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 A. IDENTIFICACION DEL INSUMO

A A N, e Ry I T A

1. NOMBRE GENERICO . : MANTENIMIENTO PREVENTIVO, CORRECTIVO Y CALIBRACION

3. PROVEEDOR. ’ FRICON SOLUCIONES 5.A.5.

4. ESPECIFICACIONES: INVITACION A COTIZAR No, 0376- 2019 MANTENIMIENTO F'REVENTIVQ Y CORRECTIVO INCLUYENDC. SUMINISTRO DE REPUESTCS PARA
RWEFRIGERADCRES, CONGELADCRES, CUARTOS FRIOS Y SISTEMA CHILLER VARIAS MARCAS.

"REEVALUACION"

B. EXPERIENCIA Y EVALUACION

5. LO HA UTILIZADO ANTERIORMENTE

o [ ]

PORQUE ?

7. RESPONDE A LOS REQUERIMIENTOS EXIGIDOS?
st ] - , NO

PORQUE ? NO CUMPLE TODOS LOS REQUISITOS SOLICITADOS DENTRO DE LGS REQUERIMIENTOS TECNICOS

IS. CONCEPTO TECNICO FAVORABLE:

s [ ] : NO x].

NO CUMPLE TODOS 10S REQUISITOS SOLICITADOS DENTRO DEL ANEXO TECNICO Y TERMINOS DE CONDICIONES, EL PROVEEDOR NO ADJUNTO LOS
DOCUMENTOS NI ACLARA LA INFORMACION QUE SE MENCIONAN A CONTINUAGION:

+ El proveedor debe adjuntar fistado de repuestos que incluya: Kit de repuestos que deben ser reemplazados durante a rufina de mantepimiento preventivo yo

repuesins susceptibles a reemplazarse en los equipos; con sus respectivos valores discriminados: EL PROVEEDOR DEBE ADJUNTAR LISTADO DE REPUESTOS-
INO CUMPLE,

PORQUE ? |- £ proveedor debe hacer entrega de fa ficha técniica de limpieza y desinfeccion de los eguipos objeto de contrato en formato digital. Esta ficha debe incluir como
qminimo: rotocolo de limpieza y desinfeccion, periodicidad, productos y materiales de limpieza y desinfeccion aptos y no aptos para realizar la actividad; gue

coincidan con el manual y/o_sugerencia del fabricante: EL PROVEEDOR DEBE ADJUNTAR FICHA DE LIMPIEZA Y DESINFECCION DE CADA EQUIPO_EXPEDIDA
POR FABRICANTE NO CUMPLE,

= Entregar actualizadas en formato digital Ias Instrucciones de manejo bésico y Protocolo de mantenimiento de equipos objeto del contrato segiin indicaciones def

fabricante: ELPROVEEDOR DEBE ADJUNTAR FORMATOS DE INSTRUCCIONES DE MANEJO BASICO Y PROTOCOLO DE MANTENIMIENTO ACTUALIZADOS- NO
CUMPLE.

C. IDENTIFICACION DEL EVALUADOR

18. NOMBRE (S): DRA. LiA MARGA TA ALVAREZ PUENTE
|Frma s \//f7 / /{ /(/{ / FECHA : MM AAAA | 2019
lcarco: coorem@!na GRUPO AREA _, DEPENDENCIA GRUPO GESTION BIOMEDICAY ALMACEN

B
Nota: El presente concepto técnico lo emito y manifiesto que al momente de evaluar no me encuentro inhabilitado, ni incurso én incompatibilidades, impedimentos yfo conflictos de|
interés.




