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EQUIPO: : oy - Rayos X Portatil - : : MARCA: CARESTREAM .
iTEM: : o UNO () . MODELO: N DRY-REVOLUTIGN. .~ .
PROVEEDOR © 7 GARESTREAM HEALTH COLOMBIA LTDA o VALOR UNITARIO COTIZADO: . o $ 368.968.163

GARANTIA: ] T TRES (3) ANOS

CARACTERISTICA ESPECIFICACION . St CUMPLE NO CUMPLE

OBSERVACION
1.GENERALES

1.1. Potencia del generador: 30 KW o-mayor. X I " Foélio-46.
1.2. Ajuste de kilovoltaje pico en un rango entre 40 y X . Folio- 45
150 kV . R
. 1. Generadorde  {1.3. Rango de Cormiente: entre 10.y-400 {mA) . X . F: o 47 )
Rayos X de alta seleccionable o mayor. -9 I? L
potencia BT
1.4, Rango de mAs: entre 0,1 y 380 mAs o mayor, X . Fqlio_4‘i_’ i
1.5. Tiempo de exposicion: range entre 0,001 y.5 8. ’ X Folio 47 -
2.1. Luz LED para indicar €l campo de radiacion. X Folio-46
2.2. Capacidad de Almacenamiento de Calor - X Folié 45
Témmico def Anado maydr o'igual a 120 kHU. rows
2. Tubo Rayos X fi - . . i
a3y 2.3. Tamaiio de Punto focal: emtre 06 mmy 1.2 X Folig 45
mm. e :
2.4. Filtracién inherente minima de 1.6 mmde Al a PO
X Folio 46.
TORY. . -
3.1.Con 3|ste‘ma rotable para cabeza del fubo, x Folio 62
columna y colimador. - .
3.2. Controles de avance o retroceso del mofor de X Eolic 62. )
la unidad mévil ubicados en el brazo-del fubo. o
3.3. Alcance del brazo del tubo: 1200 mm o mayor. X Folio 61
3. Brazo del Tube | 3:3- Rotacién de columna:  80° o mayor. X Folio 62
3.5. Rotacion gje del tubo: -10° a +90° o mayor.- X Folio 62 ..
3.6. Rotacién del colimador: + 90° o mayor. X Folio.62
3.7. Rotacidn del tubo en el eje del brazo RS
transversal: -120° a +160 ¢ mayor. X Folio 62
3.8. Maxima SID al suelo; 1200 mm o mayor. . X Folio 62
3.9. Minima SiD al suelo: 700 mm o menor. X Folio 682

Subsanacién: Permite ajuste automatico

4.1. Equipo con movimiente motorizado y velocidad dependiendo dela velocidad a la que se

. X . .
maxima de 5 km/h, desplace el operario que mangje el
4.2. Sistema de bateria con independencia mayor o

; ” X “Folio 53
igual a 4 horas en operacién regular o

4.3. Compartimientos que permita un adecuadg
almacenamiento de deteciores, bateria y demas X Folio 57
elementos necesarios,

ESPECIFICACIONES 4.4.1. Interruptor de X Folio 49
TECNICAS exposicién, . -
442 §|.stema de frenos X Folio 52
4.4.Funclones de  |automatico. S
i i seguridad i
4. Unidad Movil g 4.4.3. Indicadores LED de X Falio 59"
siatus. ..
4.5.4.‘Modo de's!horro de X Folio 77
energia autornatico B
4.5. Pantalia tactil (fouch screen) en consola de 17 X Folio 51
o mayor. .
4.6. Colimador cor medidor de distancia foco a X Folio 52
detector (SID). .
4.7. Conexidn a red alambrica (cable retractil) y .
sistema de conexian WiFi, X Folio 5?.
4.8. Masa maxima de 600 kg, X ’ Fplio 52 -

:;E\}iaEstandar de conectividad protocolo IPV4 e % Folio 77 .
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’ &;I‘)I Tipo de Receptor; Detector de Silif:iu Amprfo (a- X Folio 74
5.2, Tipo de centellador: Csl X Folio 74
5.3. Tamario de Pixel: Maximo de 150 pm X Folio 74
5.4, % de MTF (RQA-5): menor o igual al 24 % en 3 X Falio 74
_ Ipfmm. - .
5. I:_)eteE:tor ;_mrtatll 5.5. Tiempo de recarga méximo de 3 horas. X Folic 77
inaldmbrico — -
8.6. Du_r'aclon de bateria mayor a 5 horas en X Falio 77
operacion regular. i
5.7. Valor maxime de masa: 4 kg. X Folio 76
5.8. Empuriadura para facil manejo X Folio 43
5.4. Transmisién inalémebrica de datos desde el X Folia 72
detector al punto de acceso: IEEE 802.11n -
6.1. Visualizacién de la imagen ¢ruda en un tiempo .
menoer o igual 5 s, visualizacién de imagen X Folio 49
procesada en un tiempo menor a 20 5.
6.2. Proveer estadistica de estudios rechazados. X 125
&, Software
6.3. Manejo de técnicas preprogramables. X Folio 43
6.4. Incluye software de manipulacion de imagenes, L P
centrado automético, rotacién, ajuste de confraste y X Folio 67
briilo. :
1.1. Tranferencia automatica de [a fectura al sistemal
1. Medidor de de imagen, opcién de iranferencia al encabezado X Folio-51
i producto dosis area DICOM.
ACCESORIOS: : —— -
(DAP), integrado a  |1.2. Fillracidn menor a un equivaiente de 0.4 mm de x Folio 51
sistema Al
1.3. Resolucion de 0.01 pGy-m? X Folio 51
ALIMENTACION 1. Requenmientos de energia de 120 VAC +10% 60 Hz con cable de poder X Folio 59
ELECTRICA: grado médico relractil.
1. Garantizar soporte y mantenimiento preventivo y correctivo continuo X .
. . Folio' 85, 89
duranie la garantia por personal calificado.
2. Garantizar soporte y mantenimiento preventivo veinticuatro (24) horas, % Folio .85
siete (7} dias a la semana {minime durante el tiempe de garantia del equipo.
3. Tiempo de respuesta a mantenimiento correctivo menor o igual a ocho (8) .
e X Folio 86
horas en sitio.
4. Describir el programa de capacitacion técnica-tiempo capacitacion X Folio 87. 88
(Colombia), tanto para personal asistencial como de ingenieria de! Instituto. N
5. Garantizar ¢l suministro de los consumibles necesarios para el comecio X Folio 89
funcionamiento del equipo, minimo por diez (10) afios, si aplica. ) )
6. Asegurar entrega de manuales de usuario y de mantenimienio de los . N
equipos (se considera manual de mantenimiento ef que incluya la X o eciﬁcl;oc::gniss tséin?f;m:em:ezr;' o
informacion écnica para realizar diagnostico, mantenimiento preventivo y/o P 1 del T 4 jun
reparacitn de los eguipos) en castellanc. con enirega del equipe
CAPACITACION Y -
NSNS (P 7. Garantia de servicios y provision de repuestos respaldado por el X Folio 89
distribuidor y casa matriz clio
8. Presentar documento de garantia, donde se evidencia el tiempo de |a X Folio 89
misma, la coberlura y o gue no incluye, minimo fres (3) afios 0 mas. oS
9. Garanfizar verificacién de calibracién del equipo ofertado en sitio y X ecifi FOIED 86 "S.e (?stablece en-
entrega de informe. especificaciones tecnicas, se realiza junto
eon entrega del equipe”
10. Anexar propuesta o términos de mantenimienta al término de la X Folio 90 "2 mantenimientos preventivos
vigencia de la garantia con precios por visita de mantenimiento preventivo. + correctivos por afio USD 13400 + VA"
1. Describir vida Gtil del equipo y anexar listado de los consumibles X . ‘
necesarios para el funcionamiento del equipo. Folio 81
12. Anexar protocolo de mantenimiento preventivo en formato institucional e X .
instrucciones de manejo basico en el formato GTE-P3-F-13. Falios 38 y 82
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13. Describir recorendaciones para la disposicidn final del equipo.

Folio 36 "Se establece en
X especificaciones técnicas, se realiza junto,
con entrega del equipo”

1. Presentar registre sanitario ante el Invima y en caso de no requerir

Falio 39 "REGISTRO SANITARIO

NORMAS -
CERTIFICADOS

vigencia en Colombia.

N W . X 2014EBC-0011719 VIGENTE HASTA 25
resentar certificado de "N ",
pi icado de "No Requiere’ DE AGOSTO DE 2024
2. Presentar certificacion donde garantice el suministro de insumos,
repuestos y accesorios para el producto ofertado, durante los proximos diez X Folic 8%
(10) afos, emitida por casa matriz.
3. Presentar documento donde ¢onste la capacidad para suministrar los
insumos, partes, repusestos y el senvicio de mantenimiento y verificacion de X Eolic 89
la calibracion por parte del proveedor, durante diez (10) afios, como minimo, ol
0 durante la vida Gfil del equipo si es inferior.
4, Presentar certificacion para producto extranjero que cumpla con alguna - N . "
de las siguientes normas: FDA,CE, TUV, DIN y/o JIS. X Folic 82 "Certficado FDA
5. Presertar cerfificacion de casa matriz, fifial, o sucursat, donde el
proponente sea avalado come distribuidor autorizado especificando la X No aplica por ser directamente fabricante

Subsanacion: Se envia certificacion

6. Equipo que cumpla con las
nomas:

SUBTCGTAL (Porcentaje}

6.1. IEC 60601-1-3 X respectiva referenciando marca y modeio
ofertado.
Subsanacion: Se envia certificacion
6.2 IEC 60601-2-28 X respectiva referenciando marca y modelo
ofertado.
Subsanacion: Se envia certificacién
6.3, |EC 60601-2-54 X respectiva referenciando marca y modelo
ofertado.
100% 0%

CUMPLE TECNICAMENTE
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NOTA: EL 100% DE LA EVALUACION CORRESPONDE A LOS (68) ITEMS DEL CUADRO DE ESPECIFICACIONES TECNICAS.
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