      Ejército Argentino                   
Comando de la 3ra División de Ejército                           
	COMISION DE APERTURA

	
	
	




PLANILLA DE DATOS DEL OFERENTE QUE DECLARA BAJO JURAMENTO

Los datos consignados en la presente planilla, que adjunto a esta oferta declaro que revisten la categoría de declaración jurada.

	1. RAZÓN SOCIAL


	

	2. DOMICILIO ESPECIAL (1)

	

	3. TEL FAX


	Nro

	4. E-MAIL


	

	5. HORARIO COMERCIAL DE ATENCIÓN


	Desde                             hasta

	6. PERSONAS AUTORIZADAS (3)


	

	7. PERSONAS AUTORIZADAS (3)


	

	8. PERSONAS AUTORIZADAS (3)


	


NOTA:

(1) Domicilio Especial,  según Art 13 e) del PBCG. 
(2) Las personas consignadas, están legalmente facultadas a recibir pedidos del Cdo D E 3  y de los Organismos dependiente al cual se deberán prestar los servicios o efectuar las reparaciones en caso de resultar adjudicatarios. A partir de la comunicación de adjudicación, asumo la obligación de comunicar mediante (carta documento- telegrama) y dentro de un plazo improrrogable de veinticuatro horas sobre cualquier modificación a los datos mencionados precedentemente. La misma se realizará al SAF del Cdo D E 3.

FIRMA: ............................................................................................

ACLARACIÓN: ................................................................................

CARÁCTER: .................................................................................... 

LUGAR Y FECHA………………………………………………………

ANEXO 2  AL  PLIEGO  DE  CLAUSULAS  PARTICULARES DE LA 

LICITACION PRIVADA NRO: 01 /2018 
	DECLARACIÓN JURADA DE HABILIDAD PARA CONTRATAR CON LA ADMINISTRACIÓN PUBLICA NACIONAL

	                                                                                                      

	Cuit :
	 

	Razón Social, Denominación o Nombre completo :


	 

	Procedimiento de Selección

	Tipo :
	Licitación  Privada 

	Clase :
	De etapa única nacional

	Modalidad
	Sin Modalidad

	Número :
	01

	Ejercicio :
	2018

	Lugar, día y hora del acto de apertura :
	Bahía Blanca,05 de enero de 2018 a las 0900 Horas 

Comando 3ra División de Ejército – Florida 1450

	El que suscribe, con poder suficiente para este acto, DECLARA BAJO JURAMENTO, que la persona cuyos datos se detallan al comienzo, esta habilitada para contratar con la ADMINISTRACION PUBLICA NACIONAL HASTA TANTO SE DECLARE BAJO JURAMENTO LO CONTRARIO, en razón de cumplir con los requisitos del artículo 27 del Decreto 1023/2001  y sus modificaciones y que no esta incursa en ninguna de las causales de inhabilidad establecidas en el Articulo 28 del citado cuerpo legal.



	REGLAMENTO DEL RÉGIMEN DE CONTRATACIONES DE LA ADMINISTRACIÓN NACIONAL

	DECRETO 1023/2001

	Art. 27. — PERSONAS HABILITADAS PARA CONTRATAR. Podrán contratar con la Administración Nacional las personas físicas o jurídicas con capacidad para obligarse que no se encuentren comprendidas en las previsiones del artículo 28 y que se encuentren incorporadas a la base de datos que diseñará, implementará y administrará el órgano Rector, en oportunidad del comienzo del período de evaluación de las ofertas, en las condiciones que fije la reglamentación. La inscripción previa no constituirá requisito exigible para presentar ofertas.

	Art. 28. — PERSONAS NO HABILITADAS. No podrán contratar con la Administración Nacional: 

	a) Las personas físicas o jurídicas que se encontraren sancionadas en virtud de las disposiciones previstas en los apartados 2. y 3. del inciso b) del artículo 29 del presente.

	b) Los agentes y funcionarios del Sector Público Nacional y las empresas en las cuales aquéllos tuvieren una participación suficiente para formar la voluntad social, de conformidad con lo establecido en la Ley de Etica Pública, N° 25.188. 

	c) Los fallidos, concursados e interdictos, mientras no sean rehabilitados.

	d) Los condenados por delitos dolosos, por un lapso igual al doble de la condena.

	e) Las personas que se encontraren procesadas por delitos contra la propiedad, o contra la Administración Pública Nacional, o contra la fe pública o por delitos comprendidos en la Convención Interamericana contra la Corrupción.

	f) Las personas físicas o jurídicas que no hubieran cumplido con sus obligaciones tributarias y previsionales, de acuerdo con lo que establezca la reglamentación.

	g) Las personas físicas o jurídicas que no hubieren cumplido en tiempo oportuno con las exigencias establecidas por el último párrafo del artículo 8° de la Ley N° 24.156.

	FIRMA :
	 

	ACLARACIÓN :
	 

	CARÁCTER :
	 

	LUGAR Y FECHA :
	 


                                                                                                                                                               ANEXO 3
PLAZO Y LUGAR DE RECEPCION – CUMPLIMIENTO DEL CONTRATO – LP  01/2018
1. Plazo de entrega de efectos o cumplimiento del servicio
El plazo para la reparación de las maquinarias serán dentro de los CIEN DIAS (100) HABILES de recibida la orden de compra.
.
2. Lugar de entrega 
	HOSPITAL MILITAR BAHIA BLANCA

	FLORIDA NRO 1450
BAHIA BLANCA

(CP 8000) –BUENOS AIRES



                                                                                                                                              ANEXO 4
Nombre y Apellido/ Razón Social__________________________________________________

Cuit ________________________
                                      …………………….,           de……………………  de   2018.
DECLARACION JURADA DE ACREDITACIÓN DEL CUMPLIMIENTO DE LAS CONDICIONES REQUERIDAS PARA SER CONSIDERADA COMO OFERTA NACIONAL

El que suscribe DECLARA BAJO JURAMENTO, que la oferta realizada deberá ser considerada como nacional. Asimismo cabe destacar que la fuente de la renta de esta empresa reside en el país.
Firma y aclaración.

ANEXO 5

	Ejército Argentino

Hospital Militar Bahía Blanca
	ESPECIFICACION TECNICA
	HMBB

	
	MANTENIMIENTO Y REPARACION DE MAQUINARIA Y EQUIPOS 


	

	ET NRO 06/HMBB/2018
	
	

	La presente Especificación Técnica establece los requisitos técnicos que deberá satisfacer el MANTENIMIENTO Y REPARACION DE MAQUINARIA Y EQUIPOS
del Hospital Militar Bahía Blanca para el 1er trimestre de 2018). 
INDICE
Apéndice:  detalle de mantenimiento/reparaciones a realizar por renglón
· Anexo 1:   Requisitos, condiciones y garantía.
Anexo 2:   Ubicación física de los equipos y contactos. Pruebas y Ensayos a realizar. Plazo de  

                  Entrega.

	APENDICE:  detalle de mantenimiento/reparaciones a realizar por renglón
RENGLON NRO

DETALLE

1

333 - 2440 / 1 - MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO; DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO 
MANTENIMIENTO Y REPEPARACION DE AUTOANALIZADOR METROLAB 2300 PLUS, NRO SERIE 70926123 DEL SERVICIO DE LABORATORIO, CONSISTENTE EN CAMBIO DE BLOQUE DE SECADO, TUBULADURA PERISTALTICA, LAMPARA 6V 200W, KIT DE REPARACION DE PISTON JERINGA, SOLUCION DE CONTROL X3, CALIBRACION Y REVISION GENERAL. INCLUYE MANO DE OBRA Y CAMBO DE AGUJA.

2

333 - 2440 / 1 - MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO; DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO  - 
MANTENIMIENTO DE ANALIZADOR DE IONES ILYTE, MARCA MEDICA USA, MODELO EASYLYTE PLUS, NUMERO DE SERIE 13620,  DEL SERVICIO DE LABORATORIO, CONSISTENTE EN:

 LIMPIEZA GENERAL, INSPECCION ELECTRONICA, MECANICA E HIDRAULICA, VERIFICACION Y CHEQUEO GENERAL DE ELECTRODOS DE CA, NA Y CL; ELECTRODOS DE REFERENCIA Y KIT DE TUBERIAS, REVISION DE VALVULAS DE SOLUCIONES. INCLUYE MANO DE OBRA.

3
333 - 2440 / 1 - MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO; DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO  - 
MANTENIMIENTO Y REPARACION DE CONTADOR HEMATOLOGICO COUNTER 19, NRO SERIE RJ-06105858,  DEL SERVICIO DE LABORATORIO, CONSISTENTE EN RECAMBIO DE SYRINGE P/COUNTER, CALIBRACION Y REVISION GENERAL.  INCLUYE MANO DE OBRA.

4

333-2440/1- - MANT. Y REPAR. EQUIPO MEDICO - DESCRIPCION MANTENIMIENTO DE MESA DE ANESTESIA COMPLETA, MARCA LEISTUNG, MODELO   1625 MC, NRO SERIE B 6108 D, CON RESPIRADOR INCORPORADO. LIMPIEZA Y CONTROL DE CIRCUITO VALVULAR

REEMPLAZO Y LUBRICACION DE RETENES,ORINGS DE RESPIRADORY CIRCUITO VALVULAR. CONTROL Y ELIMINACION DE FUGAS EN CIRCUITO PACIENTE Y CANISTER

AJUSTE DE TIEMPO INSPIRATORIO EN RESPIRADOR. CHEQUEO DE FLUJO DE SALIDA EN CAUDALIMETRO AIRE Y OXIGENO. PRUEBA GENERAL DE FUNCIONAMIENTO
MONITOR MULTIPARAMETRICO: MANTENIMIENTO DE EQUIPO DE USO MEDICO –MANTENIMIENTO DE MONITOR MULTIPARAMETRICO MARCA FEAS, MODELO MULTIPAR LCD.

CONTROL, VERIFICACION, Y AJUSTE  DE TODOS LOS PARAMETROS DE FUNCIONAMIENTO
5
333 - 2440 / 1 - MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO, DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO -  

MANTENIMIENTO Y REPARACION DE AUTOCLAVE DE OXIDO DE ETILENO MARCA 3M, STERIVAC, MODELO. 5XL, NRO DE SERIE: 702340, CONSISTENTE EN:

REEMPLAZO DE FILTRO BACTERIANO – REEMPLAZO DE FILTROS COALESCENTES FINO Y ULTRAFINO PARA LINEA DE AIRE COMPRIMIDO – REVISION, TESTEO Y COMPROBACION DEL SISTEMA DE REGULACION DE TEMPERATURA EN PROCESO A 37°C, REVISION DEL SISTEMA DE APERTURA DE LA PUERTA EN EL FINAL DEL CICLO – REVISION DEL PISTON DE INYECCION DE AGUA - REVISION INTEGRAL DEL SISTEMA DE IMPRESIÓN - CONTROL GENERAL DE PARAMETROS DE FUNCIONAMIENTO DEL EQUIPO - EL TRABAJO INCLUYE EL CAMBIO DE PIEZAS DESGASTADAS O DETERIORADAS.

6

MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO; DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO – 

TRABAJO CONSISTENTE EN DESMONTAJE DEL SERIOGRAFO DEL EQUIPO PHILIPS SUPER M-80 DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA DEL HMBB – DESVINCULACION ELECTRICA DEL EQUIPO DE RAYOS X PHILIPS SUPER M-80, DESARMADO INTEGRO DEL EQUIPO Y DESMONTAJE DE LA MESA SERIOGRAFICA CONECTADA AL EQUIPO PHILIPS SUPER M-80. 

LAS PARTES DEL SERIOGRAFO DEBEN SER TRASLADADAS POR EL ADJUDICADO A OTRO LOCAL DE DEPOSITO, NO DEBIENDO QUEDAR EN EL LOCAL DE EMPLAZAMIENTO ACTUAL NINGUNA PIEZA O COMPONENTE QUE IMPIDA O ESTORBE LA INSTALACION Y OPERACIÓN DEL EQUIPO MARCA PIMAX A INSTALAR EN LA MISMA.

7

MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO; DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO 

TRABAJO CONSISTENTE EN LA INSTALACION DE LINEA DE ALIMENTACION ELECTRICA Y TABLERO ELECTRICO PARA LA ALIMENTACION DE ENERGIA ELECTRICA DEL EQUIPO DE RAYOS X MARCA PIMAX A INSTALAR, SEGÚN EXIGENCIAS DEL PROVEEDOR DEL MISMO. CONSTRUCCION E INSTALACION DE CABINA DE COMANDO PLOMADA DE ACUERDO A LAS EXIGENCIAS Y NORMATIVAS VIGENTES DE LA AUTORIDAD SANITARIA EN LA ACTUAL SALA DE SERIOGRAFIA DEL  SERVICIO DE RADIOLOGIA DEL HMBB .

8

MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO; DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO 

TRABAJO CONSISTENTE EN MONTAJE, INSTALACION Y PUESTA EN MARCHA DE UN EQUIPO DE RAYOS X MARCA PIMAX, NRO DE SERIE  12.358, EN EL SERVICIO DE RADIOLOGIA (ACTUAL SALA DE SERIOGRAFIA) DEL HMBB .

 INCLUYE EL TRASLADO DEL EQUIPO DESDE SU UBICACIÓN ACTUAL EN EL LOCAL DE DEPOSITO, LA INSTALACION DE LA MESA RADIOLOGICA, DEL TUBO GENERADOR Y SU SOPORTE, DE TODOS LOS ACCESORIOS DEL EQUIPO, SU CONEXIÓN A LA FUENTE DE ALIMENTACION ELECTRICA, PUESTA EN FUNCIONAMIENTO, CONTROL Y CALIBRACION DE LOS PARAMETROS DE TRABAJO.

9

MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO; DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO 

EL TRABAJO CONSISTE EN LA REPARACION Y PUESTA EN FUNCIONAMIENTO DEL SISTEMA DE BASCULACION DE LA MESA RADIOLOGICA DEL EQUIPO PHILIPS SUPER M-80 INSTALADO EN EL SERVICIO DE RADIOLOGIA DEL HMBB QUE SE ENCUENTRA FUERA DE SERVICIO ACTUALMENTE.

EL ADJUDICADO DEBERA REEMPLAZAR LAS PIEZAS ROTAS, DESGASTADAS O FALTANTES DEL MECANISMO DE BASCULACION DE LA MESA, DEBIENDO SI ES NECESARIO MATRIZAR A NUEVO LAS MISMAS, REPARAR EL SISTEMA ELECTRICO DE ACCIONAMIENTO Y EFECTUAR LAS COMPROBACIONES DEL CORRECTO FUNCIONAMIENTO QUE RESGUARDE LA SEGURIDAD DE LOS OPERARIOS Y DE LOS PACIENTES.
10

MANT. Y REPAR. SIS CONTROL ACCESO; DESCRIPCION MANT. SIS CONTROL DE ACCCESO
MANTENIMIENTO Y REPARACION DEL SISTEMA DE CONTROL DE ACCESO Y PRESENTISMO DEL HOSPITAL MILITAR BAHIA BLANCA, CONSISTENTE EN:

1. Reparación del reloj de control existente en el hospital, y en caso de no ser posible esta reparación,  

    deberá efectuar la instalación de un reloj de control biométrico por huella digital en el exterior del área 
    de personal del hospital.

a. El reloj deberá permitir trabajar bajo los siguientes parámetros:

-  Con configuraciones de horarios flexibles, horarios corridos, horarios fijos, horarios partidos, turnos 
   rotativos y horarios de guardias.

-  Debe poseer sistema de reloj en tiempo real permitiendo la opción de ajuste de fecha y hora.

-  Debe mantener la fecha y hora correcta, en caso de que el equipo sea desconectado y vuelto a conectar.

-  Control de frecuencia de anormalidades, tanto de ausencias como de llegadas tarde.

-  Debe permitir visualizar en tiempo real el listado de personal presente y ausente.

-  Debe permitir imprimir directamente el parte diario de personal.

-  Debe permitir su conexión a PC y permitir la descarga de datos mediante pendrive o servidor. 

-  El proveedor deberá cargar el software correspondiente.

-  Debe permitir el alta/baja de usuarios localmente en el equipamiento, a través del propio programa.

-  El proveedor deberá efectuar la carga de la base de datos del personal.

-  El proveedor deberá efectuar los ajustes necesarios (de manera presencial o remota) que le sean 
   requeridos por el HMBB durante el período mínimo de TRES (3) meses a partir de instalación del 
   nuevo software de control.

-  El proveedor debe ser fabricante o presentar certificación como representante oficial del fabricante de 

   los componentes y software que debiera reemplazar o instalar.

2. Deberá instalar un sistema de TRES (3) cámaras de alta definición tipo Domo, para evitar 
   vandalismos, que permitan la grabación con DVR de 4 canales, con disco rígido de 1 TB como mínimo 

   de capacidad de memoria,  fuente de alimentación de 12 V, videograbador digital de 4 canales con 

   salida HD, con visión nocturna infrarroja.

Este trabajo incluye repuestos, componentes nuevos a instalar, cableado, soportes antivandálicos, cable canal, cajas de conexión y demás elementos necesarios para la correcta instalación y funcionamiento de los equipos. Incluye asimismo el valor de la mano de obra. 
11

MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO; DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO 
CONSISTE EN EL DESARMADO, AJUSTE COMPLETO Y REUBICACION DEL POTER BUCKY MURAL DEL EQUIPO DE RAYOS PHILIPS SUPER M-80 DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA DEL HMBB. EL POTER BUCKY DEBE SER INSTALADO EN EL LADO OPUESTO DE LA MESA RADIOLOGICA, DEBE RECONECTARSE AL EQUIPO PHILIPS SUPER M-80.

VERIFICACION DEL CORRECTO FUNCIONAMIENTO.
12

MANT. Y REPAR. DE EQ. MEDICO; DESCRIPCION MANT. DE EQUIPO DE USO MEDICO 

MANTENIMIENTO Y REPARACION DE PROCESADORA MARCA 3M, MODELO XP-500, DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA DEL HMBB , CONSISTENTE EN: LIMPIEZA GENERAL, DESARMADO Y LIMPIEZA DE RACKS DE REVELADOR, DE FIJADOR Y DE AGUA. DESPLATIZADO, ELIMINACION DE INCRUSTACIONES Y SARRO. REEMPLAZO DE FILTRO DE ENTRADA DE AGUA. REPARACION DE TORRE DE DESAGOTE DETERIORADA.

CALIBRACION DE PARAMETROS DE FUNCIONAMIENTO, LUBRICACION Y COMPROBACION DE CORRECTO FUNCIONAMIENTO.
                                                                           BAHIA BLANCA, 19 de septiembre de 2017
                          ……………………………                           …………..………………………                 ………………………………………   
                   Cap Bioq Ma EUGENIA MARTIN             Tte 1RO Med MARCOS ETCHECOPAR            Tcnl Farm RICARDO MATONTI
                             J SER LAB  – HMBB                              Jefe Servicio de Cirugía – HMBB                                J Ser Farm - HMBB
                              (Renglones 1, 2 y 3)                                                 (Renglón 4)                                                        (Renglón 5)
                                                     …………………………………               ………………………..……….…………….
                                                     Cap Enf Prof ELISA GUZMAN                 Sol Vol Tec Rad ALDANA ARREDONDO

                                                          Jefe de Personal – HMBB                                      Ser Radiología - HMBB

                                                                   (Renglón 10)                                            (Renglones 6, 7, 8, 9, 11 y 12)

V°B°
Coronel Médico MARIA ROSA ROMERO
     DIRECTORA GENERAL HMBB



	ANEXO 1      Requisitos, condiciones y garantía. 
	ET NRO 06/HMBB/2018

	HMBB

	1. Los trabajos de reparación se deberán efectuar de ser posible, siempre que esto no genere inconvenientes en la atención de los pacientes, en el ámbito del HMBB y en horario matutino. Caso contrario, se coordinará el horario más conveniente.

2. Terminado el trabajo, la firma que realice la reparación debe presentar un informe técnico en el cual conste la descripción detallada de las fallas encontradas en el equipo, los componentes dañados, las piezas reemplazadas, etc.

3. Las piezas reemplazadas deben quedar en poder del HMBB, no pudiendo ser llevadas por el reparador.

4. Las reparaciones y mantenimientos enumerados en la presente Especificación Técnica, deberán ser realizados por firmas y personal debidamente autorizado y habilitado por la autoridad sanitaria y por los organismos de regulación que correspondieren. Estas habilitaciones y certificaciones podrán ser solicitadas al oferente, por el Hospital Militar Bahía Blanca.

5. En los casos que corresponda la presentación de las habilitaciones y/o certificados mencionados en el punto anterior, la no presentación de los mismos dentro del plazo establecido por el Hospital Militar Bahía Blanca, será causal de desestimación de la oferta, o de Incumplimiento por parte del proveedor del servicio.

6. En los casos que corresponda, el oferente deberá presentar las constancias y/o certificados de reparación y/o calibraciones efectuadas, firmadas por el responsable técnico de la empresa e intervenidos por el organismo técnico oficial o sanitario que correspondiere.

7. En los casos que corresponda la presentación de las constancias y/o certificados mencionados en el punto anterior, la no presentación de los mismos dentro del plazo de ejecución de los trabajos, será causal de Incumplimiento por parte del proveedor del servicio.

GARANTIA:

8. Para todas las instalaciones o reparaciones efectuadas, se deberá presentar por escrito la garantía del mantenimiento o la reparación efectuada, que no podrá ser menor a los SEIS (6) MESES, contados a partir de la entrega del equipo reparado al HMBB, salvo para el renglón 10 que será de DOCE (12) meses.

Las garantías cubren cualquier tipo de deficiencias en el correcto funcionamiento de las partes o componentes reparados, piezas reemplazadas, ajustes o calibraciones efectuadas, debidas a deficiencias de calidad o técnicas de los materiales utilizados, o deficiencias propias del trabajo realizado por parte del adjudicado. 

No será responsabilidad de la firma adjudicada, las fallas debidas al uso incorrecto de los equipos por parte del usuario.

      TRASLADO DEL EQUIPO FUERA DEL HMBB:

9. Si un equipo o componente del mismo, debe ser retirado del Hospital Militar Bahía Blanca, para su revisión, desarmado o reparación, la firma responsable del mantenimiento/ reparación deberá solicitar por escrito la correspondiente autorización y  confeccionará un acta donde se dejará constancia de esta novedad, debiendo entregar un ejemplar al HMBB, antes de retirar el equipo. 

6.  Se deja expresa constancia que la empresa contratada para efectuar el mantenimiento o la reparación, se hace completamente responsable por cualquier tipo de deterioro, rotura, falla en el funcionamiento, pérdida, robo, y cualquier otro evento que perjudique el patrimonio del Hospital Militar Bahía Blanca, teniendo la obligación de informar al mismo, cualquier cambio de ubicación física que se produzca, mientras el equipo está fuera del hospital.

BAHIA BLANCA, 19 de Septiembre de 2017
                        ……………………………                           …………..………………………                 ………………………………………   
                   Cap Bioq Ma EUGENIA MARTIN             Tte 1RO Med MARCOS ETCHECOPAR            Tcnl Farm RICARDO MATONTI
                             J SER LAB  – HMBB                              Jefe Servicio de Cirugía – HMBB                                J Ser Farm - HMBB
                              (Renglones 1, 2 y 3)                                                 (Renglón 4)                                                        (Renglón 5)
                                                     …………………………………               ………………………..……….…………….
                                                     Cap Enf Prof ELISA GUZMAN                 Sol Vol Tec Rad ALDANA ARREDONDO

                                                          Jefe de Personal – HMBB                                      Ser Radiología - HMBB

                                                                   (Renglón 10)                                            (Renglones 6, 7, 8, 9, 11 y 12)


                                          V°B°
                                                 Coronel Médico MARIA ROSA ROMERO
                                                  DIRECTORA GENERAL HMBB



	Anexo 2: Ubicación física de los equipos.  Contactos. Pruebas y Ensayos a realizar.

                 Plazo de entrega.
	ET NRO 06/HMBB/2018

	HMBB

	1. Ubicación física de los equipos y contactos:
RENGLON 1: 

AUTOANALIZADOR METROLAB 2300 PLUS, NRO SERIE 70926123
RENGLON 2: 

ANALIZADOR DE IONES, ILYTE, NRO DE SERIE 13620

RENGLON 3:

CONTADOR HEMATOLOGICO COUNTER 19, NRO SERIE RJ-06105858
Para los renglones 1, 2 y 3 ubicación y contactos:

Hospital Militar Bahía Blanca, Servicio de Laboratorio, sito en la calle Florida 1450, Bahía Blanca, Provincia de Buenos Aires. 
Horario de visita: de 08,00 a 12,00 hs. De lunes a viernes.
Contactos:  Capitán Bioquímica María Eugenia Martín 

                   Suboficial Mayor Prep Lab Victor Hugo Caloggi
          Teléfono: 0291-4881828, int 122 (Servicio de Laboratorio, de 08,00 a 12,00 hs) 
          RENGLON 4:

MESA DE ANESTESIA LEISTUNG  COMPLETA CON RESPIRADOR INCORPORADO Y MONITOR MULTIPARAMETRICO FEAS.

Para el renglón 4 ubicación y contactos:

Hospital Militar Bahía Blanca, Servicio de Cirugía, sito en la calle Florida 1450, Bahía Blanca, Provincia de Buenos Aires. 
Horario de visita: de 08,00 a 12,00 hs. De lunes a viernes.

Contactos: Tte 1ro Med Marcos Etchecopar     

          Teléfono: 0291-4881828, int 116 (Servicio de Cirugía, de 08,00 a 12,00 hs).

RENGLON 5: 

AUTOCLAVE DE OXIDO DE ETILENO MARCA 3M, STERIVAC, MODELO. 5XL, NRO SERIE: 702340
Para el renglón 5 ubicación y contactos:

Hospital Militar Bahía Blanca, Servicio de Esterilización, sito en la calle Florida 1450, Bahía Blanca, Provincia de Buenos Aires. 
Horario de visita: de 08,00 a 12,00 hs. De lunes a viernes.

Contactos: Tcnl Farm Ricardo Matonti - Tel: 0291-4881828, int 119, de 08,00 a 12,00 hs.

RENGLON 6: 

SERIOGRAFO DEL EQUIPO MARCA PHILIPS, MODELO SUPER M-80

RENGLON 7: 

EQUIPO DE RAYOS X MARCA PIMAX, NRO DE SERIE 12358

RENGLON 8: 

          EQUIPO DE RAYOS X MARCA PIMAX, NRO DE SERIE 12358
RENGLON 9: 

          EQUIPO MARCA PHILIPS, MODELO SUPER M-80, NRO DE SERIE A 152092
RENGLON 10: 

          RELOJ Y SISTEMA DE CONTROL DE ACCESO Y PRESENTISMO.

Para el renglón 10 ubicación y contactos:

Hospital Militar Bahía Blanca, Oficina de Personal, sito en la calle Florida 1450, Bahía Blanca, Provincia de Buenos Aires. 
Horario de visita: de 08,00 a 12,00 hs. De lunes a viernes.

Contactos: Cap Enf Prof Elisa Guzmán

          Teléfono: 0291-4881828, int 113 (Oficina de Personal, de 08,00 a 12,00 hs).

RENGLON 11: 

          EQUIPO MARCA PHILIPS, MODELO SUPER M-80, NRO DE SERIE A 152092
RENGLON 12: 

PROCESADORA DE PELICULAS RADIOGRAFICAS MARCA 3M, MODELO XP 500, NRO DE SERIE 4 A 13009

Para los renglones 6; 7; 8; 9; 11 y 12 ubicación y contactos:

Hospital Militar Bahía Blanca, Servicio de Radiología, sito en la calle Florida 1450, Bahía Blanca, Provincia de Buenos Aires. 
Horario de visita: de 08,00 a 12,00 hs. De lunes a viernes.

Contactos: Agente Civil Técnica Radióloga Gisela Abrego

Teléfono: 0291-4881828, int 112 (Servicio de Radiología, de 08,00 a 12,00 hs)             
2. Pruebas y ensayos a realizar:
Una vez finalizados los trabajos, la firma que realice el mantenimiento, reparación o instalación,  deberá efectuar todas las pruebas de funcionamiento de las partes, componentes y/o sistemas sobre los que se trabajó, a fin de constatar el correcto funcionamiento de los mismos.

Las pruebas se deberán realizar en presencia del personal técnico/usuario del equipo, para lo cual se deberán coordinar previamente días y horarios. Estas fechas no deberán retrasar los plazos de entrega del trabajo terminado por parte del proveedor del servicio.

Se deberá tener en cuenta que los controles y pruebas a efectuar no deben interferir con las prioridades de atención a los pacientes, por lo que el Hospital Militar Bahía Blanca se reserva la facultad de asignar los días y horarios más convenientes para la realización de las mismas, lo que deberá ser aceptado por el oferente, sin que esto signifique una interrupción en los plazos de entrega establecidos.

Así mismo, el proveedor del servicio deberá realizar cualquier otra prueba de funcionamiento que solicite el personal técnico del HMBB o el personal usuario del equipo, siempre que no se requiera equipamiento accesorio o insumos que no posea el hospital, y siempre que sean referidos a el o los componentes, partes o sistemas mantenidos o reparados.

Todas las pruebas, controles y verificaciones que se realicen, deberán ser registradas bajo acta en la cual se detallarán los mismos, los procedimientos utilizados, resultados obtenidos, conclusiones, observaciones, y cualquier tipo de apreciación que se considere pertinente para evaluar la aceptación de conformidad de los trabajos y/o reparaciones efectuados, o en caso contrario, proceder a su rechazo.

3. Plazo de entrega:

Para los renglones 1, 2,3, 5 y 10, el Plazo de entrega será de DIEZ (10) días hábiles.
Para los renglones 6, 7, 8, 9, 11 Y 12 el Plazo de entrega será de SESENTA  (60) días hábiles.

Para  el  renglón  4,  el  plazo  será  de  CIEN (100)  días  hábiles  desde  la notificación de la Orden de Compra, debiendo efectuar cada mantenimiento dentro de ese plazo a requerimiento del HMBB.
                                                                            BAHIA BLANCA, 19 de Septiembre de 2017
                        ……………………………                           …………..………………………                 ………………………………………   
                   Cap Bioq Ma EUGENIA MARTIN             Tte 1RO Med MARCOS ETCHECOPAR            Tcnl Farm RICARDO MATONTI
                             J SER LAB  – HMBB                              Jefe Servicio de Cirugía – HMBB                                J Ser Farm - HMBB
                              (Renglones 1, 2 y 3)                                                 (Renglón 4)                                                        (Renglón 5)
                                                     …………………………………               ………………………..……….…………….
                                                     Cap Enf Prof ELISA GUZMAN                 Sol Vol Tec Rad ALDANA ARREDONDO

                                                          Jefe de Personal – HMBB                                      Ser Radiología - HMBB

                                                                   (Renglón 10)                                            (Renglones 6, 7, 8, 9, 11 y 12)


                                              V°B°
                                                          Coronel Médico MARIA ROSA ROMERO
                                                           DIRECTORA GENERAL HMBB  




ANEXO 6

CERTIFICACION DE VISITA – LICITACION PRIVADA NRO 01/2018
LUGAR DONDE SE DEBE CONSULTAR LA REPARACION DE/L EQUIPO/S:                                 

· RENGLON Nro 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11 y 12………….....HMBB.

PERSONAL RESPONSABLE DE LA VISITA:

· Cap Bioq MARIA EUGENIA MARTIN – J SERV LAB HMBB
DIA Y HORARIO DE VISITA:

LOS HORARIOS PARA LA VISITA DE OBRA DEBERÁN COORDINARSE CON LA AUTORIDAD MENCIONADA
“SE EFECTUARA UN (01) ACTA DE VISITA”

OBSERVACIONES: Se considera al contratista adjudicado como responsable técnico del lugar donde se realizara la reparación, teniendo la obligación de indicar explícitamente cualquier detalle que a su juicio perjudique el perfecto y confiable funcionamiento de las instalaciones y elementos que proporcione. Debe  verificar todas las dimensiones y datos técnicos que figuran en este pedido de contratación, debiendo comunicar sobre cualquier error, contradicción u omisión al Cdo DE 3 - SAF.

                                  LUGAR, FECHA Y HORA:     …… de ……………….. de 2018
          ....................................................................................................          
      NOMBRE DE LA EMPRESA QUE REALIZO LA VISITA                       
                   FIRMA Y ACLARACION DE LA VISITA

                                         ……………………………………………………………..

                                     FIRMA Y ACLARACION DEL PERSONAL TECNICO

                                              RESPONSABLE DE LA VISITA






ANEXO 1  –  DATOS DEL OFERENTE


LICITACION PRIVADA  NRO  01/2018








HMBB


























HMBB


























HMBB




















Página 2 de 14

