113;:?...?“- 9%
Correo Institucional:
www.egat.com.co
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59.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa
minimo durante los cinco (5) afios sigulentes al vencimiento
de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, comectivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serfan asumidos por la USS, inmediatamente|
vencido el periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 - 968
Teléfono: +57 1 2479552
Cormreo institucional:
WWW. egat.com.co
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LOTE No. 60. RAMPA Y ESCALERAS

I [ I

i b (gt A g

E@AT

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |

EB-060.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

RAMPA Y ESCALERAS

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

La escalera con rampa es el complemento idea

para ree

ducar la marcha

DESCRIPCION GENERAL

y entrenamiento para subir y baja

coordinacidn de miembros superiores e inferiores.

Teléfono: +57 124

Correo Institucional:

www.egal.com.co

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N® FOLIO
acero con acabado en epoxy.
60.1.1 Estructura posemanos.
peldafios
descanso en madera barnizado natural
peldarios
60.1.2 Rampa de madera o metalica |[ggscanso
con goma antideslizante.consta de
tres moédulos independientes. rampa
60.1.3 Para que puedan colocarse en cualquier angulo o en linea segun las
necesidades. mediante uniones de alta resistencia con facil montaje y desmontaje.
|60.1 Generales
60.1.4 Pasamanos desmontables e
medidas alto escalén
60.1.5 Pisadas escalon 28 cm
60.1.6 Alto suelo-descanso 45cm
60.1.7 Largo médulo rampa 137 cm Largo
60.1.8 Médulo descanso 60 cm Largo
60.1.9 Médulo peldafios 56 cm Alto
60.2.0 Pasamanos 73cm
60.2.1 Ancho Interior 60 cm
60.2.2 Ancho exterior 65 cm
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 25 17 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
60.2.1 1ANO T F
60.2.2 El oferente garantiza que la garantia
iniciara desde la fecha de puesta en marcha
y test de aceptacion del equipo, accién que
serd realizada por el oferente en presencia
del personal que sea designado por cada
una de las Unidades de Servicios de Salud
(USS) de la Subred a la que va dirigido.
60.2.3 El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado|
como efectivo por parte del programa de
|60.2 GARANTIA tecnovigilancia institucional y verificado por
parte del oferente, se compromete a realizar
el cambio del equipo respectivo por uno
igual o mejor sin ningun costo adicional, en
los treinta dias habiles siguientes a la fecha
del evento,
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 _*‘
12479552
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60.2.4 El oferente garantiza que en los
casos en que los dafios en los bienes se
deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario,
el oferente soportara el servicio con un bien
de iguales o mejores caracteristicas,
durante el tiempo que tome su reparacién y|
entrega a satisfaccién.

160.3. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la
garantia, el tiempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del
contrato ante cualquier requerimiento|
tecnico, serd de maximo 5 horas, para lo|
cual en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se hard
entrega de informacién tal como, nombre de
contacto, direccién y namero telefénico.

cha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96

Teléfono: 2479552
Correo institucional: contactenos@egat.com.co
www.egat.com.co

e
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PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E 0 AT PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

a1 FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: [EB-061. |

NOMBRE DEL PRODUC TO/SERVICIO

'REGULADOR DE OXIGENO

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

reguladores de presion de oxigeno son dispositivos que reducen la presién desde la fuente de oxigeno hasta su suministro y al mismo tiempo regulan el caudal de
oxigeno que se suministra al paciente.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

61.1.1 Medidor de presion de entrada|Manometro

61.1.2 presion de entrada de 0 a 4000 psi

61.1.3 Medidos de flujo de salida flujometro
161.1 Generales

61.1.4 flujo de salida de 0 a 15 litros por minuto

61.1.5 Conexidn CGA 540

61.1.4 Conexidn de salida Rosca macho para humidificador

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA | CLASE PRODUCTO
41 =} | 24 = A 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
61.2.1 1 ANO

61.2.2. El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional,
61.2 GARANTIA en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

61.2.3. El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario, el oferente
Isoportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y|
entrega a satisfaccion.

61.3.1 El oferente garantiza que durante la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos realizados por la
unidad de servicios de salud y/o el supervisor del contrato,
61.3 TIEMPO DE RESPUESTA serd de méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la
entrega de los equipos en el punto autorizado, se hard
entrega de informacidén tal como, nombre de contacto,
direccion y nimero telefénico.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 N .
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co - m
www.egat.com.co 1
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61.4 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

61.4.1El oferente garantiza gque, durante el periodo de
duracién de la garantia, realizard como minimo dos (2)
mantenimiento preventivos al afio a cada uno de los
equipos ofertados de acuerdo con los protocolos|
establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos sera
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la
USS asignada del mismo y se remitird copla a la
supervision del contrato.

61.5 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

6151 El oferente garantiza que realizard los
mantenimientos correctivos necesarios a los equipos
ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho
mantenimiento incluird el suministro de repuestos sin costo
alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios de
Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas
diferentes a la mala operacidn del equipo por parte del
personal asistencial que opere dicho equipo.

|61.6 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

61.6.1 El oferente garantiza que brindard respaldo
postventa minimo durante los cinco (5) afios siguientes al
vencimiento de la garantia ofrecida, en relacidn con el
mantenimiento preventivo, corectivo y suministro de
repuestos, cuyos costos serian asumidos por la USS,
inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

61.7. CALIBRACION

El oferente debera entregar junto con el equipo el
certificado de calibracion correspondiente, el cual debera
ser vigente y avalado por la ONAC para alta y baja presion.

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direcclén:
Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

Direcclon: Calle 13 No. 31-96
Tdﬂnng:ﬁ?lnm

WAWW. egat.com.co

Correo
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LOTE No. 62. REGULADOR DE VACIO

1 | 1 1 1
PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-FO
E 0 /\ PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
ETEIEEEEEY | FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
CODIGO: | EB-062. |
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
REGULADOR DE VACIO
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Equipo analogo cuya funcion es controlar la succién continua para el tratamiento de |a via aérea y procedimientos quirirgicos entre otro

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
62.1.1 Tipo 'Manémetro analogo
62.1.2 Gama de vacio regulado Minimo 300 mm Hg
62.1.3 Modos de regulacién Regulado, off, Full o intermitente

62.1.4 Sistema de ajuste de vacio Perilla reguladora

62.1 Generales Con trampa de seguridad para
62.1.5 Seguridad prevencion de contaminacion del
equipo por absorcidn.

Conector a toma de vacio elegido por
la entidad

62.1.6 Accesorios
50 filtros antibacterianos para el equipo

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO | FAMILIA | CLASE PRODUCTO
42 1 29 | 51 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
62.2.1 1ANO

62.2.2. El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
raspectivo por uno igual o mejor sin ningin costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

62.2 GARANTIA

62.2.3. El oferente garantiza que en los casos en que los,
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala|
operacién del equipo por parte del operario, el oferente,
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y

entrega a satisfaccion.
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 - o
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional:

contactenos@egat com co
www.egat.com.co Ly
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62.3 TIEMPO DE RESPUESTA

62.3.1 El oferente garantiza que durante la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos realizados por la
unidad de servicios de salud y/o el supervisor del contrato,
sera de méaximo 5 horas, para lo cual en el momento de la
entrega de los equipos en el punto autorizado, se hara
entrega de Informacién tal como, nombre de contacto,
direccién y nimero telefénico.

62.4 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

62.4.1El oferente garantiza que, durante el periodo de
duracién de la garantia, realizard como minimo dos (2)
mantenimientos preventivos al afic a cada uno de los
equipos ofertados de acuerdo con los protocolos
establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos serd
suministrado en el momento de la entrega del equipo a la
USS asignada del mismo y se remitird copia a la
supervision del contrato,

62.5 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

6251 El oferente garantiza que realizard los
mantenimientos correctivos necesarios a los equipos|
ofertados durante el tiempo gue dure la garantia, dicho
mantenimiento incluird el suministro de repuestos sin costo
alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios de
Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas
diferentes a la mala operacion del equipo por parte del
personal asistencial que opere dicho equipo.

62.6 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

62.6.1 El oferente garantiza que brindard respaldo
postventa minimo durante los cinco (5) afios siguientes al
vencimiento de la garantia ofrecida, en relacién con el
mantenimiento preventivo, correctivo y suministro de
repuestos, cuyos costos serlan asumidos por la USS,
inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31-96
Teldfono: +57 1 2479552
Correo Institucional:
WWw.egat.com.co
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LOTE No. 63. ROLLOS TERAPEUTICOS

| l l |
PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E G /\ PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
Ervtmtent] e Cesd oy Ak desiuti albvd y B o
ardins - Ty Frinps FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021
CODIGO: [EB-063.
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
ROLLOS TERAPEUTICOS
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
herramienta para que los nifios desarrollen el gateo y realice movimientos que ejerciten sus extremidades superiores e inferiores.
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
a. Material de Material externo impermeabile y el
fabricacion relleno en espuma de aita densidad
63.1. REOLLO
TERAPEUTICO
PEQUERO 63.1.1. Generales b. Dimensiones 50 X 15 cm
c. Forro llado de facil impieza y antibacterial
a, Material de Material externo impermeable y el
fabricacion relleno en espuma de alta densidad
63.2. ROLLO
TERAPEUTICO .
MEDIANO 63.2.1. Generales b. Dimensiones 50 X 25 cm
c. Forro sellado de facil limpieza y antibacterial
a. Material de Material externo impermeable y el
fabricacién rellenc en espuma de alla densidad
63.63. ROLLO
TERAPEUTICO
GRANDE 63.63.1. Generales b. Dimensiones 60 X 30 cm
c. Fommo sellado de facil limpieza y antibacterial
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 25 16 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
63.8.1 1 ANO
63.8.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de puesta en
marcha y lest de aceplacion del equipo, accidn que serd realizada por el oferente
en presencia del personal que sea designado por cada una de las Unidades de
Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va dirigido.
63.8.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso
63.8. GARANTIA atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como efectivo por parte del
w programa de tecnovigilancia institucional y verificado por parte del oferente, se
compromete a realizar el cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin
ningun costo adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento,

Dissclon: Calle 13 No.31. 06 -
institucional: co
www.egal.com.co u A DR
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63.8.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes se
deban a causas diferentes a la mala operacion del equipo por parte del operario, el
oferente soportara el servicio con un bien de iguales o mejores caracteristicas
durante la vigencia de la garantia.

|63.9. TIEMPO DE RESPUESTA

|requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud ylo el supervisor del

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de respuesta a los

contrato ante cualquier requerimiento tecnico, serd de mdximo 5 horas, para lo
cual en el momento de la entrega de los equipos en el punto autorizado, se hard
entrega de informacién tal como, nombre de contacto, direccion y nlmero
telefdnico.

[técnica.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 _*
Teléfono: 457 1 2479852

Correo Institucional: contactenos@egat.com.co mm

WWW.egal.com.co - s
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LOTE No. 64. RUEDA DE HOMBRO

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E e INT PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

o el FICHA TECNICA DE ESTAND N DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |EB-064. |

~— NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
RUEDA DE HOMBRO
UNIDAD DE MEDIDA

Unidad
DESCRIPCION GENERAL
rueda para la cinesiterapia activa resi Permite el de rotacidn para el hombro y la
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
64.1.1 Rotacion Bidireccional
64.1.2 Margen de
regulacion de altura de |Ajustables
leje
64.1.3 Margen de altura
de eje con mastil

Ajustable

Base de acero para
64.1 Generales 64.1.4 material |asegurar el montaje en la
pared.

64.1.5 Tipo de freno. Magnetico
64.1.6 Pantalla LCD.
Recuento de zancadas.
Zancadas por minuto,
Tiempo de ejercicio.
Calorias consumidas
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 25 16 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
64.2.1 1 ANO

64.1.7 Funci

64.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara
desde la fecha de puesta en marcha y test de
aceptacion del equipo, accidn que serd realizada por
el oferente en presencia del personal que sea
designado por cada una de las Unidades de
Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va
dirigido.

64.23 El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a fallas del
equipo médico y sea reportado como efectivo por|
parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a
realizar el cambio del equipo respectivo por uno igual
© mejor sin ningun costo adicional, en los treinta dias
hébiles siguientes a la fecha del evento.

]64.2 GARANTIA

Direccién: Calle 13 No, 31 - 96
Teltfono: +57 1 2479552
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64.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que
los daflos en los bienes se deban a causas
diferentes a la mala operacin del equipo por parte
del operario, el oferente soportara el servicio con un
bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el
tiempo que tome su reparacin y entrega a
satisfaccion.

El oferente garantiza que durante la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos realizados
por la unidad de servicios de salud yfo el supervisor
del contrato ante cualguier requerimiento tecnico,
serd de méximo 5 horas, para lo cual en el momento
de la entrega de los equipos en el punto autorizado,
se hara entrega de informacién tal como, nombre de
contacto, direccién y nimero telefonico.

|64.3. TIEMPO DE RESPUESTA

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaclones técnicas detalladas en la presente
ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono
Direccion: Calle -96 N .
Totofono: +57 1 2479553 - l i
www.egat.com.co wam
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LOTE No. 65. SIERRA CORTA YESOS

] | | | | ]

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE+9
E 0 /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
i ey Yot FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

[ cobico: | Eeves ]

D
—_ SIERRA CORTA YESOS
UNIDAD DE MEDIDA

DESCRIPCION GENERAL
sierra para yeso s una herramienta de uso médico. Es utilizada para poder retirar el yeso que ha sido fijado en alguno de los miembros del paciente

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

65.1.1. TIPO DE
ALIMENTACION 110 -120 VAC, 60 Hz.

65.1.2. POTENCIA Minimo 300 W.

65.1. GENERAL 65.1.3. OSCILACIONES
POR MINUTO.

65.1.4. SONIDO EMITIDO
DURANTE EL USO b

65.1.5. PESO Maximo 2 K

65.2.1. 2 HOJAS DE SIERRA CIRCULAR NORMAL 50 mm
65.2.2. 2 HOJAS DE SIERRA CIRCULAR NORMAL 65 mm
65.2.3, 2 LLAVES PARA CAMBIO DE LAS HOJAS.

65.2.4. CABLE DE CONEXION ELECTRICO DE 3m
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC_____

SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO

42 | 24 16 0
CONDICIONES PAR S POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N°® FOLIO

65.3.1 1 ANO

6.500 - 25.000

65.2. ACCESORIOS

il

65.3.2. El oferente garantiza que |la garantia iniciara desde la fecha
de puesta en marcha y test de aceptacidn del equipo, accién que sera
realizada por el oferente en presencia del personal que sea
designado por cada una de las Unidades de Servicios de Salud
(USS) de la Subred a la que va dirigido.

65.3.3. El oferente garanliza que en caso de presentarse un evenlo
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio
65.3 GARANTIA del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ningin costo
adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

65.3.4. El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en|
los bienes se deban a causas diferentes a la mala operacion del
equipo por parte del operario, el oferente soportara el servicio con un
bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que tome
su reparacion y entrega a satisfaccion,

Dirsccion: l‘.‘.‘ll.ﬂll . 31 -96
Teléfono: +67 1
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El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de respuesta
a los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud
ylo el supervisor del contrato, serd de méaximo 5 horas, para lo cual
en el momento de la entrega de los equipos en el punto autorizado,
se hard entrega de informacién tal como, nombre de contacto,|
direccion y nimero telefdnico.

65.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la
garantia, realizara como minimo dos (2) mantenimiento preventivos al
afio a cada uno de los equipos ofertados de acuerdo con los
65.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO  |protocolos establecidos en los manuales del equipo. El cronograma
de mantenimiento de cada uno de los equipos serd suministrado en el
momento de la entrega del equipo a la USS asignada del mismo y se
remitira copia a la supervisién del contrato,

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos correctivos
necesarios a los equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro de repuestos sin
65.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO (costo alguno para las USS de la subred Integrada de Servicios de
Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas diferentes a la
mala operacién del equipo por parte del personal asistencial que
opere dicho equipo.

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante
los cinco (5) afios siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida,
en relacién con el mantenimiento preventivo, correctivo y suministro|
de repuestos, cuyos costos serfan asumidos por la USS,
inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

65.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha
técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccibn:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 *
Teléfono: +57 1
Correo Ins :

tituclonal: contactenos@egat.com.co m
www.egat.com.co -
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TOTE No. 66. SILLA DE RUEDAS

I FAEEMEIWAL CODIGO: PDATFEF9_____ |

E 6 VAN PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
e e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 210112021

CODIGO: [ Esee.]

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL

dispositivo de movilidad con ruedas en el que el usuario se sienta. El dispositivo se impulsa manualmente (girando las ruedas con la mano) o mediante diversos sistemas

electronicos.
CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

1.1 Ancho del asiento 41cma 46.cm.
66.1.2 Profundidad del asiento 40 cm a 45 cm.
66.1.3 Altura del asiento al piso 50 cm.
66.1.4 Estructura cold rolled de 7/8"
66.1.5 Apoya brazos y apoya ples bado en cromo
66.1.6 Freno de seguridad Ergondmi
66.1.7 Estilo del espaldar Fijo
66.1.8 Altura del espaldar 41cm

88.1 Generaies 66.1.9 Ruedas delantera Maciza de 8"
66.1.10 Ruedas trasera Maciza de 24"
66.1.11 Peso méx. usuario: Minima 120 Kg.
66.1.12 Freno de parqueo
66.1.13 Descansa pies con altura graduable.
66.1.14 Material de tapizado impermeable
o 3 1 alril portasueros con minimo 2 ganchos
) 1 cinturon de seguridad para el paciente
T w
SEGMENTO | FAMILIA T CLASE PRODUCTO
42 19 I 22 0
COi ONES P OST- TA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

66.2.1 1ANO

66.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha
de puesla en marcha y test de aceptacién del equipo, accion que
sera realizada por el oferente en presencia del personal que sea
designado por cada una de las Unidades de Servicios de Salud
(USS) de la Subred a la que va dirigido.

66.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento
adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea reportado como
66.2 GARANTIA efectivo por parle del programa de tecnovigilancia institucional y
verificado por parte del oferente, se compromete a realizar el cambio
del equipo respectivo por uno igual o mejor sin ninglin costo
adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

66.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los dafios en
los bienes se deban a causas diferentes a la mala operacion del
equipo por parte del operario, el oferente soportara el servicio con un
bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo que|
tome su reparacién y entrega a satisfaccion,

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 R
Telsfono: +57 1 2479552
Clirss Imaiaons e | BOGOT/\
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66.3. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente g iza que d lag ia, el tempo de respuesta
a los requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud
y/o el supervisor del contrato ante cualquier requerimiento tecnico,
serd de méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se hard entrega de
informacion tal como, nombre de contacto, direccién y nimero

Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional:
‘www.egat.com.co

COM.CO

Cr—=rrty

BOGOT/\

telefénico.
Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaci té detalladas en la pr te ficha técni
Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono
Dirscclon: Calle 13 No. 31 - 96 iy
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PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO; PDATFETD
E G /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
mecwiowr s | FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: IE -067. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

POLEAS DOBLES PARA MIEMBRO SUPERIOR E INFER

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Util y variado aparato de gimnasia terapéutica para gran variedad de ejercicios, enfocados en la reeducacion de los misculos de las extremidades superiores

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
Metalico con pintura electrostatica con
67.1.1. Base sistema de fijacion a pared
2 poleas metalicas para trabajar|
mimbro superior e inferior,
167.1 Generales o independinetemente con guias en
acero inoxidable
67.1.3. Manijas 2 manijas ergonomicas
67.1.4. Pesas IMinirnn 10 pesas de 1 kg
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA | CLASE PRODUCTO
42 | 25 | 16 T > 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

67.21__1ANO

67.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde
la fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del
equipo, accibn que sera realizada por el oferente en
presencia del personal que sea designado por cada una de
las Unidades de Servicios de Salud (USS) de la Subred a la|
que va dirigido.

67.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
67.2. GARANTIA tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo|
respectivo por uno igual o mejor sin ningdn costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 _*f
Teléfono: +57 1 2479552
www.egat.com.co T
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67.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los|
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacién del equipo por parte del operario, el oferente .
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y|
entrega a satisfaccion.

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del contrato ante
67.3. TIEMPO DE RESPUESTA cualquier requerimiento tecnico, serd de maximo 5 horas,
para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en
el punto autorizado, se hard entrega de informacion tal
como, nombre de contacto, direccion y nimero telefénico.

En caso de que el equipo requiera un sistema de anclaje al
suelo o pared el oferente debera realizar la instalacion vy|
puesta en funcionamiento del equipo sin costo adicional
para la Subred Integrada de Servicios de Salud.

|67.67. INSTALACION

Bajo la gravedad de Juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaclones técnicas detalladas en la
presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Cormmeo Institucional:
wWww.egat.com.co ey

I
Direccion: Calle 13 No. 31- 96 5 -
Telsfono: +57 1 2479552 . l ~
contactenos@egat.com.co
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LOTE No. 68. SUCCIONADOR

I |

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F3

EC’JAT

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

et W e

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

SUCCIONADOR

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Unidad de

con el fin de extraer lig i

ion de vacio.

e ol e leada en

YP

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N° FOLIO

68.1.1. Funcionamlento | Unidad de ibn eléctr

68.1.2. Peso del equipo Maximo 3.5 kg

68.1.68. Presién de i6 minimo 300 mmHg

68.1. 4. Nivel de ruido 65 dB

68.1 GENERALES

68.1.5. Desplazamiento
—

Minimo 15 Vmin

68.1.6. Vacué Incluye Vacud @n al panal frontal

68.1.7. Perilla de succién o inckiys pecila e regulacion e ol i frontal

de vaclé

110 - 120 VAC / 50 - 80 Hz

68.1.8. Req t

68.2. RECIPIENTE DE RECOLECCION
DE FLUIDOS

68.2.1. Material Plastico de 1 It autoclavable

68.3. ACCESORIOS

68.3.1. Un vasos de succion pléstico de to de 11ts L
68.3.2. Minimo diez (10} unidades de filtros microbianos

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC

SEGMENTO I

FAMILIA | CLASE

PRODUCTO

42

14 24

CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA

CUMPLE

NO CUMPLE N* FOLIO

|68.4. GARANTIA

68.4.1. 2 ANOS

68.4.1, El iza que la g iniciard desde la fecha de puesta

enmmyuﬂdeaoepmbnasluqubu realizada por el oferente en
del p | que sea designado por la unidad de servicios de salud|

{USS}dlIaldehquuvadngidu

68.4.2. El oferenle garantiza que en caso de presentarse un evento adverso
awubhniallsdouquipomtﬂboymmponadommwpmdd
progr Institucional y veri por parte del oferente, se
mrummgwnllnruicanﬂodelequmompawvopwum!walalmiorsh
ningin costo adicional, en los treinta dias habiles sigulentes a la fecha del
evento,

68.4.3. Eloferente garantiza que en los casos en que los dafios en los bienes
se deban a causas diferentes a la mala operacién del equipo por parte del

o, el el servicio con un bien de iguales o mejores
mmrlllk:m duanhalhemquﬂusunpwawnymgaa

|68.5. TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el iempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de servicios de salud yfo el supervisor
del contrato, seré de méximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega

de los equipos en el punto i , s haré entrega de informacién tal como,
b [ ion y nd telefdnico.
Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 86 Y
Teléfono: +57 1 2479552 I '*

www_egat.com.co
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Lﬂ.l. MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El of g que, durante el periodo de duracién de la garantia,|
realizard como minimo dos (2) mantenimientos preventivos al afio a cada uno
de los equip: de do con los p tablecidos en los
manuales del equipo. El g de i de cada uno de los
equipos serd suministrado en el momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitird copia a la supervisién del contrato,

68.7.

MANTENIMIENTO CORRECTIVO

Bl g iza que realizard los e . na
los equipos ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho

incluird el i de repuesios sin costo alguno para las
USS de |a subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los dafios sean
ocasionados por causas diferentes a la mala operacién del equipo por parte del
personal asistencial que opere dicho equipo.

|68.8.

TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA

El of iza que brindard respaldo postventa minimo durante los cincol

(5) afios sigi al de la g fa ofn en relacién con el

p iy ¥ inistro de cuyos costos
sarian idos por la USS, @ i ido el periodo de garantia
contractual,

Fﬂnhgnvﬁdlﬂ“]umﬂhumqwdluhmumﬂolnmlof-ﬂamphcononwﬁdﬂumcﬁ ! écni d

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono
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LOTE No. 69. TANQUE DE PAQUETES CALIENTES

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E o /\ PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
o g e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 210172021
CODIGO: |EB-069. |
NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
TANQUE DE PAQUETES CALIENTES
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Equipo rodable utilizado para calentar compresas reutilizables de ter pia hasta lemperaturas apropi para la aplicacién de esta técnica.
ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
|69.1.1 Material acero inoxidable
|69.1.2 Capacidad en compresas Minimo 12 compresas
69.1.3 Temperatura 82-85°C -+ 2°C

69.1.4 Temperatura termostatica controlada.
69.1.5 Tiempo de calentamiento (a

maximo 8 horas

70°)

69.1.6 Campacidad de tanque 70 litros +- 10 litros
69.1 Generales

69.1.7 Rango de temperatura 71°-74°C

69.1.8 Con sistema de drenaje

69.1.9 Control automatico de temperatura

169.1.10 Con rodachines para facil traslado

169.1.11 Switch de encendido y apagado

69.1.12 fuente de alimentacién |110~120V. 50/60Hz
69.1.13 Rejillas en acero inoxidable porta paguetes
69.2.1 (10) Paquetes calientes cervicales

69.2.2 (10) Paquetes calientes estandar

e 69.2.3 (10) Paqueles calientes lumbares
69.2.4 (1) Gangh__o en acero inoxidable para sacar paquetes s
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 14 21 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FoLIO
89.3.1 7 ANOS

69.3.2. El oferente garantiza que la garantia|
iniciara desde la fecha de puesta en marcha
y test de aceptacion del equipo, realizada
por el oferente en presencia del personal
gue sea designado por la unidad de
servicios de salud (USS) de la subred a la

que va dirigido.
Direccion: Calle 13 31-96 _*‘
- Teléfono: +57 1 24
Correo institucional: contactencs@egat.com.co m“
www.ogat.com.co e
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69.3.3. El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado
como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por
parte del oferente, se compromete a realizar
el cambio del equipo respectivo por uno
igual o mejor sin ningtn costo adicional, en
los treinta dias hébiles siguientes a la fecha
del evento.

69.3.4. ElI oferente garantiza que en los
casos en que los dafios en los bienes se
deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario,
el oferente soportara el servicio con un bien
de iguales o mejores caracleristicas, durante
el tiempo que tome su reparacion y entrega
a satisfaccion,

169.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante Ia
garantia, el tiempo de respuesta a los
requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud y/o el supervisor del
contrato, serd de maximo 5 horas, para lo
cual en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se hara
entrega de informacion tal como, nombre de
contacto, direccién y nimero telefdnico.

]69.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo
de duracién de la garantia, realizaréd como
minimo dos (2) mantenimiento preventivos
al afio a cada uno de los equipos ofertados
de acuerdo con los protocolos establecidos
en los manuales del equipo. El cronograma
de mantenimiento de cada uno de los
equipos serd suministrado en el momento de
la entrega del equipo a la USS asignada del
mismo y se remitird copia a la supervision
del contrato.

]69.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los
mantenimientos correclivos necesarios a los
equipos ofertados durante el tiempo que
dure la garantia, dicho mantenimiento
incluird el suministro de repuestos sin costo
alguno para las USS de la subred Integrada
de Servicios de Salud, cuando los dafios
sean ocasionados por causas diferentes a la
mala operacién del equipo por parte del
personal asistencial que opere dicho equipo.

Direcclion: Calle 13 No. 31 - 96
: #5T 1

Teléfono:
Correo institucional: contactenos@egat.com.co
W,

.egat.com.co
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169.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo
postventa minimo durante los cinco (5) afios
siguientes al vencimiento de la garantia
ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, comeclivo y suminisiro de
repuestos, cuyos costos serian asumidos
por la USS, inmediatamente wvencido el
periodo de garantia contractual.

ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:

Teléfono

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente

Direccion: %1'3 No. 31 -96
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co

www.sgal.com co k——
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LOTE No. 70. TANQUE DE PAQUETES FRIOS

CODIGO: PDAT-FE-F3
VERSION: 3

FECHA: 21/01/2021

PROCESO GESTION MISIONAL
PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

E@AT

Lo ecasmiceise ey

cODIGO: |EB-070. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
TANQUE DE PAQUETES FRIOS
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL
Intercambiador de calor con sistema de espirales y bobinas de refrigeracién en aluminio en todo el volumen de congelamiento, para enfriamiento acelerado.

ESPECIFICACIONES
70.1.1 Material

CUMPLE NO CUMPLE FOLIO

|acero inoxidable

70.1.2 Intercambiador de calor con sistema de espirales y bobinas.

espuma de poliuretano,

70.1.3 Aislamiento Serumacekln G ia

70.1.4 Tipo de tapa
70.1.5 Con piloto de encendido

horizontal o superior.

70.1 Generales

70.1.6 Con sistema de drenaje para limpleza y
descongelacién.

70.1.7 Temperatura maxima de
congelacién

-10°C

70.1.8 Suministro de alimentacion

110~120V. 50/60Hz

70.1.9 Capacidad

|Minimo 12 paguetes

70.1.10 Ruedas para facil desplazamiento
70.2.1 (10) Paguetes frios cervicales en vinilo libre de latex relleno
de gel no toxico
70.2.2 (10) P frios estandar relleno en gel no toxico
70.2.3 (10) Paquetes frios lumbares relleno en gel no loxico
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 14 21 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE
70.3.1

70.2 Accesorios

FOLIO

2 ANOS

70.3.2. El oferente garantiza que la garantia
iniciaraé desde la fecha de puesta en marcha y|
test de aceptacion del equipo, realizada por el
oferente en presencia del personal que sea
designado por la unidad de servicios de salud
(USS) de la subred a la que va dirigido.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional:
www.egat.com.co

e
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70.3.3. El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evenio adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado como
efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y werificado por|
parte del oferente, se compromete a realizar el
cambio del equipo respectivo por uno igual o
mejor sin ninglin costo adicional, en los treinta
dias habiles siguientes a la fecha del evento.

70.3.4. El oferente garantiza que en los casos
en gue los dafios en los bienes se deban a
causas diferentes a la mala operacién del
equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o
mejores caracteristicas, durante el tiempo que
tome su reparacién y entrega a satisfaccion.

70.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia,
el tiempo de respuesta a los requerimientos
realizados por la unidad de servicios de salud
ylo el supervisor del contrato, serd de méximo
5 horas, para lo cual en el momento de la
entrega de los equipos en el punto autorizado,
se hard entrega de informacién tal como,
nombre de contacto, direccibn y numero
telefénico,

70.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo
de duracién de la garantia, realizard como

) dos (2) mantenimiento preventivos al
afio a cada uno de los equipos ofertados de

|acuerdo con los protocolos establecidos en

los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos
serd suministrado en el momento de la
entrega del equipo a la USS asignada del
mismo y se remitird copia a la supervision del
contrato,

70.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los
mantenimientos correctivos necesarios a los
equipos oferlados durante el tiempo que dure
la garantia, dicho mantenimiento incluird el
suministro de repuestos sin costo alguno para
las USS de la subred Integrada de Servicios
de Salud, cuando los dafios sean
ocasionados por causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del personal
asistencial que opere dicho equipo.

Correo institucional:

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teldfono: +57 1 2479
4 com.co

www.egat.com.co
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El oferente garantza que brindard respaldo
postventa minimo durante los cinco (5) afios
siguientes al vencimiento de la garantia
ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, i y suministro de
repuestos, cuyos coslos serian asumidos por
la USS, inmediatamente vencido el periodo de
garantia contractual.

70.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA

iﬁl]o la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en ml oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente
ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccion:
Teléfono
Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 . l o
Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional: BOGOT/\

www.egat.com.co
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LOTE No. 71. TANQUE DE PARAFINA

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F8
E G /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

e s FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |EB-071. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
TANQUE DE PARAFINA
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad
DESCRIPCION GENERAL

Equipo utilizado para la dilucion de parafina por medio de aplicacion de calor con fines terapéuticos en casos de ariritis, artrosis y alteraciones vasculares de origen post traumdtico,
para uso en la rehabilitacion fisica de las articulaciones de los miembros toracicos y pélvicos del paciente.

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
71.1.1 MATERIAL Plastico resistente con tapa
71.1.2 CAPACIDAD 6LB
I 71.1.3 TEMPERATURA 51° - 57°C.
71.1Generales I 1.4 TIEMPO DE FUSION Parafina 6 horas
71.1.5 CAPACIDAD DE CALOR manos,pies y codos.
71.1.6 CON INDICADOR DE ENCENDIDO
uantes para pies
71.2 Accesorios s s guantes para manos
71.2.2 PARAFINA 7 libras de parafina
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
a2 14 21 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE FOLIO
71.3.1 1 ANO

71.3.2. El oferente garantiza que la garantia iniciara desde
la fecha de puesta en marcha y test de aceptacién del
equipo, realizada por el oferente en presencia del personal
que sea designado por la unidad de servicios de salud
(USS) de la subred a la que va dirigido.

71.3.3. El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
71.3 GARANTIA reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del
oferente, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningin costo adicional,
en los treinta dias hébiles siguientes a la fecha del evento.

71.3.4. El oferente garantiza que en los casos en gue los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y|
entrega a satisfaccion.

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 ' R
Teléfono: +57 1 2479552
Institucional:

Correo contactenca@egat.com.co
www.egat.com.co i g
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71.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud yfo el supervisor del contrato, serd de
maximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto autorizado, se haré entrega de
informacién tal como, nombre de contacto, direccién y
numero telefénico.

71.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién
de la garantia, realizard como minimo dos (2)
mantenimiento preventivos al afio a cada uno de los
equipos ofertados de acuerdo con los protocolos
establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de|
mantenimiento de cada uno de los equipos serd
|suministrado en el momento de la entrega del equipo a la
USS asignada del mismo y se remitird copia a la
|supervision del contrato.

71.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos|
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
|tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluira el
suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de
la subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los|
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala
operacion del equipo por parte del personal asistencial que|
opere dicho equipo.

71.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa|
minimo durante los cinco (5) afios sigulentes al vencimiento
de la garantia ofrecida, en relacién con el mantenimiento
preventivo, comectivo y suministro de repuestos, cuyos
costos serian asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal

Direccién:
Teléfono

Bajo 1a gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones tacnicas d

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional:
www.egat.com.co

etalladas en la
|
\



EOAT

Enfidard e st Acdmminiolrakives y Thenica
Gestdn - Tronsparencia - Progreso

LOTE No. 72. TENSIOMETRO DE PARED ADULTO PEDIATRICO

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FE-F9
E G /\T PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

[T SRS —

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |eB-072. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO
TENSIOMETRO DE PARED ADULTO PEDIATRICO
UNIDAD DE MEDIDA
Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Equipo cuya funcién es la medicion de la presion arterial, dicho equipo es usado para ar lias en la presion arterial como la hij i6n o la hip

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N*® FOLIO
72.1.1 Sistema Electrénico

72.1.2 Rango de medicién De 0 a 300 mmHg

72.1.4 Display LCD de minimo 3 pulgadas

Que soporte sobrepresiones
72.1.5 Tecnologia de medida de hasta 300 +/- 15 mmHg

72.1 GENERALES

un méximo de +/- 5 mmHg;

72.1.6 Tolerancia de error con una desviacidn estandar
de +/- 8 mmHg
72.1.7 Tlempo de mediclon de ;
16n arterlal Maximo de 40 segundos
72.1.8 Funcionamiento Por red eléctrica y a bateria

72.2.1 Dos brazaletes reusables adulto de una via libre de l&tex

72.2.2 Un brazalete reusable para adulto obeso de una via, libre de
latex

72.2.4 Dos brazaletes reusables pedidtricos de una via, libre de latex

72.2 ACCESORIOS
72.2.5 Dos mangueras de una via para presitn arlerial no invasiva
(PANI)
72.2.6 Un cargador de bateria
72.2.7 Un juego adicional de baterias recargables
72.2.8 Una canastilla para almacenaje de accesorios
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 18 16 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
72.3.1 1 ANO

72.3.2. El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la fecha de puesta en marcha|
y test de aceptacidn del equipo, realizada por el oferente en presencia del personal que
sea designado por la unidad de servicios de salud (USS) de la subred a la que va
dirigido.

) Dirgecion: Calle 13 No. 31 96 ’ I " }ﬁ’
Instiusiona: Samteclsntaegit R 10 BOGOT/\
ol www.egat.com.co -
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72.3.3, El oferente garantiza que en caso de presentarse un evento adverso atribuible a
fallas del equipo médico y sea reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y verificado por parte del oferente, se compromete a realizar
el cambio del equipo respeclivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional, en los
treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento,

72.3.4. El oferente garantiza gue en los casos en que los dafios en los bienes se deban a
causas diferentes a la mala operacion del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores caracteristicas, durante el tiempo
que tome su reparacion y entrega a satisfaccion.

72.4 TIEMPO DE
|RESPUESTA

El oferente garantiza que durante |a garantia, el tiempo de respuesta a los requerimientos|
realizados por la unidad de servicios de salud yfo el supervisor del contrato, serd de

dximo 5 horas, para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en el punto
autorizado, se hard entrega de informacion tal como, nombre de contacto, direccidn y
numero telefénico.

72.5
MANTENIMIENTO
PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de la garantia, realizard como

inimo dos (2) mantenimiento preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de

do con los protocolos establecidos en los manuales del equipo. El cronograma de
mantenimiento de cada uno de los equipos serd suministrado en el momento de la
entrega del equipo a la USS asignada del mismo y se remitird copia a la supervisién del
contrato.

726
|MANTENIMIENTO
CORRECTIVO

|suministro de repuestos sin costo alguno para las USS de la subred Integrada de
|Servicios de Salud, cuando los dafios sean ocasionados por causas diferentes a la mala

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos correctivos necesarios a los
equipos ofertados durante el tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluird el

operacion del equipo por parte del personal asistencial que opere dicho equipo.

72.7 TIEMPO DE
|SOPORTE POST-
VENTA

El oferente garantiza que brindara respaldo postventa minimo durante los cinco (5) afios
siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida, en relacion con el mantenimiento
preventivo, correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos serfan asumidos por la
USS, inmediatamente vencido el periodo de garantia contractual.

72.8. CALIBRACION

El oferente debera entregar junto con el equipo el certificado de calibracion
correspondiente, el cual debera ser vigente y avalado por la ONAC

taenl

_Bqlo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las esp

técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional:
www.egat com.co

— |

BOGOT/\

detalladas en la presente ficha
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LOTE No. 73. ULTRASONIDO TERAPEUTICO

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FE-F9

EOA

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS

VERSION: 3

it i bt

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: |EB-073.

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

ULTRASONIDO TERAPEUTICO

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Equipo para terapia por medio de ondas ultrasénicas generadoras de micromasajes y calor.

ESPECIFICACIONES

CUMPLE

NO CUMPLE N*® FOLIO

73.1 Generales

73.1.1 Pantalla

LCD ylo TFT

73.1.2 Modos de trabajo

Continua

pulsétil: ciclos de trabajo

73.1.3 Fr

ia de

de 1y 3 MHZ

73.1.4 transductor de 5 cm2

Cabezal sellado para
tratamiento subacudticos.

73.1.5 Selector de tiempo real de tratamiento de 0 a 29 min.

73.1.6 Selector de potencia de salida

seleccionables a watts y/o
watt/ecm2.

73.1.7 Con pantalla

Despliegue al menos tiempo
de tratamiento. potencia de
salida. indicador de modo
continuo o pulsado

Corriente eléctrica 110 - 120

73.1.8 alimentacién Eléctrica

VI 50 - 60 Hz

73.2 Accesorios

73.2.1 gel para ultrasonido 500ml|

73.2.2 Transductor

73.2.3 Soporte del cabezal

73.2.4 Carro de transporte

SPSC

SEGMENTO

CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UN
FAMILIA I

CLASE

PRODUCTO

42

CONDIC

ONES PARTICULARES POSTVENTA

25 [ 16

0

CUMPLE

NO CUMPLE N* FOLIO

73.3 GARANTIA

Correo Institucional:

73.31 2 ANOS

73.3.2. El oferente garantiza que la garantia
iniciard desde la fecha de puesta en marcha y test
de aceptacion del equipo, realizada por el oferente|
en presencia del personal que sea designado por
la unidad de servicios de salud (USS) de la subred
a la que va dirigido.

73.3.3. El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a fallas
del equipo médico y sea reportado como efectivo
por parte del programa de tecnovigilancia
institucional y verificado por parte del oferente, se
compromele a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningun costo
adicional, en los Ireinla dias habiles siguientes a
la fecha del evento.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552

www.egal.com.co
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73.3.4. El oferenle garantiza que en los casos en
que los dafios en los bienes se deban a causas
diferentes a la mala operacién del equipo por
parte del operario, el oferente soportara el servicio
con un bien de iguales 0 mejores caracteristicas,
durante el tiempo que tome su reparacidn y|
entrega a satisfaccion.

El oferente garantiza que, durante la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos
realizados por la unidad de servicios de salud y/o
el supervisor del contrato, serd de méximo 5
horas, para lo cual, en el momento de la entraga
de los equipos en el punto autorizado, se hard
entrega de informacion tal como, nombre de
cont direccién y nimero telefénico.

73.4 TIEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante el periodo de
duracién de la garantia, realizard como minimo
dos (2) mantenimientos preventivos al afio a cada
uno de los equipos ofertados de acuerdo con los
protocolos establecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada
uno de los equipos serd suministrado en el
momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitird copia a la
supervision del contrato,

73.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que realizard los
mantenimientos correctivos necesarios a los
equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantia, dicho mantenimiento incluird el
suministro de repuestos sin costo alguno para las
USS de la subred Integrada de Servicios de
Salud, cuando los dafios sean ocasionados por
causas diferentes a la mala operacidn del equipo
por parte del personal asistencial que opere dicho
equipo.

73.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que brindard respaldo
postventa minimo durante los cinco (5) afios
sigulentes al vencimiento de la garantia ofrecida,
73.7 TIEMPO DE SOPORTE POSTVENTA en relacién con el mantenimiento preventivo,
comectivo y suministro de repuestos, cuyos costos
serian asumidos por la USS, Inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

técnica.
Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono
Direccion: Calls 13 No. 31 - 96 S
Tdﬂenf: +57 1 2479552
www.egat.com.co —
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LOTE No. 74. UNIDAD ODONTOLOGICA

PROCESO GESTION MISIONAL CODIGO: PDAT-FEFD

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3

FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

cODIGO: |eB-074. |

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

UNIDAD ODONTOLOGICA

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

El equipo dental o unidad gica es como una serie de el que f la P 6n dental a través de técnicas o método que realiza un higienista dental o en su
sfecio un odontdlogo

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE No. FOLIO

74.1 GENERALES 74.1.1 Material y pintura Material resistente con pintura electrostética

74.1.2 Ali tacién eléctrica  |110 - 120 VAC 50 / 60 Hz, con motor reductor,

74.2.1 Movimlentos totales del |Con movimientos de ascenso y descenso por sistema

sillén
::::d:“‘"‘“"‘“ i Con espaldar reclinable mediante sistema eléctrico.

74.2 SILLON 74.2.3 Apoyabrazos ﬂ:ﬂm;:m izquierdo fijo y el derecho escualizable con
74.2.4 Material del silién oo ke it o
74.2.5 Caja de conexiones En el espacio inferior o integrada al sillon.

Movimientos del silion

74.3.1 Controles de Encendido, apagado y nivel de intensidad de la ldmpara

Encendido y apagado del negatoscopio

74.3.2 Accesorios anclados al |Un mandmetro indicador de la presion de aire

Sdul
e Un negatoscopio LED

conexién con acople para dos plezas de alta velocidad con
manguera lisa

e i C ién con acople para una pieza de baja con manguera
lisa

74.3.3 Conexiones del médulo |conexion con acople para jeringa triple con punta
intercambiable

Con soporte que permita colocar las piezas de mano.

Acople rapido para cavitron

74.3.4 Controles Control de mando en el médulo y pedal

Correo institucional:

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 E
Teléfono: +57 1 2479852 - | R
www.egal.com.co ks
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74.4.1 Material de fabricacién |Taza en porcelana con rejilla

74.4 ESCUPIDERA Lava taza
74.4.2 Funclén [Eyector de saliva y eyector quinirgico
llenado de vaso
74.5.1 Fuente de luz Luz LED
74.5 LAMPARA |74.5.2 Ajuste de intensidad Minimo dos intensidades de hz
74.5.3 Seguridad Con sistema de proteccién
74.6.1 Materlal de fabricaclén |Tapizado aséptico de facil limpieza (libre de costuras).
Ajuste de altura graduable.
74.6.2 Espaldar
74.6 BUTACOS Inclinacién graduable.,

74.6.3 Base de los butacos Montado sobre base con cinco rodachinas y piston a gas.

74.6.4 Cantidad 2

74.7.1 Un Tapete aislante en la base de la unidad (se debe Instalar un tapete aislante en la base
de la unidad del tamafio de la misma evitando dejar puntas que generen accidentes.)

74.7.2 Tres filtros de aire

74.7.3 Tres filtros de agua

74.7.4 Dos unidades de iluminacién led de repuesto para la lampara

74.7.5 Una bandeja auxiliar adaptable a la unidad en acero inoxidable

74.7.6 Tres Kit de baja velocidad: Contraangulo, Pieza recta y Micromator

74,7.7 Tres plezas de mano de alta velocidad estandar de push button

74.7.8 Una Jeringa triple auxiliar de repuesto

74.7.9 Un forro protector cabeza — pies

74.7 ACCESORIOS
74.,7.10 Dos unidades de aceite lubricante para las piezas de mano en spray de minimo 500 mi

74.7.11 Un tanque de agua auxiliar

74.7.12 Un rte para lampara de fot d

74.7.13 Una bandeja soporte para cavitron

74.7.14. Por cada 2 unidaes odontologicas se debera entregar un compresor odontologicos con
las siguientes caracteristicas: Revestimiento de pintura intema y extena anticorrosiva (en
polvo) para el tanque pulmén, Alimentacion eléctrica 110 V - 120V 50 - 60 Hz, con valvula para
drenaje, Cantidad de motores 2 (de doble cabezote) libre de aceite, Potencia del motor Mini

1,5 HP por cabezal, Volumen del tanque 100 litros +/- 10 litros, Que incluya vélvula de

sobrepresién y vélvula de corte
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA CLASE PRODUCTO
42 | 15 17 0
CONDICIONES PARTICULARES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE No. FOLIO

74.2.1 2 ANOS

74.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacidn del equipo,
realizada por el oferente en presencia del personal que sea
|designado por la unidad de servicios de salud (USS) de la
|subred a la que va dirigido.

74.2.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
tecnovigilancia institucional y wverificade por parte del
74.2 GARANTIA ferante, se compromete a realizar el cambio del equipo
respectivo por uno igual o mejor sin ningln costo adicional,
en los treinta dias habiles siguientes a la fecha del evento.

Teléfono: +5;

Dirsccion: Calle 13 No. 31 - 96 R
71 2479552 - | A
wwrw_sgat.com.co —y
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74.2.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala|
operacion del equipo por parte del operario, el oferente|
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, durante el tiempo que tome su reparacion y|
entrega a satisfaccion,

El oferente garantiza que durante la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud ylo el supervisor del contrato ante
74.3. TIEMPO DE RESPUESTA cualquier requerimiento tecnico, sera de maximo 5 horas,
para lo cual en el momento de la entrega de los equipos en
el punto autorizado, se hara entrega de informacion tal
como, nombre de contacto, direccién y nimero telefdnico.

El oferente garantiza que realizara la instalacion y puesta en
funcionamiento de los equipos incluyando los materiales |
elementos requeridos para dicho fin sin costo adicional para
la Subred.

74.3. CONDICIONES DE PREINSTALACION

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 31-96
+57 1

=5
o . B | s0a0m\ »(g




c@OAT

Eotirdard el Duanbiren hedmninashiutios y Toe s
Sty « TrorsparetCy - Progeeg

LOTE 75. VENTILADOR DE TRANSPORTE.

[

|

PROCESO GESTION MISIONAL
PROCEDIMIENTO FORMULAGION Y EVALUACION DE PROYECTOS

CODIGO: PDAT-FE-F9

VERSION: 3

EC‘J/\T

o e e FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS

FECHA: 21/01/2021

CODIGO: [EB-075.

NOMBRE DEL PRODUCTMERVEIB

VENTILADOR DE TRANSPORTE

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Un ventilador mecénico es una méaquina que ayuda a respirar cuando una persona con insuficiencia respiratoria no puede respirar por sus propios medios.

ESPECIFICACIONES

CUMPLE NO CUMPLE N* FOLIO
75.1.1 Tipo de paciente Adulto, pedidtrico
75. 1.2 Tipo de pantalla LCD o TFT De minimo 7™
75.1.3 Suministro de aire Con turbina integradi
75.1.4 Alimentacién eléctrica 110- 120 VAC / 50 - 60 Hz
75.1.5.1 CMV (Controlado por presién
o por volumen)
75.1.5.2 AC (Controlado por presion o
por volumen)
75.1.5.3 SIMV (Controlado por presién
o por volumen)
75.1.5 Modos ventilatorios
75.1.5.4 CPAP (Controlado por
75.1 Generales presidn o por volumen)
75.1.5.5 BIPAP (Controlado por
presién o por volumen)
75.1.5.6. PEEP de 0 a 45cm H20 o
mayor
75.1.5.7, FIO2 de 21 - 100 %
75.1.6.1 Fracuencia respiratorio Alta
75.1.6.2 Apena
75.1.6 Alarmas audibles y visibles  [75.1.6.3 Fugas
75.1.6.4 Presién de suministro bajo
75.1.6.5 Bateria (Baja)
75.1.7 Compatibilidad de circuito
Compatible con circuito universal
paciente
75.2.1 Una baleria con autonomia minima de 2 horas
75.2.2 Una manguera de alimentacién neumética
(oxigeno) compatible con las tomas de gases
medicinales de la instituciona
73.2 Avossarios 75.2.3 Un cable de alimentacién eléctrica de minimo 2
metros
75.2.4 circuito paciente adulto y pediatrico, 2 unidades por
cada tamafio
CLA.BFBADOR DE BIENES Y SERVICIOB CODIGO UNSPSC
SEGMENTO FAMILIA | " CLASE PRODUCTO
42 27 22 0
CONDICIONES PM‘HGULAR_ES POST-VENTA CUMPLE NO CUMPLE N*® FOLIO
75.3.1 2afos
75.3.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara desde la
fecha de puesta en marcha y test de aceptacion del equipo,
realizada por el oferente en presencia del personal que sea
designado.
Direccién: Calle 13 No. 31 - 96 e
Teldlono: +67 1 2478552
Correo Institucional: mm

www.egat.com.co T 1
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75.3.3 El oferente garantiza que en caso de presentarse un
evento adverso atribuible a fallas del equipo médico y sea
reportado como efectivo por parte del programa de
|tecnovigilancia institucional, se compromete a realizar el
75.3 GARANTIA |cambio del equipo respectivo por uno igual o mejor sin
ningtin costo adicional, en los treinta dias habiles siguientes
a la fecha del evento.

75.3.4 El oferente garantiza que en los casos en que los
dafios en los bienes se deban a causas diferentes a la mala
operacidn del equipo por parte del operario, el oferente
soportara el servicio con un bien de iguales o mejores
caracteristicas, duranie el tiempo que lome su reparacion y|
entrega a satisfaccion,

El oferente garanliza que duranie la garantia, el tiempo de
respuesta a los requerimientos realizados por la unidad de
servicios de salud yfo el supervisor del contrato, serd de

75.4 TIEMPO DE RESPUESTA mdximo 3 horas, para lo cual en el momento de la entrega
de los equipos en el punto izado, se hard entrega de
informacion tal como, bre de tacto, direccién y
nimero telefénico.

El oferente garantiza que, durante el periodo de duracién de
la garantia, realizard como minimo dos {2) mantenimientos
preventivos al afio a cada uno de los equipos ofertados de
75.5 MANTENIMIENTO PREVENTIVO acuerdo con los protocolos establecidos en los manuales
del equipo. El gl de tenimiento de cada uno|
de los equipos serd suministrado en el momento de la
entrega del equipo.

El oferente garantiza que realizard los mantenimientos
correctivos necesarios a los equipos ofertados durante el
tiempo que dure la garantia, dicho mantenimiento incluird el
suministro de repuestos sin costo alguno para la entidad,
cuando los dafios sean ocasionados por causas atribuibles
a la mala operacidn por parte del personal asistencial que
opere los mismo, el valor de la reparacion seré asumido por
Ia entidad.

75.6 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que brindard respaldo postventa
minimo 7 afios siguientes al vencimiento de la garantia
ofrecida, en relacion con el mantenimiento preventivo,
correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos serlan
asumidos por la entidad, inmediatamente vencido el periodo
de garantia contractual,

75.7 TIEMPO DE SOPORTE POST-VENTA

El oferente debera entregar junto con el equipo el certificado
75.8. CALIBRACION
de calibracion correspondiente, el cual debera ser vigente

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha técnica.

Nombre y firma del representante legal
Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31-96 _-*‘
Teldfono: +57 1 2479552
Comeo instituclonal:

contactenos@egat com.co
www.egat.com.co o




LOTE No. 76. CONGELADOR VERTICAL

PROCESO GESTION MISIONAL

CODIGO: PDAT-FEF9

PROCEDIMIENTO FORMULACION Y EVALUACION DE PROYECTOS VERSION: 3
FICHA TECNICA DE ESTANDARIZACION DE REQUERIMIENTOS DE BIENES Y SERVICIOS FECHA: 21/01/2021

NOMBRE DEL PRODUCTO/SERVICIO

CONGELADOR VERTICAL

UNIDAD DE MEDIDA

Unidad

DESCRIPCION GENERAL

Equipo cuya funcién es garantizar la preservacién de muestras, insulinas y refrigeracién de pilas, mediante un control de temperatura

ESPECIFICACIONES CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO
76.1.1C iclé a. Un (1) cuerpo, no Frost
Display digital para
b ik visualizacion de temperatura
a. Camara en material
inoxidable
76.1.3 Camara y entrepafos b, Ent e
c. Movibles i
lluminacién interior tipo LED,
76.1.4 luminacién b aacandide automatios.
76.1.5 Elementos de movimiento | CUatro ruedas con frano en
minimo dos de ellas.
76.1.6 Almacenamiento Vertical
76.1.7 Volumen neto 100 litros +20 its
76.1.8 Control Microprocesador
76.1 Generales i
Con refrigerantes ecoldgicos
76.1.9 Compresores libres de CFC
a. Para baja y alta temperatura
ramables
!h. Para fallo de energia
76.1.10 Alarmas visibles y audibles c. Puerta abierta
d. Test de funcionamiento de
alarma.
76.1.11 Temperatura |De -20 a 40 °C, ajustable
a. Pueria de cierre hermetico
76.1.12 Puerta b. Con sistema de cierre de
uridad
Alimentacion eléctrica 110-
76.1.13 Fuente 120V / 50 — 80 Hz
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS - CODIGO UNSPSC
SEGMENTO | FAMILIA 1 CLASE PRODUCTO
41 | 10 ] 30 0
CONDICIONES PARTICULARES POSTVENTA CUMPLE NO CUMPLE N° FOLIO

76.2 GARANTIA

76.2.1 2 ANO

76.2.2 El oferente garantiza que la garantia iniciara|
desde la fecha de puesta en marcha y test de
aceptacién del equipo, accién que serd realizada
por el oferente en presencia del personal que sea
designado por cada una de las Unidades de
Servicios de Salud (USS) de la Subred a la que va
dirigido.

76.2.3. El oferente garantiza que en caso de
presentarse un evento adverso atribuible a fallas
del equipo médico y sea reportado como efectivo
por parte del programa de tecnovigilancia
institucional y verificado por parte del oferente, se
compromete a realizar el cambio del equipo
|respectivo por uno igual o mejor sin ningn costo|
|adicional, en los treinta dias habiles siguientes a la
fecha del evento.




76.2.4. El oferente garantiza que en los casos en
que los dafios en los bienes se deban a causas
diferentes a la mala operacién del equipo por parte
del operario, el oferente soportara el servicio con
un bien de iguales o mejores caracteristicas,
durante el tiempo que tome su reparacion y entrega
a satisfaccion.

76.5 TEMPO DE RESPUESTA

El oferente garantiza que, durante la garantia, el
tiempo de respuesta a los requerimientos
realizados por la unidad de servicios de salud yio
el supervisor del contrato, serd de méximo § horas,
para lo cual, en el momento de la entrega de los
equipos en el punto autorizado, se hara entrega de
informacién tal como, nombre de contaclo,
direccion y nomero telefénico.

76.6 MANTENIMIENTO PREVENTIVO

El oferente garantiza que, durante el periodo de
duraci6n de la garantia, realizard como minimo dos
2) imientos preventivos al afio a cada uno
de los equipos ofertados de acuerdo con los
protocolos  eslablecidos en los manuales del
equipo. El cronograma de mantenimiento de cada
uno de los equipos serd suministrado en el
momento de la entrega del equipo a la USS
asignada del mismo y se remitird copia a la
supervisién del contrato.

76.7 MANTENIMIENTO CORRECTIVO

El oferente garantiza que realizard los
mantenimientos comectivos necesarios a los
equipos ofertados durante el tiempo que dure la
garantia, dicho mantenimiento incluird el suministro
de repuestos sin costo alguno para las USS de la
subred Integrada de Servicios de Salud, cuando los|
dafios sean ocasionados por causas diferentes a la
mala operacién del equipo por parte del personal
asistencial que opere dicho equipo.

76.8 TIEMPO DE SOPORTE POSTVENTA

El oferente garantiza que brindard respaldo
postventa minimo durante los cinco (5) afios
siguientes al vencimiento de la garantia ofrecida,
en relacion con el mantenimiento preventivo,
correctivo y suministro de repuestos, cuyos costos
serfan asumidos por la USS, inmediatamente
vencido el periodo de garantia contractual.

76.9 CALIFICACION DE INSTALACION Y OPERACION

El oferente garantiza que realizara la calificacion
de instalacién, operacion y desempefio del equipo
en el lugar de instalacion.

técnica.

Bajo la gravedad de juramento certifico que el lote presentado en mi oferta cumple con el 100% de las especificaciones técnicas detalladas en la presente ficha

Nombre y firma del representante legal
Direcclén:
Teléfono
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CONDICIONES GENERALES MINIMAS PARA TODOS LOS LOTES

REQUERIMIENTO
No.

CRITERIO

CUMPLE

NO CUMPLE

No. FOLIO

Realizar todos los tramites de importacién y nacionalizacién de los
equipos, asumiendo todos los costos que estos generen.

Asumir los gastos de la adquisicion de materiales, equipos,
herramientas, costos de importacién, transporte, fletes o costos
indirectos que se generen por la adquisicién de los equipos ylo
cualquier otro que sea necesario para el desarrollo del contrato y
puesta en funcionamiento de los bienes en el destino final sin que
esto refleje un aumento del valor ni disminucién de la calidad de
los equipos y en cumplimiento de la Resolucién 3100 del 2019.

Realizar la entrega, instalacion, puesta en funcionamiento y prueba
de puesta en marcha de los equipos en su destino final (Unidades
de Servicios de Salud de la Subred Integrada de Servicios de
Salud Centro Oriente E.S.E.), en presencia del delegado o los
delegados por la gerencia de |la subred y el personal de la Unidad
que se designe para ello, dentro del plazo contemplado.

El oferente garantiza que los LOTES ofertados serén sujetos a
verificaciéon de cumplimiento de las especificaciones técnicas por
parte de los ingenieros biomédicos de la subred al momento de la
instalacién, y en caso de presentarse incumplimiento en relacion
con lo manifestado en la oferta, debera realizar el cambio del
equipo por uno que cumpla con lo ofertado inicialmente o con
caracteristicas superiores.

Presentar los cronogramas de mantenimiento preventivo y
calibracién por equipo segun recomendaciones del fabricante,
durante el periodo de garantia.

Garantizar por el periodo de garantia el mantenimiento preventivo,
actualizaciones de software requeridas y los kits de mantenimiento
sin costo adicional para la subred, para ello debe presentar al inicio
del contrato, el programa de visitas de mantenimiento. Esto sera
corroborado de acuerdo con el proceso de recepcién técnica de la
subred.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Telsfono: +57 1 2479552
Correo Institucional:
www.egat.com.co




cOAT

Erllidarl cle Cunstisin Administ rathes y Tae nica
Gestdn - Tronsparencia + Frogreso

El oferente garantizara que en el evento de que el equipo ofrecido
sea retirado del mercado por el fabricante durante el tiempo de
garantia, se realizara el cambio de este por uno de iguales o de
mejores caracteristicas sin costo adicional para la Subred.

Entregar equipos nuevos, los cuales no deben estar usados ni
repotenciados, ni en fase de experimentacion; el afio de fabricacién
debe ser 2020 o superior.

Realizar la capacitacion de manejo de los equipos al personal
asistencial que lo operara, la cual debe comprender cuidado, uso
adecuado, limpieza y desinfeccién; dicha capacitacion se debe
realizar a todos los tumos y en la frecuencia requerida por el
supervisor del contrato.

10

Realizar capacitacién técnica al personal de ingenieria biomédica
de la Subred, el cual se debe entrenar en soporte técnico,
resolucion de fallas, asistencia técnica en mantenimiento
(preventivo y correctivo), test de chequeo y calibracion para los
equipos que lo requieran.

1"

Se debe entregar a cada uno de los participantes certificado de
capacitacién; dicha capacitacion se realizard en la frecuencia
requerida por el supervisor del contrato, durante la vigencia de la
garantia.

12

El oferente garantiza que junto con el equipo hara entrega de
manual de usuario en medio fisico y digital con instrucciones de
manejo y cuidados para tener en cuenta para el adecuado
funcionamiento y conservacion del equipo.

13

El oferente garantiza que junto con el equipo hara entrega de
manual de Servicio Técnico, en castellano, en medio fisico y
digital

14

El oferente garantiza que junto con el equipo hara entrega de hoja
de vida, en medio fisico y digital donde se especifique las
caracteristicas técnicas del equipo, de acuerdo con el formato
suministrado por la Subred.

15

El oferente garantiza que junto con el equipo haré entrega de guia
de limpieza y desinfeccién del equipo.

16

El oferente garantiza que junto con el equipo hara entrega de guia
de mantenimiento.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552

wwww.egat.com.co
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17

El oferente garantiza que junto con el equipo hara entrega de una
gula répida de manejo en castellano por equipo, la cual debe ser
plastificada, de un solo cuerpo de acuerdo con el formato
suministrado por la Subred.

18

El oferente garantiza que junto con el equipo haré entrega de los
manuales y las guias deberan ser originales del fabricante, si el
original se encuentra en idioma diferente al castellano, se debe
entregar copia de traduccién al castellano. Los manuales no
deberan tener marca, anotacion o sello que dificulte su lectura. Las
versiones traducidas deben ser entregadas empastadas o
argolladas.

19

El oferente garantiza que junto con el equipo haré entrega de una
copia de los documentos de verificacion técnica de conformidad a
lo descrito en el numeral 1.3 del presente anexo técnico

20

El oferente garantiza que junto con el equipo entregara una
certificacion que el equipo ofertado no tiene vigente ningun tipo de
alerta sanitaria o suceso de seguridad en los entes internacionales
como los nacionales. (el requerimiento podra ser verificado por el
comite evaluador como por el personal desigando por la subred
para la recepcion de los equipos)

21

El oferente garantiza que junto con el equipo hara entrega de una
copia de los documentos de nacionalizacion por equipo entregado
a las Unidades de Servicios de Salud -USS

22

El oferente garantiza que junto con el equipo haré entrega de una
copia de los documentos de verificacion del recurso humano de
conformidad a lo descrito en el numeral 1.5 del presente anexo
técnico

23

El oferente garantiza que junto con el equipo hara entrega
de las siguientes placas (en lugar de facil visualizacion) con las
siguiente leyenda:

PLACA:

|PRIMERA PLACA:

PARA LA GARANTIA Y MANTENIMIENTO
Seie Mot Mara
Nimero del contrato:
Nimero de tekéono 24 horas:
Nombre del Contraista

SEGUNDA PLACA:

Propiedad de la Subred
Integrada De Servicios De
Salud Centro Oriente E.S.E.
- Secretaria Distrital de

: Calle 13 No. 31 - 96
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Nota: El tamafic de la placa serdn proporcional al bien que
identifican, siempre visible, legible y de dificil eliminacién. La placa
no se podra arrancar manualmente y no debe dafiar los bienes. Se
exceptiian de la placa, los bienes fabricados en acero inoxidable,
los cuales seran gravados en la estructura.

24

El oferente garantiza que tomara todas las medidas pertinentes
para garantizar que no se presenten dafos a los bienes de las
USS asignadas, durante el periodo de instalaciéon y puesta en
funcionamiento de los equipos, para lo cual se implementaran
medidas para la proteccion de pisos, muros, techos, carpinterias,
instalaciones, equipos y en general todas las partes y bienes de las
instalaciones. Que sera a su cargo la ejecucion de los trabajos que
se originen a causa de sus intervenciones y la entrega de los
bienes en el mismo buen estado en que le fueron entregados.

25

El oferente garantizara que en el momento de la instalacion y|
puesta en funcionamiento de los equipos tomara las precauciones
necesarias para la proteccién y seguridad del personal a su cargo
o servicio y las de ofros contratistas, de acuerdo con las
reglamentaciones vigentes en el pais.

26

El oferente garantiza la entrega de los certificados de calibracion y
calificaciones avalados por la ONAC de cada uno de los equipos|
suministrados y de los accesorios en los casos que aplique. Estos
certificados seran entregados con cada uno de los equipos
suministrados a la Unidad de Servicios de Salud (USS). NOTA: es
de resaltar que para el aval de los certificados metrologicos no
sera considerado como valido el certificado de conformidad emitido
por el fabricante.

Direccién: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correa institucional: contactenos@egat.com.co
wWww.egat.com.co
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1.3 DOCUMENTOS DE VERIFICACION TECNICA

REQUERIMIENTO No.

CRITERIO ’I DOCUMENTO
El oferente adjudicatario entregara junto con e

equipo la certificacién vigente expedida por la
autoridad certificadora competente o declaracién
de conformidad vigente expedida por fabrica para
cada uno de los bienes ofrecidos en relacién conI
el cumplimiento de los estandares de las

siguientes entidades:
CERTIFICACION EXPEDIDA POR EL

FDA (Food and Drug Administration), CE|T & RECULADOR VIGENTE

(Comisién Europea) y/o certificado de calidad
equivalente al pais de fabricacién del equipo.

NOTA: las certificaciones expedidas en idiomal|
distinto al castellano deberan entregarse con su
debida traduccion.

El oferente anexara a la propuesta el registro
sanitario vigente de cada uno de los bienes
expedido por @&l INVIMA, donde figure el]
fabricante, distribuidor o importador, igualmente
debe presentar certificado por el INVIMA en caso
de que los bienes no necesiten registro sanitario.

REGISTRO INVIMA LEGIBLE Y VIGENTE
POR CADA UNO DE LOS LOTES
OFERTADOS SENALANDO LA MARCA,

’ . 4 MODELO, IMPORTADOR Y
NOTA 1: Las renovaciones de los Registros DISTRIBUIDOR DEL EQUIPO

Sanitarios INVIMA serén aceptadas, siempre ylorgrTADO.
cuando, el oferente anexe la respectiva solicitud
con el radicado respectivo y que la fecha del
radicado de la solicitud sea anterior al cierre del
presente proceso.

El oferente adjudicatario entregara junto con e
equipo el Certificado de Capacidad de
Acondicionamiento y Almacenamiento — CCAA|REGISTRO DE ACONDICIONAMIENTO Y
vigente, donde figure el fabricante, distribuidor oJALMACENAMIENTO CCAA VIGENTE

importador o el certificado de no requiere

expedido por el INVIMA segtn el caso.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552

Correo Institucional: contactenos@egat.com.co
www.egat.com.co
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NOTA 1: Las renovaciones de las Certiticaciones
CCAA que estén en tramite seran aceptadas,
siempre y cuando, el oferente anexe la respectiva
solicitud con el radicado respectivo y que la fecha
del radicado de la solicitud de ampliacion de
vigencia de la certificacion sea anterior al cierre
del presente proceso.

Para los establecimientos importadores
que almacenen yl/o acondicionen
dispositivos médicos para uso humano.

ET olerente anexara a 1a propuesEa €l certmicado

vigente de distribuidor autorizado en Colombia de

4 los bienes ofrecidos en el cual se evidencie la|CERTIFICACION VIGENTE EXPEDIDA

totalidad de la cadena de distribucion de los
bienes.

POR EL FABRICANTE

NOTA: Para efectos de la evaluacién se debera diligenciar el formato “CERTIFICACION
CUMPLIMIENTO DOCUMENTOS DE VERIFICACION TECNICA” contenido en el archivo de

Excel etiquetado “Cumplimiento otros requisitos técnicos”

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional:

3
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1.3 EXPERIENCIA DEL PROPONENTE
fiencia segun lo dictaminado por el Articulo 2.2.1.1.1.5.3. Requisitos habilitantes contenidos en el RUP del Decreto 1082 de 2015; d
La experiencia del oferente se verificara teniendo en cuenta los contratos reportados en el RUP que incluyan la Clasificacion de
Bienes y Servicios de las Naciones Unidas (UNSPSC) indicada para el presente proceso. La suma de los valores de dichos contratos
expresados en SMMLV deberan ser iguales o superiores al cien por ciento (1%) del presupuesto oficial total asignado al(los) LOTE(s)
ofertado(s), asl:
CLASIFICADOR DE BIENES Y SERVICIOS MINIMO EN EL
kTR i TERCER NIVEL DE DESAGREGACION
Equipo y accesorios de
1 AUTOCLAVE DE MESA 42281500 esterilizadores y de
autoclave
Equipo y dispositivos de
2 BALONES TERAPEUTICOS 42251600 S B
ejercicio de rehabilitacion
Equipo y dispositivos de
8 DINEAS LASTICNS e o ejercicio de rehabilitacién
Productos para
4 BARRAS PARALELAS 42251700 entrenamiento del modo
de andar
Basculas medicas de
5 BASCULA CON TALLIMETRO ELECTRONICA 42182800 peso
6 BASCULA PESA BEBE ELECTRONICA CON 42182800 Basculas médicas de
INFANTOMETRO peso
Ayuda de ambulacién y
traslado y posicionar
7 BASTON TERAPEUTICO 42211500 para personas
fisicamente
discapacitadas
BICICLETA ELIPTICA 49201500 Equipo de entrenamiento
8 I para aerdbicos
ESTATICA 49201500 Equipo de entrenamiento
9 BIGICLETA para aerdbicos
10 CABINA SONOAMORTIGUADA - INSONORIZADA 42182400 Productos para probar el
CON AUDIOMETRO oir
Camas de paciente y
1 CAMA CUNA PEDIATRICA 42191800 accasnrios
Productos para
12 CAMILLA DE EMERGENCIA 42192200 transporte de paciente
Productos para
13 CAMILLA FIJA DE EXAMEN 42192200 transporte de paciente
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 R
Teléfono: +57 1 2479552 b
Correo institucional: contactenos@egat.com.co W e O mo."\
www.egat.com.co ox BOGOTA B.E
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Productos para

14 CAMILLA DE OBSERVACION Y TRANSPORTE 42192200 "
transporte de paciente
15 CAMILLA GINECOLOGICA 42192200 FYOColos pee
transporte de paciente
16 CAMINADORA - TROTADORA 42251600 Equipo y dispositivas de
ejercicio de rehabilitacion
Transporte de equipo
17 CARRO DE MEDICAMENTOQOS 42192400 médico y traslado de
productos
18 CENTRIFUGA 41103900 SepigRdoreR 08
laboratorio y accesorios
Productos de
19 DESFIBRILADOR CON CARRO DE PARO 42172100 resucitacion de servicios
médicos de emergencia
Productos de hacer
20 DOPPLER FETAL 42201700 iTGenS g G EaanRl
médico y de doppler y de
eco
Productos de hacer
21 ECOGRAFO 3D 42201700 W e
médico y de doppler y de
eco
22 DIGIFLEX O EJERCITADOR DE DEDOS 42251600 Bquipo yvepasivos O
ejercicio de rehabilitacion
23 EJERCITADOR PEDAL 42251600 Equipo y diposiivos:de
ejercicio de rehabilitacion
24 ELECTRO ESTIMULADOR 42141800 Equipo de electroterapia
Unidades de
25 ELECTROCARDIOGRAFO 42181700 elactiocardiografia
(ECG) y productos
relacionados
26 EQUIPO BASICO PARA SUTURA 42312200 SIS y produsios
relacionados
Juegos de instrumentos
27 EQUIPO DE ATENCION DE PARTOS 42294200 y sistemas y bandejas
quirdrgicos
Especulo y scopios y
28 Eggllzlfl’jo DE ORGANOS DE LOS SENTIDOS DE 42182000 accesorios para uso del
reconocimiento
diagnostico médico
Juegos de instrumentos
29 EQUIPO DE PEQUENA CIRUGIA 42294200 y sistemas y bandejas
quirtrgicos
30 EQUIPO DE RAYOS X DIGITAL CON MESA 42201800 Productos radiograficos
RADIOLOGICA de diagnéstico médico
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 o
Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional: mﬂ\
W, s
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Equipo y suministros
EQUIPO DE RAYOS X PERIAPICAL DIGITAL 42152000 para hacer imagenes
dentales

EQUIPO DE RAYOS X PERIAPICAL PORTATIL s Eq“'ph° y su.m':'s‘”’s
CON RADIOVISOGRAFO zzac‘:al::er imagenes

Instrumentos y
EQUIPO DE ROTACION PARA ENDODONCIA 42151600 dispositivos dentales y

de subespecialidad

Juegos de instrumentos
EQUIPO DE TORACOSTOMIA 42294200 y sistemas y bandejas

quirdrgicos

Instrumentos y
ESCALSIFICADOR ULTRASONICO CAVITRON 42151600 dispositivos dentales y
de subespecialidad

Equipo y dispositivos de

ESCALERILLA DE DEDOS 42251600 R S
ejercicio de rehabilitacion

Equipo y dispositivos de

FEERQESCIENSOR BRI ejercicio de rehabilitacion

Instrumentos de
FLUJOMETRO DE OXIGENO 41112500 medicion y observacion
del caudal de fluidos

Estetoscopio y productos

FONENDOSCOPIO ADULTO PEDIATRICO 42182100 .
relacionados

Juegos de instrumentos
INSTRUMENTAL GINECO OBSTETRICO 42294200 y sistemas y bandejas
quirurgicos

Instrumentos y
INSTRUMENTAL ODONTOLOGICO 42151600 dispositivos dentales y
de subespecialidad

Productos para probar el

JUEGO DE DIAPASONES 42182400 Al

Lamparas o luces de

LAMPARA PIELITICA 42182600 examen médico

Lamparas o luces de

LAMPARA CUELLO DE CISNE 42182600 aiEmEn BeaIcs

Laseres y equipo de
iluminacion y fibra 6ptica
para odontologia, y
suministros

LAMPARA DE FOTOCURADO 42152300

Equipo y dispositivos de

LASER TERAPEUTICO Han ejercicio de rehabilitacién

Equipo de entrenamiento

MAQUINA DE REMO 49201500 para aerdbicos

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2478552
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co
www.egat.com.co
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MASAJEADORES

42251600

Equipo y dispositivos de
ejercicio de rehabilitacion

49

MONITOR DE SIGNOS VITALES

42181900

Unidades de control de
cuidado intenso y
productos relacionados

50

MONITOR DE SIGNOS VITALES INTERMEDIOS

42181900

Unidades de control de
cuidado intenso y
productos relacionados

51

MULETAS ADULTO Y PEDIATRICA

42211500

Ayuda de ambulacion y
traslado y posicionar
para personas
fisicamente
discapacitadas

52

MULTIFUERZA 2 TORRES 150 LBS

42251600

Equipo y dispositivos de
ejercicio de rehabilitacién

53

NEBULIZADOR

42271800

Productos de terapia
aerosol y humedad
respiratoria

NEGATOSCOPIO

42201900

Fuentes de iluminacién y
equipo de vision de
pelicula radiografica
médica

55

NEVERA PARA MEDICAMENTOS

41103000

Equipo de enfriamiento
para laboratorio

56

NEVERA HORIZONTAL PARA BIOLOGICOS.

41103000

Equipo de enfriamiento
para laboratorio

57

NEVERA PARA PILAS / INSULINAS Y MUESTRAS.

41103000

Equipo de enfriamiento
para laboratorio

58

PRONOSUPINADOR DE ANTEBRAZO FLEXOR

42251600

Equipo y dispositivos de
ejercicio de rehabilitacion

59

PULSOXIMETRO

42181800

Oximetros de pulso

60

RAMPA 'Y ESCALERAS

42251700

Productos para
entrenamiento del modo
de andar

61

REGULADOR DE OXIGENO

41112400

Instrumentos de medida
y control de la presion

62

REGULADOR DE VACIO

42295100

Equipo quirdrgico y
accesorios y productos
relacionados

63

ROLLOS TERAPEUTICOS

42251600

Equipo y dispositivos de
ejercicio de rehabilitacion

RUEDA DE HOMBRO

42251600

Equipo y dispositivos de
ejercicio de rehabilitacion

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
titucional:

www.egat.com.co

Correo Ins!
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Equipo y piezas y
65 SIERRA CORTA YESOS 42241600 accesorios de vaciado
de escayola
66 SILLA DE RUEDAS 42192200 Productos para .
transporte de paciente
67 POLEAS DOBLES PARA MIEMBRO SUPERIOR E 42251600 Equipo y dispositivos de
INFERIOR ejercicio de rehabilitacién
68 JSUCCIONADOR 42142400 o snias de InRdicy
y control de la presion
69 TANQUE DE PAQUETES CALIENTES 42142100 PIDGLICISS de e tapia. e
frio y de calor
70 TANQUE DE PAQUETES FRIOS 42142100 FROGICoa dd latapla e
frio y de calor
71 TANQUE DE PARAFINA 42142100 Productos de terapia de
frio y de calor
Unidades de presion
72 TENSIOMETRO DE PARED ADULTO PEDIATRICO 42181600 sanguinea y productos
relacionados
73 ULTRASONIDO TERAPEUTICO 42251600 Equipoy ckpositivas de
ejercicio de rehabilitacién
74 UNIDAD ODONTOLOGICA 42151700 Mushies pars ia o inke
dental
Ventiladores y
75 VENTILADOR DE TRANSPORTE. 42272200 accesorios de presion
mecanica positiva
76 CONGELADOR VERTICAL 41103000 TP e aniriamiacs
para laboratorio
Nota 1. En el caso de los consorcios o uniones temporales, la experiencia habilitante en el registro tnico de proponentes — RUP, sera
la sumatoria de las experiencias de los integrantes de la respectiva forma asociativa, y cada uno de los integrantes debera cumplir con
la totalidad de la codificacién UNSPSC, segun lo exigido en la tabla del presente numeral, minimo hasta el tercer nivel (clase).
Nota 2. Si el proponente acredita su experiencia mediante contratos realizados bajo la modalidad de consorcio o de unién temporal, la
EGAT tomara para la verificacién el porcentaje (%) de participacion en la ejecucion del contrato del oferente que haga parte del
consorcio o de la unién temporal, y luego sumaré el valor obtenido para asi establecer el total acreditado. Para lo anterior, se atendera
lo sefialado en el RUP donde conste el porcentaje de participacion en la ejecucién del contrato.

Nota 3. En caso de que la constitucién de la compafiia tenga menos de tres (3) afios es vélida la sumatoria de la experiencia de sus
socios accionistas o constituyentes.

Nota 4. De conformidad con el articulo 221 del Decreto 19 de 2012, el certificado de registro Unico de proponentes que adjunte ell
proponente con su propuesta debera estar vigente, actualizado y en firme antes de la realizacion de la subasta inversa.

Direccion: Calle 13 No, 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
tituclional:

www.egat.com.co
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Nota 5. En el caso que el proponente haya participado en procesos de fusion o escisién empresarial, debe tomar para estos efectos,
exclusivamente los contratos que le hayan asignado en el respectivo proceso de fusién o escision, para ello debe aportar el certificado|
del contador publico o del revisor fiscal (si la persona juridica tiene revisor fiscal) que asf lo acredite.

Nota 6. En el caso de sociedades que se escindan, la experiencia de la misma se podra trasladar a cada uno de los escindidos, y se
contabilizara segun se disponga en las respectivas Bases de Invitacion a Subasta Inversa.

Nota 7. En caso de requerir documentacion adicional a fin de verificar o complementar la informacién contenida en el RUP, la Entidad
podra solicitar los documentos necesarios.

NOTA: Para efectos dg la mluaglén se dﬁrﬁ dillggnglgr gl fgnng;g QUMPLIMIENIQ E; EB|ENQ|A PROPONENTE”
= ol Bl alijueld s 20
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1.3 EXPERIENCIA DEL RECURSO HUMANO

El oferente debera entregar con cada uno de los equipos en los que resulte habilitado las hojas de vida actualizadas de minimo un
ingeniero biomédico y un técnico biomédico o afines, que realicen la instalacién, puesta en funcionamiento, capacitacion y
mantenimientos preventivos y correctivos durante el periodo de garantia, los cuales deberdn estar debidamente registrados ante el
Consejo Profesional Nacional respectivo, segin lo estipulado en la Ley 842 de 2003, tener registro de INVIMA y certificado de
entrenamiento en el equipo a instalar, en donde consigne nombre del capacitado y el objetivo de la misma.

Ademds, deberan certificar el vinculo laboral con el oferente y acreditar una experiencia minima de dos (2) afios, dicha experiencia se
debera contar a partir de la fecha de expedicion de la tarjeta profesional. En caso de realizar cambio del personal técnico durante el
tiempo de garantia, debera presentar la hoja de vida con los mismos soportes requeridos inicialmente, para aprobacién por parte del
supervisor del contrato.

NOTA 1: Se aclara que el ingeniero y el técnico solicitados pueden considerarse vélidos para més de un (1) LOTE, siempre y cuando
cumplan con los requisitos solicitados para cada LOTE.

NOTA: Para efectos de la | ién debera diligenciar el formato “CUMPLIMIENTO EXPERIENCIA RECURSO HUMANO”
contenido en el archivo de le A limien " y anexar los so es corges i i
-~
Elaboré: ’_%
= { SR
M | 3
\ DIEGD*LEXANDER LASQUEZ CLAVIJO SARA STEPHANIA DELGADO CRISTANCHO
\ Ingeniariﬂiornéd'm‘ Profesional de Proyecto EGAT ingeniera Biomédica, Profesional de Proyecto EGAT
i |
APROBO:
NOMBRE CARGO ENTIDAD FIRMA
SUBRED INTEGRADA DE —@
PROFESIONAL ESPECIALIZADO .
CARLOS NIETO SERVICIOS DE SALUD CENTRO
~SUBRED CENTRO ORIENTE ORIENTE ES.E
D Sl A o | A
Correo Institucional: contactenos@epgat.com.co L m
www.egat.com.co 4
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FORMATOS PARA LA EVALUACION TECNICA

NOTA: En el caso de la evaluacién de las fichas técnicas se verificara a través del diligenciamiento de la informacién
solicitada en el archivo etiquetado como “CUMPLIMIENTO DE FICHAS TECNICAS”

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
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CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DE CONDICIONES GENERALES MINIMAS PARA TODOS LOS ITEMS

El oferente debera anexar certificacién firmada por el representante legal, donde se evidencie el cumplimiento de cada
uno de los requerimientos detallados a continuacion y diligenciar marcando con una "X" si cumple o no el requisito
exigido, favor abstenerse de realizar modificaciones al formato

INVITACION SUBASTA INVERSA ELECTRONICA ISl

ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS, MOBILIARIO Y DEMAS ELEMENTOS NECESARIOS PARA LA
DOTACION DE LOS CAPS .ALTAMIRA, BRAVO PAEZ, DIANA TURBAY DE LA SUBRED INTEGRADA DE
SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

REQUERIMIENTO

No CRITERIO CUMPLE NO CUMPLE No. FOLIO

Realizar todos los tramites de importacion y
1 nacionalizacion de los equipos, asumiendo
todos los costos que estos generen.

Asumir los gastos de la adquisicién de
materiales, equipos, herramientas, costos de
importacion, transporte, fletes o costos
indirectos que se generen por la adquisicion
de los equipos y/o cualquier otro que sea

2 necesario para el desarrollo del contrato y
puesta en funcionamiento de los bienes en
el destino final sin que esto refleje un
aumento del valor ni disminucion de la
calidad de los equipos y en cumplimiento de
la Resolucién 3100 del 2019.

Direccién: Calle 13 No, 31 - 96
eléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co
www.egat.com.co
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Realizar la entrega, instalacion, puesta en
funcionamiento y prueba de puesta en
marcha de los equipos en su destino final
(Unidades de Servicios de Salud de la
Subred Integrada de Servicios de Salud
Centro Oriente E.S.E.), en presencia del
delegado o los delegados por la gerencia de
la subred y el personal de la Unidad que se
designe para ello, dentro del plazo
contemplado.

El oferente garantiza que

los LOTES ofertados seran sujetos a
verificacion de cumplimiento de las
especificaciones técnicas por parte de los
ingenieros biomédicos de la subred al
momento de la instalacién, y en caso de
presentarse incumplimiento en relacion con
lo manifestado en la oferta, debera realizar
el cambio del equipo por uno que cumpla
con lo ofertado inicialmente o con
caracteristicas superiores.

Presentar los cronogramas de
mantenimiento preventivo y calibracion por
equipo segun recomendaciones del
fabricante, durante el periodo de garantia.

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional:
www.egat.com.co 1+
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Garantizar por el periodo de garantia el
mantenimiento preventivo, actualizaciones
de software requeridas y los kits de
mantenimiento sin costo adicional para la
subred, para ello debe presentar al inicio del
contrato, el programa de visitas de
mantenimiento. Esto sera corroborado de
acuerdo con el proceso de recepcion técnica
de la subred.

El oferente garantizara que en el evento de
que el equipo ofrecido sea retirado del
mercado por el fabricante durante el tiempo
de garantia, se realizara el cambio de este
por uno de iguales o de mejores
caracteristicas sin costo adicional para la
Subred.

Entregar equipos nuevos, los cuales no
deben estar usados ni repotenciados, ni en
fase de experimentacion; el afio de
fabricacion debe ser 2020 o superior.

Realizar la capacitacién de manejo de los
equipos al personal asistencial que lo
operard, la cual debe comprender cuidado,
uso adecuado, limpieza y desinfeccién; dicha
capacitacion se debe realizar a todos los
turnos y en la frecuencia requerida por el
supervisor del contrato.

Direccién: Calle 13 No. 31 - 96

CQmohuﬂ;lm:m1 At oo 08
: contactenos@egat.com.co
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Realizar capacitacion técnica al personal de
ingenieria biomédica de la Subred, el cual se
debe entrenar en soporte técnico, resolucion
10 de fallas, asistencia técnica en
mantenimiento (preventivo y correctivo), test
de chequeo y calibracion para los equipos
que lo requieran.

Se debe entregar a cada uno de los
participantes certificado de capacitacion;

1 dicha capacitacion se realizara en la
frecuencia requerida por el supervisor del
contrato, durante la vigencia de la garantia.

El oferente garantiza que junto con el equipo
hara entrega de manual de usuario en medio
fisico y digital con instrucciones de manejo y
cuidados para tener en cuenta para el
adecuado funcionamiento y conservacion del
equipo.

12

El oferente garantiza que junto con el equipo
13 hara entrega de manual de Servicio Técnico,
en castellano, en medio fisico y digital

X
mmou:%?go.si-u - | o E!g
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co | m
www.egat.com.co 8 SOCOTA DL
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El oferente garantiza que junto con el equipo
hara entrega de hoja de vida, en medio fisico
y digital donde se especifique las
caracteristicas técnicas del equipo, de
acuerdo con el formato suministrado por la
Subred.

14

El oferente garantiza que junto con el equipo
15 hara entrega de guia de limpieza y
desinfeccién del equipo.

El oferente garantiza que junto con el equipo

L hara entrega de guia de mantenimiento.

El oferente garantiza que junto con el equipo
hara entrega de una gula rapida de manejo
17 en castellano por equipo, la cual debe ser
plastificada, de un solo cuerpo de acuerdo
con el formato suministrado por la Subred.

El oferente garantiza que junto con el equipo
hara entrega de los manuales y las guias
deberan ser originales del fabricante, si el
original se encuentra en idioma diferente al
castellano, se debe entregar copia de
traduccion al castellano. Los manuales no
deberan tener marca, anotacién o sello que
dificulte su lectura. Las versiones traducidas
deben ser entregadas empastadas o
argolladas.

18

El oferente garantiza que junto con el equipo
hara entrega de una copia de los

19 documentos de verificacion técnica de
conformidad a lo descrito en el numeral 1.3
del presente anexo técnico

Direccién: Calle 13 No. 31 - 96
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional: .co e
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20

El oferente garantiza que junto con el equipo
entregara una certificacién que el equipo
ofertado no tiene vigente ningun tipo de
alerta sanitaria o suceso de seguridad en los
entes internacionales como los

nacionales. (el requerimiento podra ser
verificado por el comite evaluador como por
el personal desigando por la subred para la
recepcion de los equipos)

21

El oferente garantiza que junto con el equipo
hara entrega de una copia de los
documentos de nacionalizacion por equipo
entregado a las Unidades de Servicios de
Salud -USS

22

El oferente garantiza que junto con el equipo
hara entrega de una copia de los
documentos de verificacion del recurso
humano de conformidad a lo descrito en el
numeral 1.5 del presente anexo técnico
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El oferente garantiza que junto con el equipo
hara entrega de las siguientes placas (en
lugar de facil visualizacién) con las siguiente
leyenda:

PLACA:

PRIMERA PLACA:

Propiedad de la Subred

Integrada De Servicios De
Salud Centro Oriente E.S.E.

SEGUNDA PLACA:
PARA LA GARANTIA Y MANTENIMIENTO

Serie Modelo Marca

Nimero def contrato:

Mimeso de teléfono 24 horas:
Nombre del Conlratista:

Nota: El tamaiio de la placa seran
proporcional al bien que identifican, siempre
visible, legible y de dificil eliminacién. La
placa no se podra arrancar manualmente y
no debe dafiar los bienes. Se exceptian de
la placa, los bienes fabricados en acero
inoxidable, los cuales seran gravados en la
estructura.

Direccién: Calle 13 No. 31 - 96
eléfono: +57

T - 12479552
Correo Institucional:
www.egat.com.co
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24

El oferente garantiza que tomara todas las
medidas pertinentes para garantizar que no
se presenten dafios a los bienes de las USS
asignadas, durante el periodo de instalacion
y puesta en funcionamiento de los equipos,
para lo cual se implementaran medidas para
la proteccién de pisos, muros, techos,
carpinterias, instalaciones, equipos y en
general todas las partes y bienes de las
instalaciones. Que sera a su cargo la
ejecucion de los trabajos que se originen a
causa de sus intervenciones y la entrega de
los bienes en el mismo buen estado en que
le fueron entregados.

25

El oferente garantizara que en el momento
de la instalacion y puesta en funcionamiento
de los equipos tomara las precauciones
necesarias para la proteccion y seguridad
del personal a su cargo o servicio y las de
otros contratistas, de acuerdo con las
reglamentaciones vigentes en el pais.

Direccién: Calle 13 No. 31 - 96

Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional:
www.egat.com.co
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El oferente garantiza la entrega de los
certificados de calibracién y calificaciones
avalados por la ONAC de cada uno de los
equipos suministrados y de los accesorios
en los casos que aplique. Estos certificados
seran entregados con cada uno de los
equipos suministrados a la Unidad de
Servicios de Salud (USS). NOTA: es de
resaltar que para el aval de los certificados
metrologicos no sera considerado como
valido el certificado de conformidad emitido
por el fabricante.

26

Firma del representante legal
Nombre:

Direccion:

Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
T.l.l‘ono.: +57 1 2479552

www.egat.com.co

Correo
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CERTIFICACION CUMPLIMIENTO DOCUMENTOS DE VERIFICACION TECNICA

El oferente debera anexar los documentos técnicos relacionados en el presente formato, donde se evidencie
el cumplimiento de cada uno de los documentos y diligenciar marcando con una X si cumple o no el requisito
exigido, favor abstenerse de realizar modificaciones al formato, adicional a lo anterior debe presentar los
certificados solicitados para el proceso de evaluacion técnica.

INVITACION SUBASTA INVERSA ELECTRONICA
ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS, MOBILIARIO Y DEMAS ELEMENTOS NECESARIOS PARA

LA DOTACION DE LOS CAPS .ALTAMIRA, BRAVO PAEZ, DIANA TURBAY DE LA SUBRED INTEGRADA
DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

1. REGISTRO SANITARIO 2, CERTIFICADO DE
SUECEENTD EHNITERIO INVIMA DISTRIBUIDOR
Fabricante:
1. REGISTRO [Representante:
SANITARIO Nombre del equipo:
INVIMA modelo:

vigencia:

2, CERTIFICADO Nombre del fabricante:

DE Equipo:
DISTRIBUIDOR |modelo:
Fecha de emision:

Nombre y firma
Direccién:
Teléfono

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 = N
Teléfono: +57 1 2479552 i
Correo Institucional: contactenos@egat.com.co e m
www.sgat.com.co 08 $00GTA DL,
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CUMPLIMIENTO EXPERIENCIA PROPONENTE

El oferente debera relacionar la experiencia acreditada para el LOTE o LOTEs a los cuales presente oferta; la informacion

INVITACION SUBASTA INVERSA ELECTRONICA ISI

ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS, MOBILIARIO Y DEMAS ELEMENTOS NECESARIOS PARA LA DOTACION DE
LOS CAPS .ALTAMIRA, BRAVO PAEZ, DIANA TURBAY DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO

ORIENTE E.S.E
No.
CONSECUTIVO \é‘g’;ﬁ;ﬂ%
LOTE DESCRIPCION | CODIGO smmLy | DELREPORTE | NOMBREDEL | oo\ rano
DEL CONTRATANTE
EXPRESADO
CONTRATO i
EJECUTADO
AUTOCLAVE DE
1 MESA 42281500
BALONES
2 TERAPEUTICOS 42251600
BANDAS
3 CANDAS o 42251600
BARRAS
4 PARALELAS 42251700
BASCULA CON
5 TALLIMETRO 42182800
ELECTRONICA
BASCULA PESA
BEBE
6 ELECTRONICA 42182800
CON
INFANTOMETRO
BASTON
' TERAPEUTICO i
BICICLETA
8 ELIPTICA 49201500
BICICLETA
9 ESTATICA 4a201500
CABINA
SONOAMORTIGU
ADA -
10 INSONORIZADA | 42182400
CON
AUDIOMETRO
CAMA CUNA
11 A 42191800
CAMILLA DE
12 EMERGENCIA 42198200
GAMILLA FIJA DE
13 EXAMEN 42192200
CAMILLA DE
14 OBSERVACION Y 42192200
TRANSPORTE
Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 | R -
Teléfono: +57 1 2479552
Correo Institucional: co wnmen | BOGOTI\
www.egat.com.co O SOOGTADE
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15

CAMILLA
GINECOLOGICA

42192200

16

CAMINADORA -
TROTADORA

42251600

17

CARRO DE
MEDICAMENTOS

42192400

18

CENTRIFUGA

41103800

19

DESFIBRILADOR
CON CARRO DE
PARO

42172100

20

DOPPLER FETAL

42201700

21

ECOGRAFO 3D

42201700

22

DIGIFLEX O
EJERCITADOR
DE DEDOS

42251600

23

EJERCITADOR
PEDAL

42251600

24

ELECTRO
ESTIMULADOR

42141800

25

ELECTROCARDI
OGRAFO

42181700

26

EQUIPO BASICO
PARA SUTURA

42312200

27

EQUIPO DE
ATENCION DE
PARTOS

42294200

28

EQUIPO DE
ORGANOS DE
LOS SENTIDOS
DE PARED

42182000

29

EQUIPO DE
PEQUENA
CIRUGIA

42294200

30

EQUIPO DE
RAYOS X DIGITAL
CON MESA
RADIOLOGICA

42201800

31

EQUIPO DE
RAYOS X
PERIAPICAL
DIGITAL

42152000

32

EQUIPO DE
RAYOS X
PERIAPICAL
PORTATIL CON
RADIOVISOGRAF
0

42152000

33

EQUIPO DE
ROTACION PARA
ENDODONCIA

42151600

34

EQUIPO DE
TORACOSTOMIA

42294200

35

ESCALSIFICADO
R ULTRASONICO
CAVITRON

42151600

36

ESCALERILLA DE
DEDOS

42251600

Direccitn: C.

alle 13 No. 31-96
1 2479552

Teléfono: +57
Correo Institucional:
www.egat.com.co
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37

FLEXO
EXTENSOR

42251600

38

FLUJOMETRO DE
OXIGENO

41112500

39

FONENDOSCOPI
O ADULTO
PEDIATRICO

42182100

40

INSTRUMENTAL
GINECO
OBSTETRICO

42294200

41

INSTRUMENTAL
ODONTOLOGICO

42151600

42

JUEGO DE
DIAPASONES

42182400

43

LAMPARA
PIELITICA

42182600

LAMPARA
CUELLO DE
CISNE

42182600

45

LAMPARA DE
FOTOCURADO

42152300

46

LASER
TERAPEUTICO

42251600

47

MAQUINA DE
REMO

49201500

48

MASAJEADORES

42251600

49

MONITOR DE
SIGNOS VITALES

42181900

50

MONITOR DE
SIGNOS VITALES
INTERMEDIOS

42181900

51

MULETAS
ADULTOY
PEDIATRICA

42211500

52

MULTIFUERZA 2
TORRES 150 LBS

42251600

53

NCOUTTCRDOTY

42271800

NEGATOSCOPIO

42201900

55

NEVERA PARA
MEDICAMENTOS

41103000

56

NEVERA
HORIZONTAL
PARA
BIOLOGICOS.

41103000

57

NEVERA PARA
PILAS /
INSULINAS Y
MUESTRAS.

41103000

58

PRONOSUPINAD
OR DE
ANTEBRAZO
FLEXOR

42251600

59

PULSOXIMETRO

42181800

60

RAMPA Y
ESCALERAS

42251700

61

REGULADOR DE
OXIGENO

41112400

62

REGULADOR DE
VACIO

42295100

63

ROLLOS

TERAPEUTICOS

42251600

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96
2479552

Teléfono: +57 1
Correo Institucional:
www.egat.com.co
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RUEDA DE

HOMBRO 42251600

65

SIERRA CORTA

YESOS 42241600

SILLA DE

RUEDAS 42192200

67

POLEAS DOBLES
PARA MIEMBRO
SUPERIOR E
INFERIOR

42251600

68

SUCCIONADOR 42142400

69

TANQUE DE
PAQUETES 42142100
CALIENTES

70

TANQUE DE
PAQUETES 42142100
FRIOS

1

TANQUE DE

PARAFINA 42142100

72

TENSIOMETRO
DE PARED
ADULTO
PEDIATRICO

42181600

73

ULTRASONIDO

TERAPEUTICO 42250000

74

UNIDAD

ODONTOLOGICA | 42151700

75

VENTILADOR DE

TRANSPORTE. fdgrzan

76

CONGELADOR

VERTICAL 41103000

Nombre y firma del representante legal

Direccion:
Teléfono

Direccién: Calle 13 No. 31 - 96
S Teléfono: +57 1 2479552
Correo institucional: contactenos@egat.com.co
www.egat.com.co -t
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CUMPLIMIENTO EXPERIENCIA RECURSO HUMANO

El oferente debera diligenciar la informacién del talento humano con la que acreditara la experiencia exigida en el proceso para efectos de

evaluaclén.

INVITACION SUBASTA INVERSA ELECTRONICA ISI

ADQUISICION DE EQUIPOS BIOMEDICOS, MOBILIARIO Y DEMAS ELEMENTOS NECESARIOS PARA LA DOTACION DE LOS CAPS .ALTAMIRA, BRAVO
PAEZ, DIANA TURBAY DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E

CAPACITACION DEL PERSONAL
RELACIONADO

LOTE

DESCRIPCION

S — s -
NOMBRE DEL TARJETA ANOS DE REGISTRO INVIMA

PROFESIONAL e PROFESIONAL No. |  EXPERIENCIA NO. St w g

AUTOCLAVE DE MESA

BALONES
TERAPEUTICOS

ELS

BARRAS PARALELAS

BASCULA CON
TALLIMETRO
ELECTRONICA

BASCULA PESA BEBE
ELECTRONICA CON
INFANTOMETRO

BASTON TERAPEUTICO

BICICLETA ELIPTICA

|BICICLETA ESTATICA

10

CABINA
SONOAMORTIGUADA -
INSONORIZADA CON

AUDIOMETRO

Corrso Inatitucional:
Www.egat.com.co =

Dirsccion: Calie 13 No. 31 - 96 " .
: #57 1 2479552 ’ | A




QAT

1"

CAMA CUNA
PEDIATRICA

(L5 R

« Tromsbureti - Frogresy

CAMILLA DE
EMERGENCIA

CAMILLA FlJA DE
EXAMEN

CAMILLA DE
OBSERVACION Y
TRANSPORTE

15

CAMILLA
GINECOLOGICA

CAMINADORA -
TROTADORA

17

CARRO DE
MEDICAMENTOS

18

CENTRIFUGA

DESFIBRILADOR
CON CARRO DE
PARO

DOPPLER FETAL

n

ECOGRAFO 3D

DIGIFLEX O
EJERCITADOR DE
DEDOS

EJERCITADOR
PEDAL

4

ELECTRO
ESTIMULADOR

Calle 13 No. 31 - 96

Direccion:
Telsfono: +57 1 2479552
titucional:
www.egat.com.co




25

ELECTROCARDIOG
RAFO

EQAT

mmmwﬁwmqum

et

Fonsparenci « Progreso

EQUIPO BASICO
PARA SUTURA

EQUIPO DE
ATENCION DE
PARTOS

n

EQUIPO DE
ORGANOS DE LOS
SENTIDOS DE
PARED

EQUIPO DE
PEQUERA CIRUGIA

EQUIPO DE RAYOS
X DIGITAL CON
MESA
RADIOLOGICA

EQUIPO DE RAYOS
X PERIAPICAL
DIGITAL

EQUIPO DE RAYOS
X PERIAPICAL
PORTATIL CON

RADIOVISOGRAFO

EQUIPO DE
ROTACION PARA
ENDODONCIA

EQUIPO DE
TORACOSTOMIA

s

ESCALSIFICADOR
ULTRASONICO
CAVITRON

ESCALERILLA DE
DEDOS

kg

FLEXO EXTENSOR

FLUJOMETRO DE
OXIGENO

FONENDOSCOPIO
ADULTO
PEDIATRICO
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Enbidur cle Ganbidn Aedmind vhrwbas y T rira
Cestid) - Tronsponeno < Frogrese

INSTRUMENTAL

GINECO
OBSTETRICO

“

INSTRUMENTAL

ODONTOLOGICO

JUEGO DE

DIAPASONES

2

LAMPARA

PIELITICA

LAMPARA CUELLO

DE CISNE

LAMPARA DE

FOTOCURADO

LASER

TERAPEUTICO

47

MAQUINA DE

REMO

MASAJEADORES

MONITOR DE

SIGNOS VITALES

MONITOR DE
SIGNOS VITALES

INTERMEDIOS

5

MULETAS ADULTO

Y PEDIATRICA

MULTIFUERZA 2

TORRES 150 LBS

NEBULIZADOR

Correo institucional: contactenos@egat com.co

Direccion: Calle 13 No. 31 - 96 -‘
Teldtono: +57 1 2479552 -
www.egat.com.co -

v




NEGATOSCOPIO

EQAT

Enfliclart sl Gt Rebminasl v y Tiwnara
« Transporenc « Progreso

Cestdn

NEVERA PARA

MEDICAMENTOS

NEVERA
HORIZONTAL PARA|

BIOLOGICOS.

NEVERA PARA
PILAS / INSULINAS

Y MUESTRAS.

PRONOSUPINADOR]
DE ANTEBRAZO

FLEXOR

PULSOXIMETRO

RAMPA Y

ESCALERAS

61

REGULADOR DE

OXIGENO

REGULADOR DE

VACIO

ROLLOS

TERAPEUTICOS

RUEDA DE

HOMBRO

SIERRA CORTA

YESOS

SILLA DE RUEDAS

POLEAS DOBLES
PARA MIEMBRO

SUPERIOR E
INFERIOR

Correo

Direccion:

13 No. 31 -96

Telefono: +57 1 2478552
Institucional:

Www.egatl.com.co

o
BOGOT/\




68 SUCCIONADOR

EQAT

I
Sesude - Transoorenc - Frogresy

TANQUE DE
89 PAQUETES
CALIENTES

TANQUE DE

® PAQUETES FRIOS

TANQUE DE

& PARAFINA

TENSIOMETRO DE
72 PARED ADULTO
PEDIATRICO

ULTRASONIDO
TERAPEUTICO

UNIDAD

i ODONTOLOGICA

VENTILADOR DE

s TRANSPORTE.

CONGELADOR

L VERTICAL

[Firma del representante legal
Nombre:

Direccion:

Teléfono

Correo

3 No.

www.egat.com.co

Direcclon: Calle 1 . 31 - 96
Telefono: +57 1 2479

.CO




