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CONTRATO DE COMODATO DE EQUIPOS | Do

. PARA PACIENTES e Al p o
LINEA DE ATENCION AL USUARIO BOGOTA 4320520 — .
LINEA DE ATENCION AL USUARID £JE CAFETERO: IO0ITI-J4D1S11 3147912361 [ it

mumﬁum :

Las panos definidas arriba an los numerales | y Il que en adelanits sesdn reforides como COMODANTE y COMOOATARIO, han convinsd cakebear un contraio de
::Hﬁﬂhllﬂitﬂ lny oldueulas que o contnUACIAn se nuRCLan y 8n o provisso on sllas por L disposicionen egalps aplicatiss o la maieria do qué irola e presenis
= PRIMERA: - DBJETO. EL COMODANTE enbrega a EL{LA) COMODATARIO (A} a Uivia de COMODATO sl fios) squipa (8] guo = la antregan slcamants
descrilos anleriormanta en INVENTARID DE EQUIPDS E INSUMOS ENTREGADOS (Esiada). E) régimen Legal que rige osts conirato ss el contenida en los
arflculos ZH00 y shgulenios del Cddigo Civil Colombdano,

EI COMODANTE podré estar representade on este acto por funclonarios o smpleados bajo su subardinacién. quienes Io represantaran en todo o relacionada
con el dessrrollo, sjecuchén y terminaclon dol misme. Ellas tendrin las mismas lacultades, derechos y obligaciones establecidan an s legislacisn Colembiana
para el Factor, segin lo eniablecldo en los Arficulon 1332 y sigubentes del Cadigo de Comerclo.

CLAUSULA SEGUNDA - Propiedad De Los Equipos. - EL COMODATARIO - recontce y acepta gue el (ios) equspos doscritos anteriormante an el presente
conlralo o4 (son) de propiedad axclusiva de EL COMODANTE , EL COMODATARIO - (pacients | Serd responsable de la adecuada idizacion del (los ) equipo (s) ¥
pagard al coslo que cause cualquier reparaciin y los repuesios necosarios para la miama, sl ol dafio 8s causado por & mal uso o ol maltrato do lodo #l equipo o d8

MODATARIO - (paciente) en perfecto esiado de funclonamiento.
IPOS E INSUMODS ENTREGADOS, quien declara haberia(s)

Sus componenles
CLAUSULA TERCERA-Estado De Equipos: EL COMODANTE, enirega a EL CO
conservacion v apio(s) para su uss EL (LOS) EQUIPDS descrilo(s) en INVENTARIO DE EQU
recibido en dicha forma, y ratifica con lo suscripcidn del presento documeonio,
CLAUSULA CUARTA - Traslads Do La Ublcacldn De Equipos. EL (LOS] EQUIPO (5] no podriln) ser rasladado(s) por EL COMODATARIO - (pacients ),
ni por lercerns. a un lugar diferenle del relacionado come UBICACION DELDS EQUIPOS ydonde permaneceran (EL) LOS EQUIPC(S) enla parie da
W“Fmﬁmlfﬁ l:ﬂd presente documento, 1 misma donde ha(n) de ser ullllzado(s) Cualquier movilizacsin solo podrd ser autorizada por EL COMODANTE
PrOVeS " ¥ por I3, d& ko Conlranio se formaria esla accidn ¢ i equipos
CLAUSULA QUINTA-Perdida, Daflo, Hurto Do Equipos Fncaso :en;%rd:g:_drﬂillﬁgclhn lotal, hurlo o cualquier ofra siluacién simdar de EL (LOS) EQUIPOS,
@l valor de los mismos, serd asumido en su (olalidad por EL COMODATARIO - (pacienie) a favor de EL COMODANTE, de acuerdo a las Lanias de valos
.comercial del (los) mismo{s) y que se encuentran descrita s en la [nbla DE INVENTARIO DE EQUIPOS E INSUMOS ENTREGA DOS del presente coniralo
CLAUSULA SEXTA-Obligaciones del COMODATARIO- En yirfud del presenie conlrato EL COMODATARIC - (paciente) se obliga. a) Conecer y aplicar las
Tecomandaciones de seguridad y manejo de Jos equipos de Omigenolarapia entregados. y en casa de desconocimients solicitar nformacién a EL COMODANTE,
bjCuldar y mantener en buen estado EL (LOS) EQUIPO(S] redibidols | an comodaio y descrilofo)s en la CLAUSULA PRIMERA de [a presente relacion
contraciual, respondiendo por lodo dado que sulra(n) los(el) misma(s). salvo aquelios que se deriven del detariorn normal por su uso legitimo. cjMantener
EL{LOS) EQUIPO(S) en buan astado de consenvac|sn d) Restituir EL (LOS) EQUIPO(S) al venciméento del contralo que EL COMODANTE 1anga calebrado con
la EPS; o cuande EL COMODATARIO - (paciente) se iraslade & una EPS déerente a a amriba descrila; o a la muerte da EL COMODATARIO - (paciente) 6 a Ia
casacitn del procedmmiento médica y por ko lanto suspension del suministro del Oxigend come consecunncia de dicha cesacion y a instancias de lodas formas de
la determinacion de la EPS e) Utilizar EL (LOS) EQUIPOY{S) de acuerdo con el uso autorizado f) Dar aviso a EL COMODANTE de cualquier deterioro, o falla gue
sufrafn) EL (LOS) EQUIPO(S). especiaimente si del mismo se deriva algin riesgo para el funcionamienta correcto de los mismos y permitir a EL COMODANTE la
respectiva gestion para restablecer el buen funcionamiento de los equipos g} Oponerse en su caldad de lenedar, conira cualquier accidn de lerceros gue alecte
el usa ranquil y pacifico de EL (LOS) EQUIPO(S) por parte de EL COMODATARIO - {paciente), o la propledad de este(os) en cabeza de EL COMODANTE. 0
WHM“HM.MMHELCWMNMM amés lardar deniro de los dos (2] dlas slguientes a [a pcurrencia. hj La
transferencia del (LOS) EQUIPO (S)a cualquier titulo a un lercero y |) Las demas obligaciones propias de la naluraleza de este ipo de conlralos.
EL RIO - (Paciente) so hard cargo y respondera por el buen uso y trato de EL (LOS) EQUIPO(S) entregada(s). En el caso de que hublere de
sfectuarse cualquier reparacion a EL (LOS) EQUIPO(S), el mal uso o maltrato de este{os) por parte de EL (LA) COMODATARIO (A) (paciente), los cosios de i@
_ﬂhm-wmumaﬁmawﬂﬂﬁ"mﬂmimmwumm respecto de EL (LOS) EQUIPO(S) entregado(s)
n COMODATO. ] } | ]
SLAUSULA SEPTIMA- Terminacién del Contrato: S| EL COMODATARIO - (paciente) incumpbere una o clisiquiera de las obligaciones 3 su cargo. @
“OMODANTE podra exigir la restitucion de kos equipos y dar porferminado el presente contrato, gy [
SLAUSULA OCTAVA- Otras Causales de Terminacion del Conlrato: Ef contralo lermina ademis en los siguientes casos, deblendo EL COMODATARIO -
paciente) o sus herederas restituir el (los) equipo(s) si. 1) Por muerte de EL COMODATARIO - (pacienie) 2) sobreviene a EL COMODANTE una necesidad
mprevista del (los)equipo(s) 3) EL COMODATARIO- (paciente) be da al (los) equipa (8) un uso distinto al convenido en esie contrata. _
MRAGRAFO- Restitucién: En estos casos la restilucion deberd hacerla E| COMOOATARIO - (paciente ) o sus herederos en el momento &n que as! lo solicile
L LA ITE sin que pueda excusarse de restituir el (los) equipos, ni alegar en caso alguno derecha de relencion. En meLCMDATAHIO -
DAckenE | tituir el (los) equipo(s) en el mismao buen estado en que lo (s) recibic, ' :
LAUSULANOVENA-Visitas de Verificacién EL COMODANTE puede reakzar vistas penodicas al lugar de domicilio de EL COMODATARIO - (paciente) para
ertficar ol estado actualdeel flos)equipofs). e _
LAUSULADECIMA - Buen Estadodelos Equipes:  EL COMODATARIO - (paciente) dectara que a la fecha de este documento ha recibido. del
OMODANTE los equipos. que conoce cabalmenie el (los) equipols) que recibe en comodato o préstamo de uso y por consiguiente no podra exgir del
DANTE las indemnizaciones a que se refiere ef articul 2217 del Cadigo Civil por mala calidad o condicion del (10s) equipo(shni alegar derecho de
fencidn por e e LW ey _
UAUSULA DECIMA PRIMERA: En el evenio en que por razones de salud EL COMODATARIO (paciente) beneficiario del servicio, no pueda suscribir con su
ma autograla el presente documento, ka SUSCrIpion o firma del mismo, podra hacerse *a ruego” por Un familiar 0 persona responsable ante |a EPS, que debe

LA DECIMA SEGUNDA -Las parles esiablecen como domicliio contractual y judicial la ciudad de Bogoté D.C. por lo cual n las siguientes

i S/ e, ST R R L A G

\USULA DECIMATERCERA Bl coniran e Emﬂnpwunmnlumumﬁl que este designe. 2
m&mﬁhiﬂ:ﬂﬂ’iﬁmMMMﬂmMWFﬂw laciudadde ' Departamenio
O S A0 Galena v g cromaod| o e SR (et A o
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LINEA DE ATENCIOM AL USUARIO EJE CAFETERD: 102770-3601511 3047911353 pre—p—r |

e Heia
MNombre del Pacienis
!

[Erescigrmen b o bileritial i

Nombre Responss . . ———————— [ - EI'I’. ﬁ-ﬁ_lf 2’1,
Paciente Dacivmients identhdad ‘ il 6 231

Mombre Funclonario ok

o | - Dacumento ldeotid sd | _j' .ﬂfz ﬁ-?'j'r-j‘v‘f

_'_'__"____l.l—__.—
MR = = T 5., L e
mﬂw 0 3 ﬂ*'q. P:- Edo el proveedor encargado por su Ers npare brindarle el sevvicio de Deigono Medicingl formulado por o Médico, Le damos |n
ricls ¥ & comtinuation encontrand Bigunad Instrucchones y recomaondaciones 6 lenes en cwanta para e ndecuasda v correcin funclonsmienin do &U Servicio
A FOBRL LA FAENTACION DEL SERVICIO

* La recarpa de clindro ponatil deban siesciusdn on lo seds de ahencitey ol Usuasin mis carcsnm @ au dormeciio
—— o ] SEDES DE ATEMCION AL USUARIO g : i

sodo Haorario doe atencidn
Direcoldn ___Lunos s Viernans 1 i o Shtymilo e d

. Dosquebradas | Camars 24 Mo 7-38 Zona indusirial |n Biades Manzans 4 fodegs 4 |0 00 am o 12-00 m y 2 00 Pm a 6.00 pm .00 am a 100 pm

4

| Mianicales | Carorn 21 Mo 23.31 Edificin Tamanacn .00 ama 3 M0 pm __ @00ema i1:30am
| Armenia Cafis 7 Mo 2148 Eyificls Tomes do Omnods Local £ 800 am a 11:30 am y 2.00 prm 8 5 00 pm B0 prm a 12.00 m

(Bogow = [-o __Camern 12 Mo 71-32 Olicing 702 | B00ama 1:30 pen y 2.00 pm o 5.00 pm | 8:00 am & 130 prm
O solicitaria a domicila con wuh cago adicional por r_n_wln_,_1:1__1r_l1l_.1_m:_:'|rritl1-r n nusslra Linea do Aloncibn ol Usuario

LINEAS DE ATENCION AL USLUARIO e TR e

Secclonal Telétana s “‘;;_H'uﬁ'la de atencidn TR [n;?:':tlu
|_ Bogota 6446062 7.00 am s 7.00 pm 700 am a 700 pm T 6446062
e Catetaro AT TO-2401511 ] ﬂ_l'l“_n[“ & 8.00 pm B:00 & & 1200 m | 314 7912353

= -5 5 Autorizackdn de Servicos expedids por b FPS, comesponcds o un pristmo por () o, cetbes reallzar 18 oeniucsin o 1 e e b S ce Sderwcide
Usiiariss . Mo gl fwy oo Eheerrapsd e, T oobwn o aln por cacla ol adiciorul L wl cliratieo Pt e orouore e pocer del Usnuarin

Chrarcher Ly Ausrwiracion sl [ =

_Th‘gm‘qu:;ﬂ_ [= = " = Cmemponoe a wn Clindre Porisgtll Perrmanentie deies erer en o cossrin

= A partie dhe ba Stn. recarga denin del mismo mes, se reskeacs o colen e 1 milsma,

- Las recmrpas dheteen efecthunrsn direciirmeenite o i Secke e Adersciien sl Lisoineio.
= Pom cuakples serAaco oe sopors bicnon, CaTHbED che nELaTOs (P arcacion,, cilemia, trampa de agual, ecargas de ciindros e respalon el
COMUNICEnSE 8 18 LINGA DE ATENCION AL USLIARIO { Continia Pagina 2

-

b ] = — -
’fbl‘ﬂ
g N - con cédula de cludadania N

_yl- 66€. 231, que soy atendide por OXIPRO S.A.S, con la autorizacién de la EPS

o &n mil calidad de acudiente Yo
concédula de ciudadania Ne e
ble del paciente nombrado anteriormente guien presenta impedimento Hsico: Declaro que he recibldo capacitacion sobre el manejo y
de los equipos entregados por OXIPROS.A S, vtengo la capacidad de:

= Instalar adecuadamente el regulador de oxigeno en el cilindra y/o manipular el concentradar,

= Realizar el procedimiento para solicitar el pedido de ox/geno a la Linea de Atencidn al Usuario

* ldentificar en la Orden Medica, el nivel de consumo de Oxigeno Medicinal, formulado por el médico tratante.

= Realizar el procedimiento para graduar los equipos 8l nivel consumo fermulado por el médico tratante, visualizado en la Orden Medica

- Declaro conocer y aceptar las normas sobre seguridad y sobre &l correcto uso de los cilindros y/o concentradores de oxigena.

- Conotco los riesgos inherentes ala manipulacidn de Oulgene Medicinal y equipos relacionadoes [cilindro, reguladaor y concentradares]

- Declaro que ful lo suficientemente informado sobre la incompatibilidad del, uso de Osigeno contenido en cilindros ¥ generado por e
Concentrador frente a productos como grasas, gasoling, aceites y derivados de estos.

- Declaro gue aun tenlendo la informacidn sobre el manejo v seguridad de los equipos, al presentarse alguna situacién Inherents a la seguridad ds
cualguiera de los eguipos (concentrador, regulador, mandmetro, clindra], me comunicaré directamente con Oxipro 5.A.5, para obtener el apay:
requerido.

Declaro gue no permitiré el usa o manipulacién de oxigena, el cilindro, reguladores y concentrador por terceros NO beneficiario (paciente) de lo
mismos.

mipro 5.4.5, gueda absuelta de cualguler responsabilidad por accidentes y problemas derivados a mi persona, como paciente beneficiario de

uministro y/o a terceros ajenos al proceso cuando se violen o desconorcan los pardmetros arriba mencionados, siendo estos complementarios a |

prmanente orientacldn que con la entrega periddica del oxigeno y los elementos antes mencionados que efectdan nuestros funcionarios.

ITORIZACION HABEAS DATA En cumplimients del FRogimen Ganeral o Habteas Ol reguiade por la Ley 1581 Hmliymhmmmﬂ"llwﬂlﬂmm'“
paanie Comiraio, aulsnro de Mans volunlena, preva, sapress @ nicmada a OXIPAO 5 A S denlificada con RIT 00 481 07140 y difeceste ssactroney proteoossbeds i @ouprosas oom @ S
SPONSABLE, para irater mis dalos personales de scwando con su Polilics de Tralbmeeds da Dalos Porsonales OXIPRD 5 A S queds sutofizeds pars recoecig, comgdar, almacenar, uisd, drol
NP, Coemundcar. prooesar. aciualuar. CrUEd, FRnsiedr, FanEmEr, depurs, SuDrmin y GEponar Mis oS parsonaes Aqul Eumansimdos, de acuerso con las fraid sdns telaciorade con @ chieks Soci

prevenciin, registro do s dhagnéniicos, gaslitn de td il y redhcimenics, Encussias de Opink
Tinancaers, gesbion de esiadislices miemas, Remisin de informacdn o o Gtular
! Campalias de schiakracain de datas o informacin de camtsons &N ol astamlenlo de datos personales, Ervio de comunicacionss, Control de vantancs, Gasban
v Finalmede declan ke iniorracdn ¥ dalos hi il ravlarnissio pov pane da OXIPRO S A S s ke suminsirado de forma voluntana y es veridica.

.
_ I .
o . n '
. n .
[
i

Firma Responsable del Paciente:




DECLARACION DE CAPACITACION come cocupems
L Aepois e B 11
Piigiea 2 da 2

*  Si requism un raslado de domiciio donim do la coborfura habilitada por OXIFRO S.A 8. debs comunicarse ala LINEA DE ATENCION AL USUARIO
BOGOTA: B448D62, EJE CAFETERD: 3302770 ~H01511 - 3147912353 51 ol traslndo os a olro deparamenta donds OXIPRO S48, no hong
coberlura geografica se dabe realizar la solicitud de cambio de provesdos a ln EPS y realizer ln devoluckn da equipos a OXIPRO SAS,,

comunicandose a la LINEA DE ATENCION AL USUARIO.
* Sl tens alguna consulla , Inquieiud, qQueja, reclamo y/o sugaerencia por favor comunicarse a la LINEA DE ATENCION AL USUARIO

para atender su solicilud

8. RECOMENDACIONES DE SEGURIDAD

AVISO: Siempre ajustar los equipos al consumo recetado por su médico;: No hacerlo puede representar riesgos para su salud.,

Generales:

* Nofumaren el Hogar, Fumar es ade mids muy perjudicial para la salud.

* El oxigeno no es combustible pero puede ser inflamabie (aviva violentamente cualquier fuente de fuego), por ello es importante no colocar el
3parato cerca de fuentes de calor (cocinas, estufas, radiadores, aparatos eléctricos, ete.),

. Tmi los depasitos de oxigeno deben estar en lugares aireados. Se recomienda airear de forma habitual la habitacién donde se encuentre &l
equipo.
Los equipos deben estar slempre en posicidn vertical y los de gran tamafa no deben ser transportados en vehiculos. No deben cubrirse con
mantas nl deben colocarse objetos sobre ellos.
Serecomienda ne utilizar cremas de mano ni facial, aerosoles, unglientos, disolventes ni productos grasos en presencla de oxigeno,
Las canulas nasales no deben sobrepasar los 15 metros y no deben tener uniones (para evitar fugas).
Mo se debe aumentar o disminuir NUNCA el flujo prescrito por el médico ni manipular el equipo de oxigeno.

- Mantener el aparato y sus accesorios (mascaras, canulas nasales) en buen estado y sustituirlas por unas nuevas cuando se requiera.

lindro
El Cilindro de respaldo no debe ser movido del lugar donde el personal de OXIPRO 5.A.5, lo ha dejado instalado. El personal de OXIPRO 5.A.5, es

&l unico autorizado para trasladar el equipo de lugar.
La valvula del regulador debe permanecer cerrada, mientras el cilindro no esta siendo usado. El regulador debe apuntar hacia una pared y no

hacia una Persona.
Mantener el cilindra en drea ventilada, no debe recibir directamente la luz del sol ni permanecer en lugares de alto calor.

centrador

Nointente desarmar el concentrador.

Mo colocar comidas ni bebidas sobre el concentrador,

No obstruir entradas de aire, que impidan la ventilacion del concentrador

Lave y vuelva a llenar el humidificador, con agua destilada o purificada periddicamente hasta el nivel minimo indicado.
levise pericdicamente, purgue sucdnulaytrampa de agua sive en esta, agua condensaday aumulada.

‘ara un rendimiento Gptimo, no se debe abrir ni apagar el concentrador con frecuencia, nireiniciar después de 3 a S minutos.

APIE

agle el equipo cuando na lo esté utilizando.
tene humidificador, impielo diariamente. La limpieza del humidificador es esenclal. El humidificador debe ser retirado y lavado con agua tibia

on jabon 13 vajilla. Enjuague bien y remdjelo en una solucidn que contenga 250 ml de vinagre blanco y 750 ml de agua caliente durante 30

wtos. Lavar bien y dejario secar.

pie el concentrador una vez a la semana con un pafio impio y un desinfectante suave,
se y limpie los filtros por lo menos una vez a la semana. Limple con agua tibia y jabdn suave, enjuague, escurra y deje secar, una vez seco,
quelo nuevamente. S il ol
£73 para la entrega de oxigeno debe mantenerse limpia cuando no se esté usando, Se debe guardar en una bolsa pldstica desechable. _




