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A. IDENTIFICACION DEL INSUMO

1. NOMBRE GENERICD

MANTENIRIENTC PREVENT INCLUYENBO LAS VISITAS OUE SEAN NEGESARIAS EN CASQ DE FALLA YiQ CARD

3. PROVEEDOR

PHARMANUCLEAR 5.A.5.

4. ESPEGIFICACIONES: {NVITACION A COTIZAR N° 0B6-2018

(TEM 01: MANTENIMIENTO PREVENTIVO INCLUIDO REPUESTOS Y LAS VISITAS QUE SEAN NECESARIAS EN CASD DE FALLA YO DANG PARA CABINA DE YODO

8. EXPERIENCIA Y EVALUACION

5. LO HA UTILIZADD ANTERICRMENTE Si

no | []

!s. £L NOMBRE DE LA COMPARNIA ES INDISPENSABLE PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO?

5] T No

PORQUE 7

7. RESPONDE A LOS REQUERIMENTOS EXIGIDOS?

MEd [ NO L

PORMUE 7

DENTRO DE 108 REQUERIMIETOS ESTA DESCRITO:

"EL PERSONAL DE SERVICIO TECNICO DEBERA CONTAR CON FORMACION ACADEMICA, INSCRIPCION COMO RECURSO HUMAND ANTE EL INVIMA Y
EXPERIENCIA CERTIHCADA EN EL MANEJO DE EQUIPOS A REVISAR. [ADJUNTAR HOJA DE VIDA ACTUALIZADA ¥ REGISTRO INVIMA (ST APLICA}). EN CASQ DE
QUE SURJIAN CAMBIOS EN EL PERSONAL DE SERVICIO TECNICO DEBE ENVIARSE CON ANTERIORIDAD LOS SQPORTES DE HQJA DE VIDA Y REGISTRO INVIMA
AL GRUPOD DE TECNCLOGIA BIOMEDICA PARA SER REVISADA; EN NINGUN CASO SE PERMITE EL INGRESO DE PASANTES O PRACTICANTES”™ . ADJUNTA
INCRPCIGN INVIMA PERO NO HOJA (5) DE YDA DEL LAS PERSONAS DISPUESTAS A REALIZAR LAS ACTIVIDADES DE MANTENIMIENTC.

SUBSANACION : ANEXA LO SGLICITADG

"ANEXAR INFORMACION DE TRAZABILIDAD EN CUANTO A LOS EQUIPDS DE MEDICION, SIMULADORES Y¥/O ANALIZADORES A UTILIZAR EN LA VERIFICACION DE
CADA VISITA DE MANTENIMIENTO, RELACIONANDOLOS POR EGUIPO ¥ SU UST DEBE ESTAR DESCRITC DENTRO DEL PROTQOCOLO DE MANTENIMIENTO".
AUNGUE LAS ACTIVIDADES DE VERIFICACION ESTAN DESCRITAS EN EL PROTOCOLO DE MANTENIMETO MO SE EVIDENCIA CERTIFICADOS DE CALIBRACION DE
LOS EQUIPOS DE MEDICION DISPUESTOS A REALIZAR LA AGTWIDALL

SUBSANACION ; ANEXA LO SOLICITADO

8. CONCEPTO TECHICO FAVDRABLE:

sl | NO L]

18, NOMBRE {S}:

PORGUE 7 ANEXA PROTOCOLOS, LISTADOS DE REPUESTOS INCLUIDOS EN LA PROPUESTA, AUTORIZACION DE CASA MATRIZ, LA SUBSANACION CORRESPONDE A LOS
G REQUERIMIENTOS DESCRITOS.

LIA MARGARITA ?;WAREZ PUENTI:

FIRMA {5} u

% C(/(/W FECHA ol 14 | m{ 06 Jjanan [2016 |

CARGO: { coom{n_rg,éom GRUPQ AREA TECNOLOGIA BIOMEOICA ( E | [DEPENDENCIA GRUPO AREA TECNOLOGIA BIOMEDICA
NOMEBRE (S):

FIRMA (S): FECHA d | ww[ ] asaa |
CARGO: DEFENDENGIA

interés.

Nota: El presente concapto ticnice o emito y manifisste qua al momento de evaluar e ma encuentro Inhabifitado, ni incurse en incompatibilidadnas, Impedimentos yfo conflictos del




