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EQUIPD: CONTADOR DE CELULAS || MARCA: KRAMER
iTEM: 2 MODELO: IMP 001
PROVEEDOR: SUMIMISTROS CLINICOS ISLA SAS | VALOR UNITARIO COTIZADO: § 1,356,600 Iva Incluido
GARANTIA: UN (1) ANC |
REQUISITOS TECHNICOS HABILITANTES HABILITADD | MO HABILITADD OBSERVACION
IREQUISITOS TECNICOS Los requisitos técnicos habilitantes se en el dilig del folic donde sel adica el cumplimienta del
| HAEE[LI:I-AN i 100% de los itemns contemplados en el formato GTC-PO1-F-01 ESPECIFICACIONES TEGN CAS - EVALUAGION PARA X Folio 35
h La ADQUISICION DE TECNOLOGIA BICMEDICA. |
CARACTERISTICA ESPECIFICACION SILCUMPLE NO CUMPLE OESERVACION
1. SISTEMA
1. Contador de Cﬂ_nlas sanguineas elechidnico con pantalla LOD alfanumérica con X Pantalla LCD Folio 31
ian lipo LED o superior |
2. Memaoria para almacenamiento de estudios I X No se evidencia en ficha tecnica
3. Funcidn de reinicio X Mo de evidencia en ficha tecnica
]
4. Minimo B teclas X Falin 31
5. Rango de conteo 0 a 999 X Falia 31
6. Con sistema de blogueo para proteger el proceso do conteo | X Mo se evidencia en ficha tecnica
7. Con sistema de célculos automiticos programados x Folio 32
B. Rusolucian de porcentajes minimo de 0.01% X HNo se evidencia en ficha tecnica
9.1, Conten de N fi x Ma se evidencia en ficha tecnica
ESPECIFICACIONES i
A 2 ESF'ECEIFIGACJDNES 5.2, Conteo de Eosinofilos X Mo se evidencia en ficha tecnica
TECHNICAS:
8.3. Contea de Basofilos X Mo se evidencia en ficha tecnica
8.4. Contea de Mislocitos X Mo se evidencia en ficha tecnica
8.5 Conten de Monocitos X No se evidencia on ficha tochica
9. Funciones 8.6, Conteo de Bandas X Mo se evidencia en ficha tecnica
8.7, Conteo de Linfocitos X Mo se evidencia en ficha lecnica
9.8, Conteo de Otras Celulas en estudi * Mo se evidencia en ficha tecnica
9.9, Opclon de correcciones: Bomrar lui']n, borrar grupo, decremeta X Mo se evidencia en ficha tecnica
.11, Funcidn de puesta a cera X Mo se evidencia en ficha tecnica
EX M0 X Mo se evidencia en ficha tecnica

8.12. Funcion de porcentaje y conteo rln

ACCESQRIOS 4 ACCESORIOS

JNELECTRICAR

ALIMENTACION 10.1, Conexién para Colombia, con clavija de sequridad grado hospitalario |

Folio 32

102, 110V, 60 Hz. +10%,

Folio 32

1. Tiempo de garantia minime Tres (3) afios o mas, X Un afio Folic 33
2. Asequrar entrega de manuales y catdlogos de serviclo y usuario en espafiol o con su raducehdn certificada al idioma % i i i
castellano,
3. Garantia de Servicios y provision de repuestos, respaldado por distribuidor y casa maltnz, X o se ia o tacia
4, Especificar vida util del equipo. accesorios y repuestos (anexar listado). X No se evidencia documentacian
5. E: i las il ¥ para el del equipa. X Mo se evidencia documentacion
6. Especificar vida 0fil del equipo v de los accesorios, X Mo se evidencia documentactiin
7. El equipe debe inclule para su ible con los del Instituto, que pueda actualizarse sin 3 H i
ek > t ] d
costo adicional cada vez que se requiera durante los afos de funcionamiento yio vida il del equipo. x Noseaaidencinlommentasian
BOEUMENTAT!
¥ &, Entrogar p o de aquipoes b &l en farmato GTC- POd—F 17, ol cual dobord estar
acorde seqguin lo recomendado por fahncanta {sa debera incluir paginas del manual o calla por parte de fabricante con X No se evidencia documentacian
esta infarmacian)
8. Entregar Instrucciones de manejo bisico en formate GTC-PO2-F-10, El cual deberd estan acorde segin ko i . 3
recomendado por fabricante. (se deberd incluir paginas del manual o carta por parte de fabricante con esta informacidn) * Ha:aeevidencia dacanentacion
10. Entregar ficha técnica de Bmpleza y deunls:dén du fos uqulpus abjelo de contrato o1 1 rmato digital. Esta ficha debe
incluir como minimo: protocolo de limpieza y desinf ¥ de limpieza y desinfeccion X No se evidencia documentacion
aplos ¥ no aptos para realizar la actividad; que coincidan mn el manua! \n’n ia del i
1_1. Deseribir para la final del equipo y asegurar realizar esta actividad si el Instituto asi la % i s AR TR
dispone.
1, M irmi pred . i o, ¥ ivo por p I Se deben leaﬂlz.!l por cada aio de garantia x Mo s Giidends dosurmsntassn
minime Dos (2) p oS,
;:rl.esenlal certificacian donde garantice que no serd descontinuado el modelo del equipo en los praximes Cinco (05) X s e
3, soporte y 1 (24) horas, Siete (07) diss a la semana, minima durante el % M i e
liempo de garantia del equipn)
4. Tiempo de resp a irmi iva menor o |gual a Seis (06) horas. X Mo se avidenc |
CAPACITACION ¥ 5. Describir ol prog de itacian técnica-tiemp (C ia), tanto p como de % Mo se evidencia documentacion
MANTEMMIENTO: | L ded Instituto.
] :ﬁu &l de los para el corecto funcionamiento del equipo minime por Un (01) X o i Wiidandn doshinanadn
7. Garantizar soporte y tenimiento | i fi durante el periodo de garantia pnripersonal calificadn. X Mo se evidencia documentacicn
8. Garantizar la metrologia segun aplique por norma il T T §00 o ¢ alificacion) on el e
Ia nmruga del equipe y durante el periodo de garantia, bajo la perodicidad que indigue yola fiva en X Mo se evidencia documentacion
9. Pray o bérmi e al términn de |a vigencia de |a garantia, x Mo se evidencla documentacion
1. Presentar registra sanitario ante el Invima y en caso de no requerir il de "No Requiere™, X Mo se evidencia documentacion
2. Presentar donde ice el suministio de i ¥ e ins para el o alertada, X% Mo se evidencia documentacian

A durante los préximos cinco (5) afios, emitida por casa matriz yio representants de la marca
Bl -
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3, Presentar cedificacion de casa matriz yle representante de la marca donde el proponente sea avalado como

. Ja vigencia an Colombia. X Mo se evidencia documentacion
4. Presentar cerificacion 1S0 9001- 2000 - 13485 para producto extranjero que cumpla con alguna de las siguientes . N B
normas: FDA,CE, TUV, DIN ylo JIS. X Mo ge evidencia documentacion
- 1. Presentar con los fmil de pred in & i de los equipos en caso de requerirse X Mo se avidencia documentacion
2. Cerificacion que la i gue dispone el Institulo es adecuada para la comecta instalacidn y puesta en L B 25
funclonamiento del {los) bien (es) ofertado(s). X Ha:ga avdeicia documenlacian
B P 13% 87%
6 M
i 0 H ) L 0
El GA ACH CIONES: El NG ESPONDE A LOS REQUERIMIENTOS: X CONCEPTC TECNICO FAVORAELE: Sl NO | X
Identificacion del evaluar :
[ S): Luisa hernanda Castiblanca Cruz FECHA: 29.10.2020
FIRIA: 2 DEPENDENCIA TECNOLOGIA CLINICA
CARGO: Profeslonal Especializado
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EQUIPD: AGITADOR VORTEX MARCA: VORTEX
iTEm: 1 || mopELO: GENIAL 2
PROVEEDOR: SUMINISTROS CLINIGOS ISLA 5A5 |1 VALOR UNITARIO COTIZADO: NO SE EVIDENCIA VALOR OFERTADC
GARANTIA: Dos (2) afas de Garantia |

OBSERVACION

1100% de los ftems eontemplades en el farmate GTC-PO1-F-01 ESPECIFICACIONES TECNICAS - EVALUACION PARA X Folin 33
LA ADQUISICION DE TECNOLOGIA BIOMEDICA,
5 o1y SIEUR [ THG e ;
ESPECIFICACION . : SICUMBLESS o NECCUMPLE OBSERVACIGN
TISISTENA]
1, Agitador o mezclador Vortex X Folio 30
2, Sistema anfi-deslizamiento X Folic 30 (plataforma Estable)
3. Moda de funci ¢ Sensof i jo y/o conti X Modo continuo Folio 30
ESPECIFICACIONES %
TECNICAS: 4, Control de velocidad variable de 0 a 3000 rpm | X Folio 30
5, Reguladi T E— " . b Falin 30 Velocidad Variable
&, Tipo de movimiento en arhita | x Mo se evidencia en ficha técnica
7. Peso del equipo ne mayor a 3.5 kg | X Folio 30
4. ACCESORIOS
B.1. Adaplader de AC | X Falia 30
8.2 Plataf: para mictoviales 1.5ml [ X Falia 30 { Vialas|
B.3. Platalorma universal | x Fofio 30 [ Platafoma estandart
{B.4. Platatorma para microfiter X Falia 30 [malraces)
| : ITELECTRICAT
8.1 110V, 80 Hz. +109, x Folio 30
11. Tiempo de garantia minimo Tres (3) afios o mas. X Das afos de garantla Folio 30
2. Asem entrega de ¥ cald de seviclo y usuario en espafiol o con su Hadllccilin cerfificada al idioma X i e sl de B e An
castelano,
3. Garanlia de Servicios y provision de repuestos, respaldado por distribuidor y casa ms.hi?r X No se evidencia documentacion
4. Especificar vida util del equipo, accesotios y tepuestos (anexar listado). | X Mo se evidencla documentacian
5. Especificar Ios consumibles y accesarios para &l i del sauipo. X Ne se evidencia documentacion
6. Especificar vida til del equipo y de Ios accesorios, | X No se evidencia documentacion
7. El equipo debe incluir para su | ible con los softy del Instituly, que pueda actualizarse sin 7 7 iy
costo adicional cada vez que se requiera durante los afos de iimcionamiento yio vida il del equipo, % No se gvidencia dosumentadiah
8. Entregar p e ivo equipos b en formato GTC- PQ -F-17, el cual debord estar
acorde segin o recomendado por rahncants {50 deberd inchar paginas del manual o caltt por parte de fabricante con X Mo se evidencia documentacion
esta informacian)
9, Entregar Instrucciones de manejo basico en formato GTC-FO2-F-10, El cual debera estar acorde segin lo i i o
recomendada por fabricante, (se debers incluir paginas del manual o carta por parte de fab;tu:antu con esta informacian) = Ny muidatcla dacurmanteston
10, Entregar ficha técnica de limpieza y desmfer.ann de los Equlpns objeto da contiato en| formate digital. Esta ficha debe
inchuir como minima: protocolo de impieza y desind ficidad, tos y de limpieza y desinfeccidn X Mo se evidencia documentacicn
aplos y no aplos para realizar la actividad, gue colnebdan cen el manual y'o sugerencia del fabricante,
;:E.plg::mhu para la final del equipo y asegurar realizar esta actividad si el Insfituto asi lo X Mo se evidencia documentadian
1. M i predictivo, p i _jl por p calificado. Se deben reaﬁiar por cada afo de garantia X No se evidencia documentaciin
minimo Dos {2)
gﬁ:\esnml cedificacion donde garam:e gue no serd descontinuade ef modela del equipo en les provimos Cinco (D5) X Ky
3 izar soporle y irmi ivo Veinficuatio (24) horas, Siete (07) dias a la semana, {minimo durante el X i s Gaiehics e dnsania s
tiempo de garantia del equipa).
4. Tiempo de a menor o igual a Seis (06) horas. X Mo se evidencia documentacion
5, Describir €l prog de itacian tacnica-tiempo tacion (Colombia), tanto para p | asi ial como de G s s
inria del Instituto. X No s evidencia documentacicn
aﬁu al i de los para el correcto fundonamignto un | equipo minima por Lin (01) x Mo se evidencia documentacidn
7. izar soporte y jirmi P ti durante el periodo de garantia p:p porsonal calificadn, X Mo se evidencla documentacidn
8, Garantizar la metrologia segun aplique por norma (veri! ahell libracid 0' alificacidn) en el momento de
Ia n:nln.ga del equipa y durante el periodo de garantia, bajo la pericdicidad que indique fabricante yio la normativa en X Mo se evidencia documentacton
9. Prop (] i de al términe de |a vigencia de la garantia. X Mo se ovidencia documentaciin
1. Presentar registro sanitaric ante el Invima y en caso de no requernr Iicad, 1]3 "Ne Requiere", X Mo se evidencia documentacian
2. Presentar daonde ice &l ini de i ¥ s para el producto ofertado, T
durante los proximaos cinco (3) afos, emitida por casa matriz y/o representante de la marca | X Worsa:ayidancla dosumentacion
3 Prusema! cenl!’cdclén de casa matniz ylo representante de la marca dende el proponente sea avalado como X Fin s avidandia dastmsntacidn
P Ia vigencia en Colombia,
4. Presentar cettificacion 150 9001- 2000 - 13485 para producto extranjere que cumpla con alguna de las sigulentes i i i
normas: FDA.GE, TUV, DIN ylo JIS. ® Norys vkl doctiEnlacion
1. Presentar d to con los irma de prei lacién o | lacian de los equipi:s en caso de requerirse X No se evidencla documentacian
2. Cetificacion que la infrapstructura gque dispone el Instituto es adecuada para la correcta instalacian y puesta en i 4 3o
Jfuncionamiento dol (los) bien (es) ofertadals). = He s evidanclanocumentacon
SUBTOTAL (Forgentaje) 29% T1%
11 7
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