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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Área de Ingeniería Hospitalaria

JUEVES 31 DE MARZO DEL 2022
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.

2022

HOSPITAL EL CRUCE

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

IVA: Exento

2915-012831/2022

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2022-Cont-000070

Número

2022

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle: HELADERAS FAMILIARES Y BAJO MESADA

2022-00000250

Comentarios:

28/03/2022

1 Renglón 1 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 HELADERA 10 Unidad

Plazo de Entrega: 30 días
Observaciónes: HELADERA / REFRIGERADOR BAJO MESADA PARA LAS HABITACIONES DE TAMO 

DEL HOSPITAL EL CRUCE SAMIC. 

Cantidad: diez (10) unidades.
Rango de temperatura nominal de trabajo: + 2ºC hasta + 8ºC.
Tension: 220 V - 50 HZ.
Color: Blanco - Linea Blanca. 
Capacidad: 74 Litros.
Puerta unica.
Debera contar con patas/regatones regulables.
Circuito frigorifico por regrigerante freon ecologico R410A ( O SUPERIOR ).
Marca: LACAR / GAFA / PATRICK o superior

NOTA : LA ALTURA MAXIMA NO SUPERIOR A LOS 700 MM YA QUE DEBEN 
INSTALARSE ABAJO DE LAS MESAS DE ACERO INOX. UBICADAS EN CADA ANTE 
SALA DE HABITACION. 

2 Renglón 2 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 HELADERA 5 Unidad

Confeccionó Lugar y Fecha Firma y Sello

Impreso Por:  asilva
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Área de Ingeniería Hospitalaria

JUEVES 31 DE MARZO DEL 2022
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.

2022

HOSPITAL EL CRUCE

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

IVA: Exento

2915-012831/2022

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2022-Cont-000070

Número

2022

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle: HELADERAS FAMILIARES Y BAJO MESADA

2022-00000250

Comentarios:

28/03/2022

Plazo de Entrega: 30 días
Observaciónes: HELADERA EXHIBIDORA 

Simple puerta de 107 Lts.

Capacidad: 107 Lts.
Medidas: 850 mm ( Altura ) x 480 mm x 550 mm.
Estantes: 3 (tres).
Rango de temperatura: 0 a +7ºC.
Potencia: 270W ( aproximado ).
Tension de trabajo: 220 VCA - 50 Hz.
Consumo: 2A ( aproximado ).
Refrigerante: 134A.

Especificaciones estandar: 

- Compresor de ultima generacion.
- Termostato mecanico ( o electronico ).
- Iluminacion interior por tubo led (7,5W).
- Puerta vidriada.
- Estantes cib tratamiento anti corrosion.
- Condensación: estatica.
- Evaporador: Roll Bond.
- Ventilador evaporador: tangencial.
- Gas refrigerante ecologico (R134A, libre CFC).
- Color: blanca.
- Gabinete  interior fabricado en ABS.
- Exterior del gabinete: Electrozincado - Prepintado.
- Altura regulables por medio de los apoyos. 
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Área de Ingeniería Hospitalaria

JUEVES 31 DE MARZO DEL 2022
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.

2022

HOSPITAL EL CRUCE

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

IVA: Exento

2915-012831/2022

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2022-Cont-000070

Número

2022

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle: HELADERAS FAMILIARES Y BAJO MESADA

2022-00000250

Comentarios:

28/03/2022

En el caso de ofertar otro equipo diferente al solicitado, se debera adjuntar hoja de datos de 
equipo para que pueda ser evaluado por el personal de Ingenieria Hospitalaria.
Consultas a: 

- ingenieriahospitalaria@hospitalelcruce.org
- Tel. 4210 - 9000 ( 6506 / 6516 ).

3 Renglón 3 Cantidad Presentación Precio Unit.

Item N°1 HELADERA 10 Unidad

Plazo de Entrega: 30 días
Observaciónes: HELADERA FAMILIAR

Doble puerta 
Frezzer Separado 

Capacidad: 330 Lts.
Estantes: 3 (tres).
Rango de temperatura: 2 a + 8ºC.
Potencia: 480 w ( aproximado ).
Tension de trabajo: 220 VCA - 50 Hz.
Consumo: 2A ( aproximado ).
Refrigerante: 134A.

Especificaciones estandar: 

- Compresor de ultima generacion.
- Termostato mecanico ( o electronico ).
- Iluminacion interior por tubo led (7,5W).
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PRESENTACION DE OFERTAS
ASUNTO Área de Ingeniería Hospitalaria

JUEVES 31 DE MARZO DEL 2022
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.

2022

HOSPITAL EL CRUCE

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

IVA: Exento

2915-012831/2022

Contratacion Directa
PEDIDO DE COTIZACIÓN

2022-Cont-000070

Número

2022

Año

compras@hospitalelcruce.org

Detalle: HELADERAS FAMILIARES Y BAJO MESADA

2022-00000250

Comentarios:

28/03/2022

- Puerta ciegas
- Estantes cib tratamiento anti corrosion.
- Condensación: estatica.
- Evaporador: Roll Bond.
- Ventilador evaporador: tangencial.
- Gas refrigerante ecologico (R134A, libre CFC).
- Color: blanca o gris
- Gabinete  interior fabricado en ABS.
- Exterior del gabinete: Electrozincado - Prepintado.
- Altura regulables por medio de los apoyos. 

GAFA  HGF 367 AFP  o similar

En el caso de ofertar otro equipo diferente al solicitado, se debera adjuntar hoja de datos de 
equipo para que pueda ser evaluado por el personal de Ingenieria Hospitalaria.
Consultas a: 

- ingenieriahospitalaria@hospitalelcruce.org
- Tel. 4210 - 9000 ( 6506 / 6516 ).

Condiciones de Contratacion: 

Forma de Pago: 30 dias fecha de presentacion de factura.
Lugar de Entrega: Ingenieria Hospitalaria. Los remitos serán válidos sólamente si están firmados por el 
área de Ingenieria Hospitalaria, Avenida Calchaqui 5401 de 08 a 16 hs.. 
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.
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