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PLANILLA COMPARATIVA DE PREADJUDICACION

Impresion: 09/10/26 13:08:28
N° de Hoja: 1
CmO0059

Fecha: 09/10/26

Compra N°:  308/2026-525

P.A.: N° 87605 Letra E Afio 2026 Ambito 1728
Apertura 07/10/26 - 11:00

Cotizacion con destino a: FE FDO. DE FINANCIAMIENTO DE SERVICIOS SOCI

Renglon Insumo
Oferente Alt Precio Ref. Cant. Ofertada Cant. Bonificada Cant. Adjudicada Precio Unit. C/Bon Precio Unitario  Precio Total Adjud.C/Bon  Precio Total Adjudicado
1 290040068-3 Filtro de agua unidad
* Renglon 1: 7 (siete) FILTROS PURIFICADORES PARA DISPENSERS
Descripcion:

MEDIDAS: alto 27 cm x 6,5 diametro

peso total: 900Gr.

Composicién del filtro azul carbon activado
Composicion del filtro rojo: polipropileno de 5 micrones
caudal maximo: 3,7 litros

presion maxima: 125 PSI

temperatura de trabajo: 30°C maximo

capacidad de filtrado: 12.000 litros

COMPATIBILIDAD: compatible con dispensers marca AQUADISP MODELO 40LB

CONSIDERACIONES GENERALES

NOTA 1: LOS OFERENTES DEBERAN MENCIONAR MARCA, MODELO, INFORME TECNICO QUE ACREDITE EL
CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS REQUERIDAS EN EL ANEXO | DEL FORMULARIO DE
COTIZACION Y TODO DATO CONDUCENTE DEBIENDO ACOMPANAR A LA PROPUESTA FOLLETOS
ILUSTRATIVOS EN PAPEL. LA NO PRESENTACION DE CARACTERISTICAS TECNICAS DESESTIMARA LA

OFERTA.

NOTA 2: EL TRANSPORTE (FLETE) DEBE ESTAR A CARGO DEL PROVEEDOR.-
PLAZO DE ENTREGA: 30 (treinta) DIAS DE NOTIFICADA DE LA ORDEN DE COMPRA.
LUGAR DE ENTREGA: DEPARTAMENTO PANOL HOSPITAL DE USHUAIA, 12 DE OCTUBRE Y MAIPU, CIUDAD DE

USHUAIA TIERRA DEL FUEGO- C.P: 9410.

LAVORI HENNINGER, GUSTAVO ADOLFO 0 1,00
Marca: Laboratorio:
D. Amp. I.:  Filtro de agua

COTIZA (SEGUN ANEXO FORMULARIO):
KIT FILTROS PURIFICADORES DE AGUA

Medidas Alto 25cm x diam.5cm
Peso total 900 gr

Composicion del filtro azul____ Carbdn activado
Composicion del filtro rojo___ Polipropileno de 5 micrones
Caudal maximo 3,7 litros por minutos
Presién maxima 125 PSI

Temperatura de trabajo max _ 38°c

7,00 0,00 0,00 82.000,00
Estado Oferente: Habilitado

Capacidad de filtrado 12.000 litros (depende de la calidad del agua a filtrar) Compatible con dispenser Aquadisp Modelo 40LB

1 filtro de carbon activado 5 micrones (elimina gustos, sabores y olores)
1 filtro de polipropileno 5 micrones (elimina sedimentos)
4 acoples rapido a manguera 1/4"

[2026 525-326] Renglon 1: 7 (siete) FILTROS PURIFICADORES PARA DISPENSERS

Descripcion:

MEDIDAS: alto 27 cm x 6,5 diametro

peso total: 900Gr.

Composicion del filtro azul carbon activado
Composicion del filtro rojo: polipropileno de 5 micrones

82.000,00

0,00 0,00
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PLANILLA COMPARATIVA DE PREADJUDICACION

Impresion: 09/10/26 13:08:28
N° de Hoja: 2
CmO0059

Fecha: 09/10/26

Compra N°:  308/2026-525

P.A.: N° 87605 Letra E Afio 2026 Ambito 1728
Apertura 07/10/26 - 11:00

Cotizacion con destino a: FE FDO. DE FINANCIAMIENTO DE SERVICIOS SOCI

Renglon Insumo
Oferente Alt Precio Ref. Cant. Ofertada Cant. Bonificada Cant. Adjudicada Precio Unit. C/Bon Precio Unitario  Precio Total Adjud.C/Bon  Precio Total Adjudicado

caudal maximo: 3,7 litros
presion maxima: 125 PSI
temperatura de trabajo: 30°C maximo
capacidad de filtrado: 12.000 litros
COMPATIBILIDAD: compatible con dispensers marca AQUADISP MODELO 40LB
CONSIDERACIONES GENERALES
NOTA 1: LOS OFERENTES DEBERAN MENCIONAR MARCA, MODELO, INFORME TECNICO QUE ACREDITE EL
CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS REQUERIDAS EN EL ANEXO | DEL FORMULARIO DE
COTIZACION Y TODO DATO CONDUCENTE DEBIENDO ACOMPANAR A LA PROPUESTA FOLLETOS
ILUSTRATIVOS EN PAPEL. LA NO PRESENTACION DE CARACTERISTICAS TECNICAS DESESTIMARA LA
OFERTA.
NOTA 2: EL TRANSPORTE (FLETE) DEBE ESTAR A CARGO DEL PROVEEDOR.-
PLAZO DE ENTREGA: 30 (treinta) DIAS DE NOTIFICADA DE LA ORDEN DE COMPRA.
LUGAR DE ENTREGA: DEPARTAMENTO PANOL HOSPITAL DE USHUAIA, 12 DE OCTUBRE Y MAIPU, CIUDAD DE
USHUAIA TIERRA DEL FUEGO- C.P: 9410.

2 296000003-209 Tapa flotante para dispenser Unidad

* Renglon 2: 5 (cinco) FLOTANTE PARA DISPENSERS
Descripcion:
FLOTANTE: para dispensers frio calor
material : plastico
didmetro interior 160mm
COMPATIBILIDAD: compatible con dispensers marca AQUADISP MODELO 40LB
CONSIDERACIONES GENERALES
NOTA 1: LOS OFERENTES DEBERAN MENCIONAR MARCA, MODELO, INFORME TECNICO QUE ACREDITE EL
CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS REQUERIDAS EN EL ANEXO | DEL FORMULARIO DE
COTIZACION Y TODO DATO CONDUCENTE DEBIENDO ACOMPANAR A LA PROPUESTA FOLLETOS
ILUSTRATIVOS EN PAPEL. LA NO PRESENTACION DE CARACTERISTICAS TECNICAS DESESTIMARA LA
OFERTA.
NOTA 2: EL TRANSPORTE (FLETE) DEBE ESTAR A CARGO DEL PROVEEDOR.-
PLAZO DE ENTREGA: 30 (treinta) DIAS DE NOTIFICADA DE LA ORDEN DE COMPRA.
LUGAR DE ENTREGA: DEPARTAMENTO PANOL HOSPITAL DE USHUAIA, 12 DE OCTUBRE Y MAIPU, CIUDAD DE
USHUAIA TIERRA DEL FUEGO- C.P: 9410.

LAVORI HENNINGER, GUSTAVO ADOLFO 0 1,00 5,00 0,00 0,00 60.000,00 60.000,00 0,00 0,00
Marca: Laboratorio: Estado Oferente: Habilitado
D. Amp. l.: Tapa flotante para dispenser

COTIZA (SEGUN ANEXO):

FLOTANTE P/ DISPENSER diametro interior 160mm

FLOTANTE: para dispensers frio calor

material : plastico

diametro interior 160mm

COMPATIBILIDAD: compatible con dispensers marca AQUADISP MODELO 40LB
[2026 525-326] Rengldn 2: 5 (cinco) FLOTANTE PARA DISPENSERS
Descripcion:

FLOTANTE: para dispensers frio calor

material : plastico
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PLANILLA COMPARATIVA DE PREADJUDICACION

Impresion: 09/10/26 13:08:28
N° de Hoja: 3
CmO0059

Fecha: 09/10/26

Compra N°:  308/2026-525

P.A.: N° 87605 Letra E Afio 2026 Ambito 1728
Apertura 07/10/26 - 11:00

Cotizacion con destino a: FE FDO. DE FINANCIAMIENTO DE SERVICIOS SOCI

Renglon

Insumo

Oferente

Alt Precio Ref. Cant. Ofertada Cant. Bonificada Cant. Adjudicada Precio Unit. C/Bon

Precio Unitario

Precio Total Adjud.C/Bon  Precio Total Adjudicado

diametro interior 160mm

COMPATIBILIDAD: compatible con dispensers marca AQUADISP MODELO 40LB

CONSIDERACIONES GENERALES

NOTA 1: LOS OFERENTES DEBERAN MENCIONAR MARCA, MODELO, INFORME TECNICO QUE ACREDITE EL
CUMPLIMIENTO DE LAS ESPECIFICACIONES TECNICAS REQUERIDAS EN EL ANEXO | DEL FORMULARIO DE
COTIZACION Y TODO DATO CONDUCENTE DEBIENDO ACOMPANAR A LA PROPUESTA FOLLETOS
ILUSTRATIVOS EN PAPEL. LA NO PRESENTACION DE CARACTERISTICAS TECNICAS DESESTIMARA LA
OFERTA.

NOTA 2: EL TRANSPORTE (FLETE) DEBE ESTAR A CARGO DEL PROVEEDOR.-

PLAZO DE ENTREGA: 30 (treinta) DIAS DE NOTIFICADA DE LA ORDEN DE COMPRA.

LUGAR DE ENTREGA: DEPARTAMENTO PANOL HOSPITAL DE USHUAIA, 12 DE OCTUBRE Y MAIPU, CIUDAD DE
USHUAIA TIERRA DEL FUEGO- C.P: 9410.




