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SERVICIO DE ATENCION MEDICA INTEGRAL PARA LA COMUNIDAD 2019-Pub-000012 2019
HOSPITAL EL CRUCE NGmero Afio
1 - Florencio Varela - Av. Calchaqui 5401 Expediente  2915-009489/2019
C.U.I.T.: 30710847351 . P
IVA: Exento compras@hospitalelcruce.org Emision 28/02/2019
P. P. : 2019-00000150

PRESENTACION DE OFERTAS LUNES 18 DE MARZO DEL 2019 HORA _
ASUNTO Servicio de Farmacia 08:00

Detalle: Valor del Pliego 3.700,00
Comentarios: Cuenta Corriente del Banco Provinciade Buenos Aires N° 501749 sucursal 5042

SENOR 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 EI Cruce S.A.M.1.C., el caracter de IVA Exento.

item N°1 | BARBIJO QUIRURGICO DE TRES CAPAS | 35000 Unidad

Plazo de Entrega: 100% A requerimiento

Observaciones: Barbijo rectangular, triple capa, con filtro antibacteriano, con 4 tiras para ajuste y sujetador
nasal.

ltem N°1 |BOTAS DESCARTABLES X PARES 3500 Unidad

Plazo de Entrega: 100% Inmediato

Observaciones: Botas descartables de tela no tejida SMS de 30g/m2, media cafia de 30 cm de alto;
confeccionada en dos piezas iguales, cosidas en todo su frente hasta el talén con costura
overlock.

En la parte superior lleva una prolongacién en forma de tira de 35 cm de largo por 5 cm de
ancho.

De media cafia: 30 cm de alto y de punta a talén tendra una longiud de no menos de 38 cm.
Acondicionadas en bolsa de polietileno, rotulada.

item N°1 | CAMISOLIN DESCARTABLE NO ESTERIL | 65000 Unidad
CON PURO
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Detalle: Valor del Pliego 3.700,00
Comentarios: Cuenta Corriente del Banco Provinciade Buenos Aires N° 501749 sucursal 5042

SENOR 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 EI Cruce S.A.M.1.C., el caracter de IVA Exento.

Plazo de Entrega: 100% A requerimiento

Observaciénes: Camisolin descartable no estéril confeccionado con tela no tejida SMS uso médico de
30g/m2 de 1.20/1.30 m de longitud. Las mangas presentan un pufio doble de algodén de
10cm. Consta, en la parte de atras, de 4 tiras de ajuste. En color azul o verde.

Condiciones de Contratacion:

Forma de Pago: 30 dias fecha de presentacion de factura.

Lugar de Entrega: Farmacia. Los remitos seran validos s6lamente si estan firmados por el area de
Farmacia, Avenida Calchaqui 5401 de 8 a 14 hs.

Este establecimiento no se hara cargo por gastos adicionales.

Factura de acuerdo a Orden de Compra.

Los pagos correspondientes se efectuaran por medio de la Tesoreria del Hospital sitio Avenida Calchaqui
5401.
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