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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Área de Arquitectura

MARTES 03 DE NOVIEMBRE DEL 2020
HORA 11:00

Valor del Pliego 0,00

SEÑOR PROVEEDOR: Solicitamos cotizar los siguientes requerimientos, respetando el orden de los 
renglones/items con sello y firma de la Empresa. El precio debera ser expresado en PESOS e incluir IVA, 
revistiendo el Hospital de alta complejidad El Cruce S.A.M.I.C., el caracter de IVA Exento.

2020

HOSPITAL EL CRUCE

C.U.I.T.: 30710847351
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401

IVA: Exento

2915-010960/2020

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2020-Cont-000108

Número

2020

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle: Sillón para medicina transfusional 

2020-00001126

Comentarios:

28/10/2020

1 Renglón 1 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 SILLON PARA MEDICINA 
TRANSFUSIONAL

4 Unidad

Plazo de Entrega: 100%  Inmediato
Observaciónes: Sillón de alta gama para Donación de Sangre, a ser utilizados en el Servicio de Medicina 

Transfusional. 
Los mismos deberán cumplir las siguientes caracteristicas:

-ser diseñado para la seguridad, comodidad del donante y la conveniencia del técnico. 
-tener posición de reclinación múltiple con conversión rápida a la posición de Trendelenburg 
en 10 segundos. 
-tener control remoto y deberá estar ubicado estrategicamente para la facil manipulacion.
-Diseño de perfil único que garantiza que la posición del donante permanezca igual durante 
la conversión a Trendelenburg.
-Fácil entrada y salida para el donante con movimientos únicos de brazo abatible. 
-Cómoda posición del donante con un perfil de pie más largo para proporcionar comodidad 
incluso al donante más alto. 
-Cubierta especial de vinilo transparente en la sección del pie para evitar la acumulación de 
suciedad. 
-Tapicería de perfil único sin puntadas ni bordes para evitar la acumulación de humedad y/o 
polvo. 
-Bandeja auxiliar para garantizar que todos los accesorios necesarios estén al alcance. 
-Apoya brazos con ajuste de altura, rotacion y fijacion de angulo.
-Base completamente cubierta para facilitar la limpieza y reducir la acumulación de polvo.
-Motor interno y sistema hidráulico no expuestos. 
-Color del tapizado a eleccion. El proveedor deberá presentar muestra para su eleccion. 
-Deberán presentar muestra del sillon para su aceptacion
-Garantia 1 año contra todo tipo de rotura o daño. 

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello
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Condiciones de Contratacion: 

Forma de Pago: 30 dias fecha de presentacion de factura.
Lugar de Entrega: Arquitectura. Los remitos serán válidos sólamente si están firmados por el área de 
Arquitectura, Avenida Calchaqui 5401 de 08:00 a 16:00. 
Este establecimiento no se hará cargo por gastos adicionales. 
Factura de acuerdo a Orden de Compra. 
Los pagos correspondientes se efectuarán por medio de la Tesorería del Hospital sitio Avenida Calchaqui 
5401.

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello


