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1

BRONCHO.CATHETER DE DILATATION PULMONAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Ballonnet de dilatation pulmonaire 
Taille de ballonnet peut être gonflée en trois différents diamètres  
Longueur du cathéter d'au moins 110 cm 
Diamètre du ballonnet allant de 8 à 20 mm – longueur du ballonnet de3 à 5.5 cm 
Marqueurs radioopaques 
Préciser le matériau constitutif 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons de cathéter en 8-10 mm. 

1 CATHETER SIMPLE LUMIER DIAM 2 A 7RF
Code GEF : 554109-554108 130 280/400104 520Unité1

1 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 1 131 105 524 2

2

BRONCHO.ENDO EXTRACTEUR CORPS ETRANGERS VOIES AERIENNES PEDIATRIE 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Panier ou anse à filet pour corps étranger dans les voies aériennes, compatibles avec un bronchoscope souple avec canal opérateur 
de diamètre inférieur au égal à 1.2mm, longueur entre à 100 et 200 cm. 
Précisez l’étendue de votre gamme . 

 Emballage Unitaire - Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

2 EXTRACTEURS PEDIA
Code GEF : 506307 30 080/40024 120Unité1

2 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 2 31 25 124 0

3

BRONCHO.ENDO PINCES DE PREHENSION POUR CORPS ETRANGERS VOIES AERIENNES PEDIATRIE 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Pinces de préhension pour corps étranger dans les voies aériennes, présentant des mors de type crantés compatibles avec un 
bronchoscope souple avec un canal opérateur de diamètre inférieur au égal à 1.2mm, longueur entre à 100 et 200 cm. 
Précisez l’étendue de votre gamme avec la longueur et l’ouverture des mors. 

 Emballage Unitaire - Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

3 PINCE PEDIATRIQUE 30 080/40024 120Unité1

3 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 3 31 25 124 0
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4

BRONCHO.ENDO.AIGUILLE FNA POUR PONCTION SOUS ECHOBRONCHOSCOPE 
Notice technique: DESCRIPTIF 

L’aiguille type FNA pour échobronchoscopie doit être compatible avec l’échoendoscope de ponction Olympus référencé au CHU. 
(préciser le diamètre externe de la gaine) 

Aiguille doit être échogène (fenêtrée ou non) 

Tailles : de 19 à 22 G. 

Le prolongateur de l’aiguille doit fournir une portée au moins jusqu’à 4 cm 

Le système de sécurité sera un critère de choix. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon aiguille en 22G. 

4 AIG.
Code GEF : 545121 620 180/400496 2 480Unité1

4 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 4 621 497 2 484 1

5

BRONCHO.ENDO.AIGUILLE POUR PONCTION SOUS ECHOBRONCHOSCOPE COMPATIBLE CRYOBIOPSIE 
Notice technique: DESCRIPTIF 

L’aiguille type FNA ou FNB pour échobronchoscopie permettant de créer un orifice suffisant pour le passage d’une sonde de cryo 
biopsie (1,1mm) pour la réalisation de prélèvements 
(préciser le diamètre externe de la gaine) 
Aiguille doit être échogène (fenêtrée ou non) 
Taille : 22 G. 

Le système de sécurité sera un critère de choix. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon aiguille en 22G. 

5 AIG
Code GEF : 317163 80 180/40064 320Unité1

5 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 5 81 65 324 1

6

BRONCHO.ENDO.AIGUILLES POUR PONCTION BRONCHIQUE SANS ECHO-GUIDAGE 
Notice technique: DESCRIPTIF  

Aiguille à ponction bronchique type FNA sans écho-guidage devant être compatible avec l’endoscope Olympus référencé au CHU. 
Fenêtrés ou non 
Tailles : de 19 à 22 G. 
Longueur cathéter minimum 110cm 
Diamètre externe de la gaine inférieur ou égal à 2mm. 

Emballage unitaire 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon aiguille en 22G. 

6 AIG
Code GEF : 542646 100 180/40080 400Unité1

6 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2
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Total des quantités du lot n° 6 101 81 404 1

7

BRONCHO.ENDO.BALLON POUR ECHO BRONCHOSCOPIE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Ballon pour echo bronchoscopie à usage unique . 
De dimension de 10 à 35 mm  
Diamètre externe de gaine inférieur ou égal à 2 mm 
Préciser compatibilité avec endoscopes et le matériau constitutif. 

Emballage unitaire  

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons de ballons. 

7 BALLON
Code GEF : 545120/560669 600 280/400480 2 400Unité1

7 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 7 601 481 2 404 2

8

BRONCHO.ENDO.PINCE A BIOPSIE BRONCHIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Pince à biopsie bronchique à usage unique non gainée  
Longueur de 100 à 120cm  
Mors fenêtrés . 
Sans aiguille/dard 
Emballage unitaire  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de pince biopsie en 120cm. 

8 PINCE MORS LISSES
Code GEF : 545563 1 200 180/400960 4 800Unité1

8 PINCES MORS CRANTES OU DENTS DE RAT
Code GEF : 557474 50 080/40040 200Unité2

8 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 8 1 251 1 001 5 004 1

9

BRONCHO.PROTHESE METALLIQUE DROITE BRONCHIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Prothèses métalliques DROITES totalement couvertes pour les bronches 
Diamètre interne de 10 à 14 mm 
Positionnement TTS ou OTW  
Préciser les longueurs totales de prothèses disponibles et le matériau. 
Présentation : usage unique stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement des services. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

9 PROTHESE
Code GEF : 556808 40 080/40032 160Unité1

9 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 9 41 33 164 0

eEpicure 6.2GHT Hute Garonne Tarn Ouest GHT Haute Garonne Tarn Ouest - Pharmatic



Lot Libellé Qté  
estimative 

4 / 139

Nb spéc.

AODMS AO SPECIALISE 2026-2030 (Période du 01/04/2026 au 31/03/2028)

%

28/05/2025

Qte mini Qte maxiUnitéSL

Catalogue des besoins

10

BRONCHO.PROTHESE METALLIQUE DROITE TRACHEALE 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Prothèses métalliques DROITES totalement couvertes pour la trachée. 
Diamètre interne de 12 à 20 mm 
Positionnement TTS ou OTW  
Préciser les longueurs totales de prothèses disponibles et le matériau. 
Présentation : usage unique stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement des services. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

10 PROTHESE
Code GEF : 557168 20 080/40016 80Unité1

10 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 10 21 17 84 0

11

BRONCHO.PROTHESE METALLIQUE NON DROITE TRACHEO-BRONCHIQUES 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Prothèses métalliques NON DROITES en Y ou J couvertes  
Diamètre interne 16 à 20 mm (partie trachée) 12 à 14 mm (partie bronche) 
Préciser le type de positionnement TTS ou OTW  
Préciser les longueurs totales de prothèses disponibles et le matériau. 
Présentation : usage unique stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement des services. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

11 PROTHESE
Code GEF : 524536 30 080/40024 120Unité1

11 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 11 31 25 124 0

12

CC.ANNEAU MITRAL 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Anneau mitral fermé ou ouvert, souple à rigide. 

Préciser les diamètres de votre gamme 

Présentation : usage unique stérile 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION : LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE 
RAPPORT 50% - 50%. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U., un dépôt nécessaire au fonctionnement du bloc utilisateur, en quantité 
suffisante. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

12 ANNEAU MITRAL
Code GEF : 564864 250 080/400200 1 000Unité1

12 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 12 251 201 1 004 0
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13

CC.ANNEAU TRICUSPIDE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Anneau tricuspide, à armature centrale métallique. 

Préciser les diamètres de votre gamme. 

Présentation : Usage Unique Stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U., un dépôt nécessaire au fonctionnement du bloc utilisateur, en quantité 
suffisante. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

13 TRICUSPIDE
Code GEF : 568944/567659 200 080/400160 800Unité1

13 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 13 201 161 804 0

14

CC.CANULE ARTERIELLE SOUPLE ARMEE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canule artérielle, souple, armée, courbe ou droite, longueur 30 à 35cm, connectique 3/8. 
Taille 22 F si disponible, sinon faire offre en 24F 
  
Préciser le matériau de la canule. 
  
Présentation : usage unique stérile 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de artérielle en 22 ou 24 F 

14 CANULE ARTERIELLE
Code GEF : 566758 2 000 180/4001 600 8 000Unité1

14 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 14 2 001 1 601 8 004 1

15

CC.CANULE ASPIRATION INTRA CARDIAQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canule d'aspiration 22 F, rigide, métallique, manche avec angle courbure 135 degrés, de longueur 33 cm, extrémité cannelée. 
Connecteur de diamètre 6.4 mm. 

Préciser le matériau de la canule 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de CANULE ASPIRATION INTRA-CARDIAQUE EN 22F 

15 ASPIRATION INTRA CARDIAQUE 22F
Code GEF : 300500 850 180/400680 3 400Unité1

15 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 15 851 681 3 404 1
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16

CC.CANULE CARDIOPLEGIE ANTEROGRADE POUR PERFUSION DE LA RACINE AORTIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canule permettant l'injection de la cardioplégie et l'aspiration, au niveau de la racine aortique. 
Canule Adulte 9F 14 ou 15 cm avec ligne de décharge  

Préciser le matériau de la canule 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 1 échantillon de CANULE CARDIOPLEGIE ANTEROGRADE 9F 

16 CANULE 9F
Code GEF : 300273 3 000 180/4002 400 12 000Unité1

16 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 16 3 001 2 401 12 004 1

17

CC.CANULE CARDIOPLEGIE RETROGRADE POUR PERFUSION CORONAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canule rétrograde avec ballon à inflation automatique sous le flux de cardioplégie (2 voies) . 
 - Taille entre 12 et 14F 
 - Longueur 30 à 32cm. 
 - Munie d'un clamp. 
 - Préciser le matériau. 

Préciser le matériau de la canule 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de CANULE CARDIOPLEGIE RETROGRADE 

17 CANULE
Code GEF : 301109 1 400 180/4001 120 5 600Unité1

17 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 17 1 401 1 121 5 604 1

18

CC.CANULE DE DECHARGE VENTRICULAIRE 16F 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canule droite et malléable EN SILICONE, 16F, 40cm. 
 - Embout multiperforé sur 5 cm environ. 
 - Marquage ORX. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de CANULE SILICONE EN 16F 

18 CANULE DE DECHARGE
Code GEF : 546527 1 500 180/4001 200 6 000Unité1

18 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 18 1 501 1 201 6 004 1
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19

CC.CANULE FEMORALE POUR ECMO 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Canule fémorale, imprégnée d’héparine ou autre traitement de surface, armée, avec système de purge, pour assistance circulatoire 
adulte 
Sous-lot 1 : Canule artérielle 17 à 21F (ou gamme équivalente) 
Sous-lot 2 : Canule veineuse 19 à 29F (ou gamme équivalente) 
Sous-lot 3 : Set de pose artériel 
Sous-lot 4 : Set de pose veineux 
  
Préciser le matériau de la canule  
  
Présentation : usage unique stérile 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de SET DE POSE ARTERIEL (sous-lot n°3) 

19 CANULE ECMO ARTERIELLE 17 à 21F
Code GEF : 543929 300 080/400240 1 200Unité1

19 CANULE ECMO VEINEUSE 19 à 29F
Code GEF : 546555 300 080/400240 1 200Unité2

19 SET DE POSE ARTERIEL
Code GEF : 544171 300 180/400240 1 200Unité3

19 SET DE POSE VEINEUX
Code GEF : 549503 300 080/400240 1 200Unité4

19 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 19 1 201 961 4 804 1

20

CC.CANULE PEDIATRIQUE ARMEE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Canule souple, armée, pour usage pédiatrique : 
- Sous lot 1 : canule artérielle droite 6 à 20F, avec dilatateur, et avec connecteur Luer Lock. 
- Sous lot 2 : canule veineuse courbe, embout courbe renforcé (métallique ou autre), 12 à 24F. 

Préciser le matériau de la canule 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
  
ENVOYER COMME SPECIMEN 1 CANULE VEINEUSE COURBE EN 18F  
  
SPECIMEN: Envoyer comme spécimen 1 CANULE VEINEUSE COURBE EN 18F (sous-lot n°2) 

20 CANULE ARTERIELLE ARMEE DTE 6 à 20F
Code GEF : 544660 400 080/400320 1 600Unité1

20
CANULE VEINEUSE ARMEE COURBE 12 à 
24F
Code GEF : 549366

450 180/400360 1 800Unité2

20 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 20 851 681 3 404 1
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21

CC.CANULE VEINEUSE ATRIOCAVE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canule à 2 étages de retour veineux, armée souple de forme aplatie. 
Tailles 32 / 40 - 36 / 46, 40 cm. 
La taille la plus utilisée est la 36 / 46 

Préciser le matériau de la canule 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de CANULE 36/46 

21 CANULE VEINEUSE ATRIOCAVE
Code GEF : 568985 1 800 180/4001 440 7 200Unité1

21 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 21 1 801 1 441 7 204 1

22

CC.CANULE VEINEUSE SOUPLE ARMEE COURBE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canule à 1 seul étage de retour veineux courbe extrémité terminale ouverte, de préférence souple armée, sans bague 
Taille 28 à 32F. 

Préciser le matériau de la canule 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon CANULE 30F 

22 CANULE VEINEUSE COURBE
Code GEF : 540505 400 180/400320 1 600Unité1

22 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 22 401 321 1 604 1

23

CC.CANULE VEINEUSE SOUPLE ARMEE DROITE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canule à 1 seul étage de retour veineux, droite extrémité terminale ouverte, souple armée. 
Taille 16F à 36F, pour Adulte et Pédiatrie. 
  
Préciser le matériau de la canule 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons: 1 CANULE EN 16F ET 1 CANULE EN 32F 

23 CANULE VEINEUSE DROITE
Code GEF : 301126 1 200 280/400960 4 800Unité1

23 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 23 1 201 961 4 804 2
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24

CC.CIRCUIT CEC / POMPE CENTRIFUGE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Circuit pour CEC adulte avec cardioplégie au sang intégré sous double emballage et tête de pompe centrifuge incluse de type 
REVOLUTION. 
Livré monté stérile double emballage, en container rigide pelable. 

-Sous-lot 1 : circuit 
-Sous-lot 2 : connecteurs droits 
-Sous-lot 3 : connecteur en Y 
-Sous-lot 4 : circuit de cardioplégie au sang 
-Sous-lot 5 : raccord en Y taille 3/8 + ligne taille 3/8 
-Sous-lot 6 : shunt artérioveineux seul de tailles : 3/8 1/2 et 3/8 3/8 
  
L'oxygénateur sera à membrane avec un volume d'amorçage minimal et permettra un débit minimum de 5 litres /minute avec un 
réservoir veineux rigide compartimenté (minimum 3000ml et échangeur thermique incorporé et muni d'un filtre pré bypass de 5 
microns.) 
  
Le matériau utilisé pour les lignes sera en silicone. 
  
Le système doit comprendre : 
 - une cellule de saturation veineuse en continue à positionner sur les lignes selon le schéma du C.H.U.de Toulouse (à récupérer à la 
pharmacie). 
 - un filtre artériel de 20 microns sera placé sur la ligne artérielle en sortie d'oxygénateur selon le schéma du CHU de Toulouse. 
 - Système de sécurité (type VORTEX) avec mise à air sur retour veineux. 
 - Shunt artérioveineux muni d'un filtre pré bypass de 5 microns et ligne d'aspiration présentés en container rigide pelable. 
 - Les aspirations devront être impérativement séparées avec les marqueurs de couleur spécifiés sur le schéma. 
 - L'aspiration en 1/4 marquée de couleur rouge devra avoir une valve uni sens (anti retour) comportant un système de régulation de 
dépression (anti collapsus). 
 - L'aspiration en 1/4 marquée de couleur jaune de préférence devra avoir une valve uni sens (anti retour) comportant un système de 
régulation de dépression (anti collapsus). 
 - La rampe de prélèvement artério veineuse devra comporter une valve uni sens (anti retour) sur la sortie artérielle. 
 - Prévoir une ligne de recirculation en 1/4 
 - Un organiseur de lignes 
  
 Le schéma du montage préconnecté sera disponible à la pharmacie et auprés du service de chirurgie cardiovasculaire. 
  
CIRCUIT OXYGENATEUR ET POMPE TRAITE BIOCOMPATIBLE. (Préciser le type de traitement) 
  
Faire offre avec oxygénateur capable de traiter les patients de plus de 70kg et les patients de moins de 70kg  

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

24 CIRCUIT CEC
Code GEF : 548884 1 200 080/400960 4 800Unité1

24 CONNECTEUR DROITS
Code GEF : 544819 3 500 080/4002 800 14 000Unité2

24 CONNECTEUR Y
Code GEF : 302429 1 500 080/4001 200 6 000Unité3

24 CIRCUIT DE CARDIOP.AU SANG
Code GEF : 301902 800 080/400640 3 200Unité4

24 RACCORD EN Y + LIGNE
Code GEF : 542490 100 080/40080 400Unité5

24 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité6

Total des quantités du lot n° 24 7 101 5 681 28 404 0

eEpicure 6.2GHT Hute Garonne Tarn Ouest GHT Haute Garonne Tarn Ouest - Pharmatic



Lot Libellé Qté  
estimative 

10 / 139

Nb spéc.

AODMS AO SPECIALISE 2026-2030 (Période du 01/04/2026 au 31/03/2028)

%

28/05/2025

Qte mini Qte maxiUnitéSL

Catalogue des besoins

25

CC.CIRCUIT CEC / POMPE GALETS 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Circuit de CEC adulte de poids supérieur à 50 kg, livré monté stérile sous double emballage, en container rigide pelable. 
  
 L'oxygénateur sera à membrane permettant de réaliser des CEC d'assistance post cardiotomie de courte et moyenne durée et d'un 
débit maximum de 7 litres /minute avec réservoir veineux rigide compartimenté d'une capacité d'au moins 4000mL et échangeur 
thermique incorporé. 
  
 Préciser le volume d'amorçage de l'oxygénateur. 
  
 Le matériau utilisé pour les lignes sera le silicone. 
  
 Le circuit, l'oxygénateur et la pompe seront traités biocompatibles. Préciser le type de traitement. 
  
 Le système doit comprendre : 
  
 - une cellule de saturation veineuse en continue à positionner sur les lignes selon le schéma du CHU de Toulouse . 
  
 - un filtre artériel de 20 microns sera intégré à l'oxygénateur selon le schéma du CHU de Toulouse. 
  
 - un système de sécurité ( type VORTEX ) avec mise à air sur retour veineux. 
  
 - un shunt artérioveineux muni d'un filtre pré bypass de 5 microns et ligne d'aspiration présentés en container rigide pelable. 

 - un shunt ¼ entre sortie de l’oxygénateur et le cardiotome  
  
 - Les aspirations devront être impérativement séparées avec les marqueurs de couleur spécifiés selon le schéma : 
  
 - l'aspiration marquée de couleur rouge devra avoir une valve uni sens (anti retour) comportant un système de régulation de 
dépression (anti collapsus). 
 - l'aspiration marquée de couleur jaune devra avoir une valve uni sens (anti retour) comportant un système de régulation de 
dépression (anti collapsus). 
 - l'aspiration marquée de couleur bleu sera sans valve uni sens , mais connectée avec la sonde d'aspiration péricardique. 
 - la rampe de prélèvement artério veineux devra comporter une valve uni sens (anti retour) sur la sortie artérielle. 
  
 Le schéma du montage préconnecté sera disponible à la pharmacie et auprès du service de chirurgie cardiovasculaire. 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et  

25 CIRCUIT CEC
Code GEF : 540959 900 080/400720 3 600Unité1

25 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 25 901 721 3 604 0
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CC.CIRCUIT CEC PEDIATRIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Circuit de CEC avec cardioplégie au sang intégré sous double emballage. Faire offre avec gamme de circuits avec oxygénateur 
pouvant couvrir les bésoins en néo-natologie (à partir de 2 kg) jusqu’aux besoins pédiatriques (allant jusqu’à 40kg) 
  
Livré monté stérile double emballage, en container rigide pelable. 

-Sous-lot 1 : circuit 
-Sous lot 2 : circuit de cardioplégie au sang 
-Sous-lot 3 : pack d'hémofiltration 
-Sous-lot 4 : hémofiltre pédiatrique 
  
L'oxygénateur sera à membrane permettant de réaliser des CEC d'assistance post cardiotomie de courte et moyenne durée et d'un 
débit minimal de 0,3 litres /minute avec réservoir veineux rigide compartimenté d'une capacité d'au moins 3000mL et échangeur 
thermique incorporé, muni d'un filtre pré by-pass de 5 microns. 
Préciser le volume d'amorçage de l'oxygénateur. 
  
Le matériau utilisé pour les lignes sera en silicone. 
  
Le système doit comprendre : 
  
 - une cellule de saturation veineuse en continue à positionner sur les lignes selon le schéma du C.H.U.de Toulouse . 
  
 - un filtre artériel de 20 microns sera placé sur la ligne artérielle en sortie d'oxygénateur selon le schéma du CHU de Toulouse. 
  
 - Système de sécurité (type VORTEX) avec mise à air sur retour veineux. 
  
 - Shunt artérioveineux muni d'un filtre pré bypass de 5 microns et ligne d'aspiration présentés en container rigide pelable 

 - Les aspirations devront être impérativement séparées avec les marqueurs de couleur spécifiés sur le schéma. 
  
 - l'aspiration en 3/16 marquée de couleur rouge devra avoir une valve uni sens (anti retour) comportant un système de régulation de 
dépression (anti collapsus). 
 - l'aspiration en 3/16 marquée de couleur jaune de préférence devra avoir une valve uni sens (anti retour) comportant un système de 
régulation de dépression (anti collapsus). 
 - la rampe de prélèvement artério veineuse devra comporter une valve uni sens (anti retour) sur la sortie artérielle. 
 - un organisateur de lignes 
  
Le schéma du montage préconnecté sera disponible à la pharmacie et auprés du service de chirurgie cardiovasculaire. 

FAIRE OFFRE EN COMPLEMENT POUR CIRCUIT OXYGENATEUR et POMPE BIOCOMPATIBLE. (Préciser le type de traitement) 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et  

26 CIRCUIT
Code GEF : 547363 100 080/40080 400Unité1

26 CIRCUIT DE CARDIOPLEGIE AU SANG
Code GEF : 547365 200 080/400160 800Unité2

26 PACK HEMOFILTRATION
Code GEF : 560943 200 080/400160 800Unité3

26 HEMOFILTRE PEDIATRIQUE
Code GEF : 301904 200 080/400160 800Unité4

26 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 26 701 561 2 804 0
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CC.CLAMP VASCULAIRE TYPE BULLDOG (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Clamp vasculaire type Bulldog, avec ouverture des mors de 6mm environ, mors atraumatiques. 

Préciser les différentes pressions de votre gamme de clamp. 
  
Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) du CHU les accessoires de pose : pinces applicatrices réutilisables en quantité 
suffisante pour chaque bloc utilisateur. 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Emballage Unitaire 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 spécimens : 1 clamp bulldog en ¼ et 1 clamp Bulldog en ¾ de force. 

27 BULLDOG
Code GEF : 540682 3 800 280/4003 040 15 200Unité1

27 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 27 3 801 3 041 15 204 2

28

CC.ELECTR.EPICARD.TEMP.UNIPOLAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Electrode unipolaire sécable de stimulation épicardique temporaire, pour stimulation externe utilisée lors de la surveillance des 
malades ayant subi un pontage coronarien. 
Cette électrode est sertie à un conducteur et aboutit à une aiguille myocardique de préférence courbe (3/8) avec monofilament de 
fixation.  

Emballage primaire en sachet de 2 électrodes. 
  
Présentation : sachet usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer une paire d’électrodes épicardiques unipolaires 

28 ELECTR.EPICARD.TEMP.
Code GEF : 303275 6 000 180/4004 800 24 000Unité1

28 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 28 6 001 4 801 24 004 1

29

CC.FIBRE LASER TRAITEMENT INSUFFISANCE VEINEUSE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Fibre laser endoveineux pour le traitement de l'insuffisance veineuse : 

 - fibres radiales à diamètre classique (500 ou 600 microns) et diamètre fin (400 microns) 

Présentation : usage unique stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) un laser endoveineux adapté au traitement des varices. L'annexe n°2 MAD au 
CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de fibre laser endoveineuse 

29 FIBRE LASER
Code GEF : 549680 200 180/400160 800Unité1

29 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2
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Total des quantités du lot n° 29 201 161 804 1

30

CC.PATCH BIOLOGIQUE PERICARDIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Patch biologique péricardique, en tissu d'origine bovine ou porcine. 
Dimensions : 
- longueur entre 10 et 15 cm 
- largeur entre 10 et 15 cm 

Faire offre complémentaire sur les autres dimensions de votre gamme. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: envoyer comme spécimen 1 patch 10x15 cm environ. 

30 PATCH PERICARDIQUE
Code GEF : 546875 300 180/400240 1 200Unité1

30 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 30 301 241 1 204 1

31

CC.PROTH CARDIOVASCULAIRE HYBRIDE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 
  
 Prothèse cardiovasculaire hybride composé d'une prothèse vasculaire et d'une endoprothèse pour le remplacement de l'arche 
aortique par la technique de la "trompe d'éléphant". 
 Faire proposition de prix sur les tailles suivantes : 
  
 Précisez l'étendue de votre gamme et les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
 PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
  
 Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U., dans chaque bloc utilisateur, un dépôt nécessaire au fonctionnement (en 
quantité suffisante). 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

31 PROTH TISSEE
Code GEF : 549851 80 080/40064 320Unité1

31 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 31 81 65 324 0
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32

CC.PROTH. DACRON TISSEE - RANG 2 
Notice technique: DESCRIPTIF : 
  
 Prothèse dacron précoagulée tissée 
 Faire proposition de prix sur les tailles suivantes : 
 - droite longueur comprise entre 15 et 30 cm. Diamètres de 8 à 38 mm 
 - droite longueur comprise entre 40 et 60 cm. Diamètres de 8 à 38 mm 
  
 Toutes les tailles pourront être demandées. 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
 PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
  
 Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U., dans chaque bloc utilisateur, un dépôt nécessaire au fonctionnement (en 
quantité suffisante). 
  
LOT AVEC 2 ATTRIBUTAIRES : RANG 1 et RANG 2 POUR DEPANNAGE (cf. RC et CCAP). Vous avez la possibilité de proposer un 
second prix en option pour la proposition de RANG 2. A défaut, le prix de l'offre de base sera appliqué pour le classement de RANG 1 
et le classement de RANG 2. 

 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

32 PROTH. DTE 15 à 30 CM
Code GEF : 564409 200 080/400160 800Unité1

32 PROTH. DTE 40 à 60 CM
Code GEF : 564408 50 080/40040 200Unité2

32 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 32 251 201 1 004 0

33

CC.PROTH. DACRON TRICOTEE - RANG 2 
Notice technique: DESCRIPTIF : 
  
 Prothése dacron précoagulée tricotée  
 Faire proposition de prix sur les tailles suivantes : 
 - bifurquées 12X06 14x07-16x08-18x09-20x10-22x11 cm. Longueur comprise entre 45 et 55 cm. 
 - droite longueur comprise entre 15 et 30 cm. Diamètres de 6 à 24 mm 
 - droite longueur comprise entre 40 et 60 cm. Diamètres de 6 à 24 mm 
  
 Toutes les tailles pourront être demandées. 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
 PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
  
 Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U., dans chaque bloc utilisateur, un dépôt nécessaire au fonctionnement (en 
quantité suffisante). 
  
LOT AVEC 2 ATTRIBUTAIRES : RANG 1 et RANG 2 POUR DEPANNAGE (cf. RC et CCAP). Vous avez la possibilité de proposer un 
second prix en option pour la proposition de RANG 2. A défaut, le prix de l'offre de base sera appliqué pour le classement de RANG 1 
et le classement de RANG 2. 

 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

33 PROTH. DTE 15 à 30 CM
Code GEF : 566427 150 080/400120 600Unité1

33 PROTH. DTE 40 à 60 CM
Code GEF : 564449 150 080/400120 600Unité2

33 PROTH.BIFURQUEE LONGUEUR 45 à 55 CM
Code GEF : 564433 150 080/400120 600Unité3

33 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 33 451 361 1 804 0
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34

CC.PROTH. DACRON TRICOTEE ENDUITE ARGENT 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Prothèse dacron précoagulée tricotée, enduite d'ions d'argent. 
Préciser la nature du matériau d'enduction et fournir les certificats de sécurité virale. 
Préciser les épaisseurs de velours . 
Faire proposition de prix pour les tailles suivantes. 
 - droite : longueur entre 20 et 40 cm et diamètre 8 à 24 mm. 
 - bifurquée : longueur totale entre 40 et 60 cm environ et diamètres : 16x8, 18x9 , 20x10 , 22x11 mm. 

Faire offre en complément de gamme pour les autres tailles disponibles. 

Présentation : usage unique stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U., dans chaque bloc utilisateur, un dépôt nécessaire au fonctionnement (en 
quantité suffisante). 

 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

34 DTE 20 et 40CM
Code GEF : 566612 40 080/40032 160Unité1

34 BIF
Code GEF : 566609 30 080/40024 120Unité2

34 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 34 71 57 284 0

35

CC.PUNCH AORTIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Présentation sur manche long (20cm environ). 
Diamètre de 4.5mm (+/- 0,1mm). 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon PUNCH AORTIQUE. 

35 PUNCH AORTIQUE
Code GEF : 541370 1 200 180/400960 4 800Unité1

35 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 35 1 201 961 4 804 1

36

CC.TUBE TYPE VALSALVA NON VALVE - RANG 2 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Conduit dacron type Valsalva, non valvé. 
Diamètre de 24 à 34mm. 
  
Présentation : usage unique stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U., dans chaque bloc utilisateur, un dépôt nécessaire au fonctionnement (en 
quantité suffisante). 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

LOT AVEC 2 ATTRIBUTAIRES : RANG 1 et RANG 2 POUR DEPANNAGE (cf. RC et CCAP). Vous avez la possibilité de proposer un 
second prix en option pour la proposition de RANG 2. A défaut, le prix de l'offre de base sera appliqué pour le classement de RANG 1 
et le classement de RANG 2. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
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36 TUBE
Code GEF : 569037/549164 200 080/400160 800Unité1

36 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 36 201 161 804 0

37

CC.TUBE TYPE VALSALVA VALVE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Conduit dacron type Valsalva, avec valve aortique mécanique à double ailettes. 
Diamètre externe de l'anneau de 21 à 29 mm 
  
Présentation : usage unique stérile 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage mettre à disposition, dans chaque bloc utilisateur, un dépôt nécessaire au fonctionnement (en quantité 
suffisante). 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) du CHU de Toulouse des calibreurs en quantité suffisante nécessaires à la 
pose des tubes valsalva valvés. 

L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

37 TUBE VALVE
Code GEF : 567626 20 080/40016 80Unité1

37 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 37 21 17 84 0

38

CC.VALVE CARDIAQUE BIOLOGIQUE AORTIQUE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Valve cardiaque biologique péricardique ou porcine aortique. 
Diamètre de 19 à 29 mm 
Préciser les modalités de montage (feuillets et support) 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement. 
Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) du CHU des calibreurs nécessaires à la pose des valves proposées. 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
 Présentation : usage unique stérile 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION : LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE 
RAPPORT 60% - 40%. 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

38 VALVE
Code GEF : 546207/564509 800 080/400640 3 200Unité1

38 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 38 801 641 3 204 0
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39

CC.VALVE CARDIAQUE BIOLOGIQUE MITRALE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Valve cardiaque biologique péricardique ou porcine mitrale. 
Diamètre de 25 à 33 mm 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement en quantité suffisante. 
Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) du CHU des calibreurs nécessaires à la pose des valves proposées. 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

39 VALVE
Code GEF : 569691 200 080/400160 800Unité1

39 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 39 201 161 804 0

40

CC.VALVE CARDIAQUE MECANIQUE AORTIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Valve cardiaque mécanique à 2 ailettes, aortique diamètres 19 à 27mm. 

NB : préciser si vous disposez d’une valve aortique en petit diamètre (17mm) et si oui faire offre en complément. 
Le fournisseur s'engage à fournir à titre gracieux un testeur d'ailettes pour valve mécanique pour chaque valve achetée. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

40 VALVE
Code GEF : 568232 30 080/40024 120Unité1

40 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 40 31 25 124 0

41

CC.VALVE CARDIAQUE MECANIQUE MITRALE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Valve cardiaque mécanique à 2 ailettes, mitrale diamètre 19 à 33. 
  
NB : préciser si vous disposez d’une valve aortique en petit diamètre (17mm) et si oui faire offre en complément. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE :  

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement. 

Le fournisseur s'engage à fournir un testeur d'ailettes pour valve mécanique pour chaque valve achetée. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

41 VALVE
Code GEF : 567630 40 080/40032 160Unité1

41 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2
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Total des quantités du lot n° 41 41 33 164 0

42

CMF-CONFORMATEURS NARINAIRES 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Conformateurs narinaires destiné à maintenir la pointe du nez (ailes narinaires, dôme) et la cloison nasale dans une position choisie 
par le chirurgien pendant l’intervention, et ce durant la période post-opératoire. Utilisé dans les chirurgies pour reconstruction 
nasale notamment dans les fentes labio-palatines. 
Préciser si le dispositif nécéssite un moyen d’attache ou pas. 
Préciser le matériau utilisé. 
Préciser l’étendu de la gamme en terme de tailles. Les tailles doivent être adaptées pour les nourrissons / enfants / adolescents / 
adultes. 
Emballage unitaire 
Présentation : usage unique stérile.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

SPECIMEN : envoyer 1 échantillon du sous lot 1: nourrissons / enfants et 1 échantillon du sous lot 2 : adolescents / adultes. 

42 CONFORMATEUR NOURRISSON/ENFANT
Code GEF : 557537 30 180/40024 120Unité1

42 CONFORMATEUR ADOLESCENT / ADULTES
Code GEF : 557163 40 180/40032 160Unité2

42 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 42 71 57 284 2

43

CMF.CHIRURGIE MAXILLO- FACIALE ANCRAGE ORTHODONTIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Implants permettant l’ancrage orthodontique pour cas standard ou cas simple : plaques et vis. 
 - Faire offre pour des plaques en I et en T permettant l’ancrage orthodontique. Noter en 1ère ligne du sous lot 1, l'offre pour une 
plaque en T d'épaisseur 1mm et de longueur 7mm. Les autres références seront notées en suivant. 
 - Faire offre pour les vis adaptées pour ancrage palatin et ancrage vestibulaire. Longueurs demandées comprises entre 6 et 10 mm 
 - Faire offre pour les vis cruciformes. Longueurs demandées comprises entre 6 et 10 mm 
 - Faire offre pour l'ensemble des ancillaires/consommables à usage unique captifs et utiles pour l'ancrage orthodontique (axes 
cruciformes, forêts, clés cloches, ect...) 

Préciser la longueur et le diamètre de chaque vis. Préciser également le type de tête des vis et si amovible ou pas. 
Préciser l’épaisseur et la longueur des plaques. 
Préciser le conditionnement pour chacune des références. 

Préciser si la gamme existe à la fois en DM stérile et en DM re-stérilisable. Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
Faire des offres de prix pour les 2 gammes (stériles et non stériles). 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement du bloc. Il s’engage 
également à mettre à disposition les ancillaires.  
Etablir un descriptif de vos ancillaires.  
Le renouvellement des instruments suite à des casses sera pris en charge par le CHU. Le fournisseur s'engage à renouveler les 
instruments abimés par l'usure / l'utilisation habituelle. Vous préciserez dans votre offre le tarif des instruments captifs (forets, ...) 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

43
PLAQUE en I et en T
Annexe technique: 557859-557446
Code GEF : 556531/557341

60 080/40048 240Unité1

43 VIS
Code GEF : 528077/528936 800 080/400640 3 200Unité2
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43

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité3

43 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 43 862 690 3 448 0

44

CMF.CHIRURGIE MAXILLO- FACIALE ORTHOGNATIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Implants pour fixation orthognatique : plaques et vis. 
 - plaques fines ET standards, à la fois droites et non droites.  
 - plaques à réglage sur site (ou plaques à glissière). 
 - plaques de génioplastie. 
 - vis auto-taraudeuses et de rattrapage, pour système 2.0mm. 
 - vis autopréhensives sur système 1.2 et 1.4mm 

Noter en 1ère ligne du sous lot 1, une offre de prix pour une plaque droite 4 trous avec pont. Les autres références de plaques 
droites seront notées en suivant.  
Noter en 1ère ligne du sous lot 2, une offre de prix pour une plaque en L 5 trous avec pont moyen (de 3 à 8mm). Les autres 
références de plaques non droites seront notées en suivant.  
Noter en 1ère ligne du sous lot 3, une offre de prix pour une plaque à réglage in-situ 4 trous avec pont long (de 3 à 14mm ) épaisseur 
de 0,8 à 1mm. Les autres références de plaques à réglage seront notées en suivant.  
Noter en 1ère ligne du sous lot 4, une offre de prix pour une vis autotaraudeuse diamétre 2mm longueur 5mm. Les autres références 
des vis autotaraudeuses seront notées en suivant.  
Noter en 1ère ligne du sous lot 5, une offre de prix pour une vis de rattrapage diamétre 2,3mm longueur 6mm. Les autres références 
des vis autotaraudeuses seront notées en suivant.  

Faire une offre en complément de gamme pour les vis autoforeuses pour système 2.0 
Faire une offre en complément de gamme pour les plaques réversibles pour celles sans pont et pour celles qui ont un pont (pour 
toutes les longeurs de pont). 
Faire une offre en complément de gamme pour les plaques à glissière. 

Préciser la longueur et le diamètre des vis. Préciser le type de tête des vis. 
Préciser l’épaisseur des plaques, le nombre de trous, si présence de pont ou non ainsi que la longuer du pont, la forme (si plaque 
non droite),... 
Préciser si la plaque est préformée ou pas. 
Préciser le conditionnement pour chacune des références. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non). Faire des offres de prix pour 
les 2 gammes.  

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement du bloc. Il s’engage 
également à mettre à disposition les ancillaires. Etablir un descriptif de vos ancillaires. Il devra comporter OBLIGATOIREMENT un 
système transjugal adapté au matériel.  
Le renouvellement des instruments suite à des casses ou usures sera pris en charge par le CHU. Le fournisseur s'engage à 
renouveler les instruments abimés par l'usure / l'utilisation habituelle. Vous préciserez donc dans votre offre le tarif des instruments 
captifs (forets, ...).  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

44 PLAQUE DROITE
Code GEF : 318767 750 080/400600 3 000Unité1

44 PLAQUE NON DROITE
Code GEF : 318389 125 080/400100 500Unité2

44 PLAQUE A GLISSIERE 530 080/400424 2 120Unité3

44 VIS AUTOTARAUDEUSE 6 100 080/4004 880 24 400Unité4

44 VIS DE RATTRAPAGE
Code GEF : 536957 150 080/400120 600Unité5
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44 PLAQUE DE GENIOPLASTIE
Code GEF : 318767 100 080/40080 400Unité6

44

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité7

44 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité8

Total des quantités du lot n° 44 7 757 6 206 31 028 0

45

CMF.CHIRURGIE MAXILLO-FACIALE -BLOCAGE RAPIDE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Kit nécessaire pour réalisation d’un blocage rapide. 
 - Plaques  
 - Vis autoforantes 
  
L’offre devra être faite avec des plaques de grandes et petites tailles.  
L'offre concernant les vis devra comporter les vis autoforantes de diamètre 2.0mm et de longueur 8 mm et les vis de vérrouillage 
autoforantes de diamètre 2.0mm et de longueur 6 et 8 mm. 
Faire également en complément une proposition tarifaire pour un arc vissé. 
  
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique et en DM re-stérilisable. Faire des offres de prix pour les 2 gammes.  
Préciser les longueurs et le diamètre des vis pour chacune des références. Préciser le type de tête de vis 
Préciser le conditionnement pour chacune des références. 
Votre matériel devra être inscrit sur la LPPR. 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement du bloc en quantité 
suffisante. Il s’engage également à mettre à disposition les ancillaires. Etablir un descriptif de vos ancillaires.  
Le renouvellement des instruments suite à des casses sera pris en charge par le CHU. Le fournisseur s'engage à renouveler les 
instruments abimés par l'usure / l'utilisation habituelle. Vous préciserez dans votre offre le tarif des instruments captifs (forets, ...). 

 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

45 PLAQUES 10 080/4008 40Unité1

45 VIS AUTOFORANTES 1 000 080/400800 4 000Unité2

45

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité3

45 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 45 1 012 810 4 048 0
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46

CMF.CHIRURGIE MAXILLO-FACIALE PLANCHER ORBITAIRE TITANE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Plancher en titane prémodelé pour reconstructions anatomiques de la paroi médiale de l’orbite et du plancher orbitaire : plaques et 
vis. 
 - plaques fines ET standards, droites et non droites 
 - planchers orbitaires prémodelées + maille 
 - vis autotaraudeuses de diamètre 1.5mm et de rattrapage 1.8mm. Longueur 3 à 6 mm 

Noter en 1ère ligne du sous lot 1, une offre de prix pour une plaque droite 20 trous sans pont, épaisseur 0,7mm. Les autres 
références de plaques droites seront notées en suivant (épaisseurs attendues 0.5, 0.7 et 0.8 mm). 
Noter en 1ère ligne du sous lot 5, une offre de prix pour une plaque en L 2+3 trous, épaisseur 0,8mm. Les autres références de 
plaques non droites seront notées en suivant. Etablir un descriptif de l’ensemble de vos plaques non droites. 

Faire une offre en complément de gamme pour les vis autotaraudeuses (diamètre 1.5mm / longueur de 4 à 12mm). 
Préciser la longueur et le type de tête des vis. 
Préciser l’épaisseur des plaques et le nombre de trous. 
Préciser la forme des plaques quand elles sont non droites. 
Préciser la taille du plancher orbitaire préformé (""large"" ou ""small""). 
Préciser l'épaisseur de la maille. 
Préciser le conditionnement pour chacune des références. Des propositions pourront être faites pour d'autres conditionnements en 
complément de gamme. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique et en DM Re-stérilisable (livré stérile ou non). Faire une offre de prix pour la 
gamme non stérile et en complément pour la gamme stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement du bloc en quantité 
suffisante. Il s’engage également à mettre à disposition les ancillaires associés. Etablir un descriptif de vos ancillaires.  
Le renouvellement des instruments suite à des casses ou usures sera pris en charge par le CHU. Le fournisseur s'engage à 
renouveler les instruments abimés par l'usure / l'utilisation habituelle. Vous préciserez dans votre offre le tarif des instruments 
captifs (forets, ...). 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

46 PLAQUE DROITE 20 080/40016 80Unité1

46 VIS AUTOTARAUDEUSE 1.5 435 080/400348 1 740Unité2

46 VIS DE RATTRAPAGE 1.8 40 080/40032 160Unité3

46 PLAQUE ORBITAIRE + MAILLE 20 080/40016 80Unité4

46 PLAQUE NON DROITE 70 080/40056 280Unité5

46

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité6

46 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité7

Total des quantités du lot n° 46 587 470 2 348 0
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47

CMF.CHIRURGIE MAXILLO-FACIALE RECONSTRUCTION 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

 Ostéosynthèse pour chirurgie maxillo-faciale en titane modulaire pour reconstruction mandibulaire : plaques et vis. Système 2.3/2.5 
et 2.7/2.8 
 - plaques de reconstruction, droites ou non droites (angle mandibulaire) 
 - vis autotaraudeuses et de verrouillage pour système 2.3/2.5mm  
 - vis d'urgence autotaraudeuse 2.7mm 
 - adaptateur têtes condyliennes et plaques de fixation pour adpatateur de tête condylienne et vis associées. 
  
Noter en 1ère ligne du sous lot 1, une offre de prix pour une plaque droite 12 trous sans pont, épaisseur 2,5mm. Les autres 
références de plaques droites seront notées en suivant. 
Noter en 1ère ligne du sous lot 2, une offre de prix pour une plaque coudée 7+23 trous, épaisseur 2,5mm. Les autres références de 
plaques non droites seront notées en suivant. Etablir un descriptif de l’ensemble de vos plaques non droites. 
Pour le sous lot 3, préciser si les plaques sont prémodelées et leurs tailles. 

Préciser les longueurs, le diamètre et de type de tête des vis pour chacune des références 
Préciser l’épaisseur, le nombre de trous des plaques. 
Les plaques totales ou partielles non droites doivent être proposées pour le côté droit et le côté gauche. 
Préciser le conditionnement pour chacune des références. L'offre sera réalisée pour un conditionnement unitaire. Des propositions 
pourront être faites pour d'autres conditionnements en complément de gamme. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

Faire une offre en complément de gamme pour les gabarits pour les plaques. 
  
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non). Faire offres de prix pour la 
gamme non stérile et en complément pour la gamme stérile. Préciser la possibilité de mettre à disposition des fantômes pour les 
plaques stériles. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement du bloc. Il s’engage 
également à mettre à disposition les ancillaires. Etablir un descriptif de vos ancillaires. Il devra comporter OBLIGATOIREMENT un 
système transjugal adapté au matériel. 
Le renouvellement des instruments suite à des casses ou usures sera pris en charge par le CHU. Le fournisseur s'engage à 
renouveler les instruments abimés par l'usure / l'utilisation habituelle. Vous préciserez dans votre offre le tarif des instruments 
captifs (forets, ...). 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

47 PLAQUE RECONSTRUCTION DROITE 270 080/400216 1 080Unité1

47 PLAQUE RECONSTRUCT NON DROITE 20 080/40016 80Unité2

47 VIS D'URGENCE 80 080/40064 320Unité3

47
VIS AUTOTARAUDEUSE ET VERROUILLAGE 
SUR PLAQUE 330 080/400264 1 320Unité4

47
PROTHESE CONDYLIENNE PROV SUR 
PLAQUE + VIS 65 080/40052 260Unité5

47

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité6

47 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité7

Total des quantités du lot n° 47 767 614 3 068 0
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48

CMF.CHIRURGIE MAXILLO-FACIALE TRAUMATOLOGIE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

 Ostéosynthèse pour chirurgie maxillo-faciale en titane modulaire pour utilisation dans toute la région cranio-faciale : plaques et vis. 
Pour systèmes 1mm /1.2mm - 1.5/1.7mm - 2.0mm. 
 - plaques fines et standards, droites et non droites 
 - vis autoforeuses et/ou autotaraudeuses  
 - vis de rattrapage 
 - Grille (ou mesh), toutes tailles 
  
Noter en 1ère ligne du sous lot 1, une offre de prix pour une plaque droite 4 trous sans pont, système 2.0. Les autres références de 
plaques droites seront notées en suivant.  
Noter en 1ère ligne du sous lot 2, une offre de prix pour une plaque en L 6 trous avec pont de 8mm environ, système 1.7. Les autres 
références de plaques non droites seront notées en suivant.  

Préciser les longueurs, le diamètre et de type de tête des vis pour chacune des références 
Préciser l’épaisseur, le nombre de trous des plaques et la présence ou non de pont. Etablir un descriptif de l’ensemble de vos 
plaques non droites. 
Les plaques totales ou partielles non droites doivent être proposées pour le côté droit et le côté gauche. 
Préciser le conditionnement pour chacune des références. L'offre sera réalisée pour un conditionnement unitaire. Des propositions 
pourront être faites pour d'autres conditionnement en complément de gamme. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non). Faire offres de prix pour la 
gamme non stérile et en complément pour la gamme stérile. Préciser la possibilité de mettre à disposition des fantômes pour les 
plaques stériles. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement du bloc en quantité 
suffisante. Il s’engage également à mettre à disposition les ancillaires associés.  
Etablir un descriptif de vos ancillaires. Il devra comporter OBLIGATOIREMENT un système transjugal adapté au matériel. 
Le renouvellement des instruments suite à des casses ou usures sera pris en charge par le CHU. Le fournisseur s'engage à 
renouveler les instruments abimés par l'usure / l'utilisation habituelle. Vous préciserez dans votre offre le tarif des instruments 
captifs (forets, ...). 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

48 PLAQUE DROITE 100 080/40080 400Unité1

48 PLAQUE NON DROITE 1 300 080/4001 040 5 200Unité2

48
VIS AUTOTARAUDEUSE ET/ OU 
AUTOFOREUSE 6 000 080/4004 800 24 000Unité3

48 GRILLE (ou MESH) 300 080/400240 1 200Unité4

48 VIS de RATTRAPAGE 0 080/400Unité5

48

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité6

48 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité7

Total des quantités du lot n° 48 7 702 6 162 30 808 0
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49

CMF.FRACTURE CONDYLIENNE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Ostéosynthèse pour chirurgie maxillo-faciale en titane modulaire pour le traitement des fractures condyliennes et sous-condyliennes 
: plaques et vis pour systèmes 2.0 et 2.4. 
 - plaques spécifiques pour fractures condyliennes. Noter en 1ère ligne du sous lot 1, l'offre pour une plaque sous condylienne type 
lambda 7 trous. Les autres références seront mises en suivant. 
 - plaques droites. Noter en 1ère ligne du sous lot 2, l'offre pour une plaque droite d'adaptation 4 trous épaisseur 1mm. Les autres 
références seront mises en suivant. 
 - plaques non droites. Noter en 1ère ligne du sous lot 3, l'offre pour une plaque carrée 4 trous. Les autres références seront mises 
en suivant. 
 - vis autoforeuses et/ou autotaraudeuses  
 - vis de vérrouillage 

Préciser les longueurs (allant de 5 à 14mm) et le diamètre des vis pour chacune des références. 
Préciser le type de tête de vis. 
Etablir un descriptif pour chacune des références de plaques : 
 - préciser le nombre de trous,  
 - précisier la présence d'un coude ou non,  
 - préciser la forme si non droite,  
 - préciser si elle est adaptable ou non, 
 - préciser l'épaisseur. ...) 
Préciser le conditionnement pour chacune des références. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non). Faire des offres de prix pour la 
gamme non stérile et en complément pour la gamme stérile 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement du bloc en quantité 
suffisante. Il s’engage également à mettre à disposition les ancillaires.  
Etablir un descriptif de vos ancillaires. Il devra comporter OBLIGATOIREMENT un système transjugal adapté au matériel. 
Le renouvellement des instruments suite à des casses ou usures sera pris en charge par le CHU. Le fournisseur s'engage à 
renouveler les instruments abimés par l'usure / l'utilisation habituelle. Vous préciserez dans votre offre le tarif des instruments 
captifs (forets, ...). 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

49 PLAQUE DE CONDYLE 100 080/40080 400Unité1

49 PLAQUE DROITE SYSTEME 2.0 50 080/40040 200Unité2

49 PLAQUE NON DROITE SYSTEME 2.0 200 080/400160 800Unité3

49
VIS AUTOTARAUDEUSE ET/OU 
AUTOFOREUSE 600 080/400480 2 400Unité4

49 VIS DE VERROUILLAGE 350 080/400280 1 400Unité5

49

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité6

49 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité7

Total des quantités du lot n° 49 1 302 1 042 5 208 0
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50

CMF.IMPLANT ZYGOMATIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Implants zygomatiques permettant une réhabilitation complète fixe d’un maxillaire fortement résorbé (Quad Zygoma) 
 - Faire offre pour les implants zygomatiques 
 - Faire offre pour l’ensemble des éléments permettant l’accastillage 
 - Faire offre en accessoires pour les composants à usage unique (forêts, ect..) 

Préciser les différentes longueurs d’implant et les angulations possibles.  
Préciser le conditionnement pour chacune des références. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement du bloc. Il s’engage 
également à mettre à disposition les ancillaires.  
Etablir un descriptif de vos ancillaires.  
Le renouvellement des instruments suite à des casses ou usures sera pris en charge par le CHU. Vous préciserez donc dans votre 
offre le tarif des instruments captifs. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
L'établissement se réserve le droit d'activer ou non les essais après ouverture de lots. 

50 IMPLANT 20 080/40016 80Unité1

50 ACCASTILLAGE 40 080/40032 160Unité2

50 INSTRUMENTATION CAPTIVE UU 1 0100/4001 4Unité3

50 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 50 62 50 248 0

51

CMF.IMPLANTS CRANIO-FACIAUX SUR MESURE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

L’offre réalisée devra comprendre :  
 - Les implants craniofaciaux sur mesure inscrits sur la LPPR 
 - L’assistance à la conception de l’implant sur mesure. 
Décrivez les moyens techniques liés à cette prestation : assistance technique opérationnelle, formation, délai,... 
  
Faire la proposition tarifaire, en 1ère ligne du sous lot 1, pour un implant d'une taille < 125cm² 
Faire une offre en complément de gamme pour d'enventuels guides utiles (guides de coupe, guide de marquage ou guide de 
positionnement). 
Préciser le matériau de l'implant. 
Préciser l'étendue de votre gamme et faire une offre en complément pour toutes les références . 
Préciser si les implants sont livrés stériles ou non. 

Le critère de choix tiendra compte des modalités concernant l'assistance à la conception, le délai de fabrication, le délai de livraison, 
et le recul clinique des sociétés sur cette prestation. 

PRESTATION A INTEGRER Damme et faire une offre en complément pour toutes les références. 
Préciser si présence d'un code LPPR ou non. ANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage également à mettre à disposition les ancillaires associés. Le renouvellement des instruments suite à des 
casses sera pris en charge par le CHU. Le fournisseur s'engage à renouveler les instruments abimés par l'usure / l'utilisation 
habituelle. Vous préciserez dans votre offre le tarif des instruments captifs. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 50% / 50% 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

51 IMPLANT DE CRANIOPLASTIE SUR MESURE
Code GEF : 553470 250 080/400200 1 000Unité1

51 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 51 251 201 1 004 0
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52

CONSOMMABLES / ROBOT: ExactaMix 2400 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Consommables compatibles (hors poches) avec l’Automate BAXA Exacta Mix EM2400 dont tubulures, connectiques poches et valve 
de transfert. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque sous-lot (1,2,3,4 et 5) 

52
CONNECT/POCHE LUER MALE H93867P/ 
AUTOMATE EM2400 BAXA
Code GEF : 546824

1 000 10/4004 000Unité1

52
TUBUL GRAND VOLUME+PRISE AIR 
H938174 P/AUTOMATE EM2400
Code GEF : 546827/317567

8 000 10/40032 000Unité2

52
TUBUL P/CONNECT SERINGUE 
H938176P/AUTOMATE EM2400
Code GEF : 546829/317569

5 000 10/40020 000Unité3

52
TUBUL PETIT VOLUME+PRISE AIR 
H938175 P/AUTOMATE EM2400
Code GEF : 546828/317568

2 000 10/4008 000Unité4

52
VALVE TRANSFERT H938724E 
P/AUTOMATE EM2400
Code GEF : 546823

800 10/4003 200Unité5

52 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 00/4004Unité6

Total des quantités du lot n° 52 16 801 67 204 5

53

DIG-AIGUILLE ECHOENDOSCOPIE CYTOPONCTION 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Aiguille d'échoendoscopie permettant l'aspiration et la biopsie (FNA et FNB) 
Taille : 19 à 25 G. 
Préciser le poids des conditionnements 
Emballage Unitaire 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

53 AIG A BIOPSIE
Code GEF : 547312/547311 450 080/400360 1 800Unité1

53 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 53 451 361 1 804 0

54

DIG-ANSE A FILET 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Dispositif destiné à la récupération de polypes et/ou de corps étrangers. 
Anse munie d'un filet permettant de voir à travers . 
Rotative 
Taille du filet standard environ 3 cm de large et 6 cm de profondeur. 
Préciser la largeur de la gamme. 
Compatible avec un endoscope de 2.8 mm de diamètre. 

Emballage Unitaire 
Présentation : usage unique . 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de anse à filet. 

54 ANSE
Code GEF : 516321 350 180/400280 1 400Unité1

eEpicure 6.2GHT Hute Garonne Tarn Ouest GHT Haute Garonne Tarn Ouest - Pharmatic



Lot Libellé Qté  
estimative 

27 / 139

Nb spéc.

AODMS AO SPECIALISE 2026-2030 (Période du 01/04/2026 au 31/03/2028)

%

28/05/2025

Qte mini Qte maxiUnitéSL

Catalogue des besoins

54 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 54 351 281 1 404 1

55

DIG-CLIP DE FERMETURE A USAGE UNIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Clip prémonté usage unique rotatif et repositionnable, sur système de pose à usage unique, permettant 
la fermeture des perforations luminales du tube digestif de moins de 20 mm 

 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

55 CLIP
Code GEF : 569528 450 080/400360 1 800Unité1

55 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 55 451 361 1 804 0

56

DIG-CLIP HEMOSTASE A USAGE UNIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Clip prémonté usage unique rotatif et repositionnable en 16 mm, sur système de pose à usage unique, permettant 
l'hémostase en endoscopie digestive. 

Précisez toutes les tailles d’ouverture du clip disponibles. 

 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

56 CLIP
Code GEF : 543505 1 300 080/4001 040 5 200Unité1

56 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 56 1 301 1 041 5 204 0

57

DIG-CLIP HEMOSTASE A USAGE UNIQUE RECHARGEABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Clip prémonté usage unique rechargeable, rotatif et repositionnable, sur système de pose à usage unique, permettant l'hémostase ou 
le marquage en endoscopie digestive. 
Préciser le nombres de clips complémentaires stériles à recharger sur la poignée 
Précisez toutes les tailles d’ouverture du clip disponibles  

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

57 CLIP HEMOSTASE 800 080/400640 3 200Unité1

57 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 57 801 641 3 204 0
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58

DIG-PINCE A BIOPSIE DIGESTIVE ADULTE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  
  
Pince à biopsie digestive pour adulte, gainée sur toute la longueur. 
Diamètre externe de la gaine 2.2 mm environ. 
Sous lot 1 Pince à biopsie avec aiguille, longueur : 230 cm environ. 
Sous lot 2 Pince à biopsie sans aiguille, longueur : 230 cm environ. 
  
Emballage Unitaire 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  

58 PINCE A/ AIG 230cm
Code GEF : 541296 1 800 080/4001 440 7 200Unité1

58 PINCE S/ AIG 230cm
Code GEF : 541297 7 200 080/4005 760 28 800Unité2

58 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 58 9 001 7 201 36 004 0

59

DIG-PINCES DE PREHENSION POUR CORPS ETRANGERS 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Pinces de préhension pour corps étranger présentant des mors de type pelican compatibles avec un canal opérateur de diamètre 2.0 
et 2.8 mm, longueur environ 180 à 230 cm. 

Précisez l’étendue de votre gamme avec la longueur et l’ouverture des mors. 
Sous Lot 1 : Pince de préhension pédiatrique  
Sous Lot 2 : Pince de préhension adulte 
Emballage Unitaire 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

59 PINCES PEDIATRIQUES
Code GEF : 506307 50 080/40040 200Unité1

59 PINCE
Code GEF : 514175 800 080/400640 3 200Unité2

59 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 59 851 681 3 404 0
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60

DIG-TUBULURES IRRIGATION POUR POMPE DE LAVAGE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Ce lot comprend : 

-Tubulures d’irrigation pour pompe à lavage sans phtalates et sans bisphénol A réutilisables sur 24h. 
-Connecteurs pour canal auxiliaire avec valve anti-retour à usage unique compatibles avec des endoscopes Olympus 

Emballage Unitaire 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engager à Mettre A Disposition (MAD) du CHU de Toulouse des pompes à lavage (au moins 12) compatibles avec ces 
tubulures pour les 3 endoscopies (Purpan, Rangueil et Hôpital des Enfants) et en assurer la maintenance pendant toute la durée du 
marché. 

L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

60 TUBULURE
Code GEF : 549465 4 500 080/4003 600 18 000Unité1

60 CONNECTEUR A VALVES AR
Code GEF : 560582 16 000 080/40012 800 64 000Unité2

60 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 60 20 501 16 401 82 004 0

61

GYN-DISPOSITIF SUTURE POUR CURE DE PROLAPSUS PAR SACROSPINOFIXATION VAGINALE (Richter…) 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

L'offre doit comprendre: 
- Dispositif attrape suture ou applicateur 
Préciser si prémonté ou non 
Préciser si usage unique ou restérilisable 
- Aiguille à suture 
- Sutures: préciser la gamme existante et faire en complément pour toutes les références 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

61 DISPOSITIF SUTURE
Code GEF : 560613/566301 150 080/400120 600Unité1

61 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 61 151 121 604 0

62

INTERV.A. AIGUILLE GUIDE CARDIO 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

- Aiguille guide pour technique Seldinger 
 - Taille 17 G  
 - Longueur : 70 mm à 80 mm. 
 - Embase transparente. 
  
 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon aiguille intro en 17G. 

62 AIGUILLE GUIDE
Code GEF : 88207 12 000 180/4009 600 48 000Unité1

62 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2
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Total des quantités du lot n° 62 12 001 9 601 48 004 1

63

INTERV.A. CATH ANGIOGRAPHIE CORONAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter pour coronarographie ou ventriculographie. 
 Préciser le matériau et si votre cathéter est armé. 
 Taille de 4 à 6F 
 Compatible Guide 0.035 inch 
 Courbure : Judkins, Pigtail, Amplatz, Multipurpose et autres courbures (coromammaire, etc) 
 Longueur : entre 100 et 125 cm. 
  
 NB : Le critère de choix tiendra compte du rapport rigidité/souplesse garantissant la mise en place du catheter et la tenue ainsi que 
de la lumière interne du cathéter garantissant le débit. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 3 échantillons : 
1 CATH JUDKINS 5F JL 3.5 
+ 1 CATH AMPLATZ 6F AL1  
+ 1 CATH PIGTAIL 6F. 

63 CATH ANGIOGRAPHIE CORONAIRE
Code GEF : 301621 28 000 380/40022 400 112 000Unité1

63 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 63 28 001 22 401 112 004 3

64

INTERV.A. CATH ANGIOGRAPHIE PERIPH. 0.035 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter pour angiographie périphérique courbure droite, pigtail, multipurpose, viscérale, cobra (1/2/3) et rénale, haut débit, de 
rigidité satisfaisante. 
Taille 4 et 5F 
Compatible guide 0.035 inch 
Pression maximale nominale supérieure ou égale à 900 psi 
Longueur 65, 90 et 110 cm. 
  
NB : Le critère de choix tiendra compte du rapport rigidité/souplesse garantissant la mise en place du catheter et la tenue ainsi que 
de la lumière interne du cathéter garantissant le débit. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 CATH COBRA2 4F LONGUEUR 100 CM ET 1 CATH PIGTAIL 5F LONGUEUR 65 CM. 

64 CATH ANGIOGRAPHIE PERIPH. 0.035
Code GEF : 543429/540023 5 600 280/4004 480 22 400Unité1

64 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 64 5 601 4 481 22 404 2
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65

INTERV.A. CATH ANGIOGRAPHIE. 0.035 CEREBRALE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter pour artériographie cérébrale courbure type Bentson, Simmons, Berenstein et Vertébral, haut débit, de rigidité 
satisfaisante. 
 Polyamide armé. 
 Taille : 4 F - 5 F. 
 Longueur : 100cm et 125cm. 
 Compatible avec guide de 0.035 inch. 
 Pas d'oeil latéral.  
 Pression maximale nominale supérieure ou égale à 900psi 
  
 NB : Le critère de choix tiendra compte du rapport rigidité/souplesse garantissant la mise en place du catheter et la tenue ainsi que 
de la lumière interne du cathéter garantissant le débit. 
  
 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 cathéter 5F de chaque courbure (Bentson, Simmons, Berenstein et Vertébral) en 100 cm. 

65
CATH ANGIOGRAPHIE PERIPH. 0.035 
CEREBRALE
Code GEF : 541497

3 600 480/4002 880 14 400Unité1

65 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 65 3 601 2 881 14 404 4

66

INTERV.A. CATHETER EMBOLECTOMIE ARTERIELLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter à ballonnet permettant l'élimination rapide des embols et des thrombus des artères. 
Cathéter à simple ou double lumière, diamètres 2 à 7F 
Longueur utile entre 40 et 80cm 
  
Présentation : Usage Unique Stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 de cathéter d’embolectomie simple lumière en 4F 80cm (sous-lot n°1) et un spécimen de cathéter 
d’embolectomie double lumière en 5,5 ou 6F, 40cm (sous-lot n°2). 

66 CATHETER SIMPLE LUMIER DIAM 2 A 7RF
Code GEF : 301515 1 700 180/4001 360 6 800Unité1

66
CATHETER " OTW" DBLE LUMIERE DIAM 3 
A 7FR
Code GEF : 301508

200 180/400160 800Unité2

66 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 66 1 901 1 521 7 604 2

67

INTERV.A. CATHETER POUR MESURE / POSE ENDOP. AORTIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF:  

Cathéter de mesure utilisé lors des procédures d'angioplastie périphérique notamment pose d'endoprothéses aortiques abdominales. 
Le cathéter doit disposer de marques tous les 1 cm repérables aux rayons X sur 20 cm, résister à la pression (cath armé), extrémité 
pigtail de préférence perforée de 10 oeils pour les injections de produits de contraste. 
Diamètre 5 F et longueur souhaitée entre 100 et 110 cm. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme." 

SPECIMEN: Envoyer 1 CATHETER en 5 F 110cm 

67 CATH.
Code GEF : 540055 250 180/400200 1 000Unité1

eEpicure 6.2GHT Hute Garonne Tarn Ouest GHT Haute Garonne Tarn Ouest - Pharmatic



Lot Libellé Qté  
estimative 

32 / 139

Nb spéc.

AODMS AO SPECIALISE 2026-2030 (Période du 01/04/2026 au 31/03/2028)

%

28/05/2025

Qte mini Qte maxiUnitéSL

Catalogue des besoins

67 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 67 251 201 1 004 1

68

INTERV.A. DILATATEUR EFFILE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Dilatateur effilé : 
 - Taille 6 à 18F 
 - Longueur : 20 cm environ 
  
 Présentation en emballage unitaire stérile par taille de dilatateur 
  
 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 DILATATEUR 10F 

68 DILATATEUR FASCIAS
Code GEF : 302940 800 180/400640 3 200Unité1

68 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 68 801 641 3 204 1

69

INTERV.A. DILATATEUR VAISSEAUX 5 A 10F 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Dilatateur pour vaisseaux . 
 - Diamètres : 5F à 10F. 
 - Préciser les tailles de guide compatible en fonction du diamètre du dilatateur. 
 - Longueurs : 19 cm à 20 cm 
  
Préciser si repérage ORX. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 DILATATEUR 8F 

69 DILAT.
Code GEF : 302930 800 180/400640 3 200Unité1

69 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 69 801 641 3 204 1

70

INTERV.A. FILTRE POUR VEINE CAVE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Filtre percutané pour veine cave retirable jusqu' à 3 mois. 
Introduction par voie fémorale ou jugulaire. 
  
Diamètre déployé inférieur à 32 mm 

Preciser la composition du kit d'introduction. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

70 FILTRE VOIE FEMORALE
Code GEF : 548525 200 080/400160 800Unité1

70 FILTRE VOIE JUGULAIRE
Code GEF : 548526 30 080/40024 120Unité2

70 SET D' EXTRACTION DU FILTRE
Code GEF : 545958 20 080/40016 80Unité3
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70 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 70 251 201 1 004 0

71

INTERV.A. GUIDE AMPLATZ 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Guide rigide AMPLATZ, superstiff, avec extrémité souple sur 1, 3 ou 7 cm 
Longueurs demandées : 75 – 145 - 180 - 260 cm. 
Diamètres demandés : 0.035 - 0.038 inch. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 GUIDE AMPLATZ 75cm 0.035 EXTREMITE SOUPLE 7 CM ET 1 GUIDE AMPLATZ 180cm 0.035 EXTREMITE 
SOUPLE 7 CM 

71 GUIDE AMPLATZ
Code GEF : 304321 5 600 280/4004 480 22 400Unité1

71 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 71 5 601 4 481 22 404 2

72

INTERV.A. GUIDE ANGIOGRAPHIE DROIT OU J 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Guide âme fixe ou mobile téflonné. 
 - Diamètres : 0.025 et 0.035 inch. 
 - Longueurs : 150 - 180 et 260 cm. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 guide à âme fixe, 0.035 inch, J, en 260 cm. 

72
GUIDE DROIT AME FIXE 150CM DIAM 
0.025
Code GEF : 304335

200 080/400160 800Unité1

72
GUIDE DROIT AME FIXE 260CM DIAM 
0.035
Code GEF : 304338

1 200 080/400960 4 800Unité2

72

GUIDE J AME FIXE 150CM DIAM 0.035
Annexe technique: 

Code GEF : 304314
5 000 080/4004 000 20 000Unité3

72 GUIDE J AME FIXE 180CM DIAM 0.035
Code GEF : 304313 3 000 080/4002 400 12 000Unité4

72 GUIDE J AME MOBILE 150CM DIAM 0.035
Code GEF : 304315 300 080/400240 1 200Unité5

72 GUIDE J AME FIXE 260CM DIAM 035
Code GEF : 540254 8 000 180/4006 400 32 000Unité6

72 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité7

Total des quantités du lot n° 72 17 701 14 161 70 804 1
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73

INTERV.A. GUIDE HYDROPHILE LG 150/180 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Guide hydrophile sur toute sa longueur. 
 Forme droite et angulée  
 Standard et rigide 
 Longueur du guide 150 et 180 cm. 
 Diamètre 0.025 - 0.035 inch. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer1 GUIDE ANGULE STANDARD 180 CM en 0.035 
  

73 GUIDE ANGULE RIGIDE
Code GEF : 304329 2 000 080/4001 600 8 000Unité1

73 GUIDE ANGULE STANDARD
Code GEF : 304323 8 500 180/4006 800 34 000Unité2

73 GUIDE DROIT STANDARD
Code GEF : 304342 6 000 080/4004 800 24 000Unité3

73 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 73 16 501 13 201 66 004 1

74

INTERV.A. GUIDE HYDROPHILE LONGUEUR 260 CM 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Guide hydrophile sur toute sa longueur. 
Forme droit et angulé 
Standard et Rigide  
Longueur du guide 260 cm 
Diamètre en 0.025 et 0.035 inch 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 guide 0.035 260Ccm ANGULE STANDARD (sous -lot 1) et 1 guide 0.035 ANGULE RIGIDE (sous -lot 2). 

74 GUIDE 260cm rigide
Code GEF : 304332 1 600 180/4001 280 6 400Unité1

74 GUIDE 260cm std
Code GEF : 304344 1 200 180/400960 4 800Unité2

74 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 74 2 801 2 241 11 204 2

75

INTERV.A. GUIDE RIGIDE LONGUEUR 180 ET 260 CM TYPE ROSEN 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Guide sur toute sa longueur. 
Forme ROSEN 
Longueur du guide : 180 et 260 cm 
Diamètre en 0.025 et 0.035 inch 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 GUIDE 0.035 260CM ANGULE STANDARD ET 1 GUIDE 0.035 ANGULE RIGIDE. 

75 GUIDE 180CM
Code GEF : 546160 600 180/400480 2 400Unité1
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75 GUIDE 260CM
Code GEF : 547657 200 180/400160 800Unité2

75 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 75 801 641 3 204 2

76

INTERV.A. INTRODUCTEUR GAINE 30 CM 20 à 24F 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Introducteur avec valve hémostatique de 30 (+/-5) cm de longueur, sans aiguille d'introduction 
 Le set comprend :  
 - Une gaine de longueur 30 (+/-5) cm avec valve hémostatique. 
- Taille de 20 à 24F. 
 - compatible avec guide de taille 0.035 ou 0.038 inch 
 - Un dilatateur de vaisseaux. 
 - Marquage ORX obligatoire à l'extrémité de la canule. 
 Préciser si autres éléments dans votre set. 

Faire offre complémentaire des autres diamètres de votre gamme 

 NB : Le choix tiendra compte de la qualité de la gaine et notamment de sa résistance à la plicature. 

 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

 SPECIMEN: Envoyer 1 INTRO 20F 

76 INTRO. 30CM 20 à 24F
Code GEF : 566460 200 180/400160 800Unité1

76 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 76 201 161 804 1

77

INTERV.A. INTRODUCTEUR GAINE 30CM 12 à 18F 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Introducteur avec valve hémostatique de 30 (+/-5) cm de longueur, sans aiguille d'introduction 
 Le set comprend :  
 - Une gaine de longueur 30 (+/-5) cm avec valve hémostatique. 
- Taille de 12 F à 18F. 
 - compatible avec guide de taille 0.035 ou 0.038 inch 
 - Un dilatateur de vaisseaux. 
 - Marquage ORX obligatoire à l'extrémité de la canule. 
 Préciser si autres éléments dans votre set. 

NB : Le choix tiendra compte de la qualité de la gaine et notamment de sa résistance à la plicature. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

 SPECIMEN: Envoyer 1 INTRO 16F 

77 INTROD
Code GEF : 547729 800 180/400640 3 200Unité1

77 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 77 801 641 3 204 1
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78

INTERV.A. INTRODUCTEUR GAINE COURTE AVEC AIGUILLE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Introducteur à valve. 
Le set comprend au minimum : 
 - une aiguille 18 ou 20G 
 - un guide 0.035 inch, longueur de 45 à 50 cm. 
 - un dilatateur de vaisseaux. 
 - une gaine de 7 cm ou de 10cm environ, avec valve hémostatique. 
 - un prolongateur en dérivation latérale. 
 - taille de 4F à 8F. 
 Préciser si autres éléments dans votre set. 
  
Faire offre complémentaire des autres diamètres disponible dans votre gamme 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

 SPECIMEN: Envoyer 1 INTRO 4F 7CM (sous-lot n°1) et 1 INTRO 5F 10 CM (sous-lot n°2). 

78 GAINE 7 CM
Code GEF : 541767 800 180/400640 3 200Unité1

78 GAINE 10 CM
Code GEF : 541770 2 500 180/4002 000 10 000Unité2

78 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 78 3 301 2 641 13 204 2

79

INTERV.A. INTRODUCTEUR GAINE COURTE SANS AIGUILLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Introducteur à valve, sans aiguille d'introduction 
Le set comprend :  
 - Une gaine de longueur comprise entre 10 et 13cm avec valve hémostatique. 
- Tailles de 4 F A 9 F 
 - Un prolongateur en dérivation latérale avec robinet 3 voies. 
 - Un guide 0.035 inch, longueur 45 à 50 cm. 
 - Un dilatateur de vaisseaux. 
 Préciser si autres éléments dans votre set 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.. 

SPECIMEN: Envoyer 1 INTRO 6F 

79 INTROD. 4 à 9F
Code GEF : 304790 20 000 180/40016 000 80 000Unité1

79 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 79 20 001 16 001 80 004 1
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80

INTERV.A. INTRODUCTEUR GAINE COURTE VOIE RADIALE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 
  
Set d'introduction voie radiale comprenant : 
 - Une aiguille introduction diamètre entre 20G et 22G. 
 - Une gaine entre 7 et 10cm de longueur, avec valve hémostatique. 
 - Un prolongateur en dérivation latérale avec robinet 3 voies. 
 - Un guide de 0.025inch maximum. 
 - Un dilatateur de vaisseaux. 
 - Diamètres de 5 F à 7 F 
 Préciser si autres éléments dans votre set. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 INTRO 6F en 7cm 

80 INTROD.5 A 7 F
Code GEF : 545828 13 000 180/40010 400 52 000Unité1

80 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 80 13 001 10 401 52 004 1

81

INTERV.A. INTRODUCTEUR GAINE LONGUEUR INTERMEDIAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Introducteur avec valve hémostatique de longueurs 23 ou 30 cm et 45 cm environ, sans aiguille d'introduction 
 Le set comprend :  
 - Une gaine 23 ou 30 cm, ou 45 cm avec valve hémostatique. 
 - Un guide 0.035 inch. 
 - Un dilatateur de vaisseaux. 
 - Tailles de 5 F à 9 F. 
 - Marquage ORX obligatoire à l'extrémité de la canule. 
 Préciser si autres éléments dans votre set. 

Faire offre complémentaire avec set d’introduction d’autres longueurs (au-delà de 45cm) 

NB : Le choix tiendra compte de la qualité de la gaine et notamment de sa résistance à la plicature. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.. 

SPECIMEN: Envoyer 1 INTRO 7F EN 23 OU 30 CM (sous-lot n°1) ET 1 INTRO 6F 45 CM (sous-lot n°2). 

81 INTRO. 23CM ou 30CM
Code GEF : 560671 1 000 180/400800 4 000Unité1

81 INTRO. 45 CM
Code GEF : 542426 1 000 180/400800 4 000Unité2

81 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 81 2 001 1 601 8 004 2
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82

INTERV.A. INTRODUCTEUR PELABLE / GASTROSTOMIE PERCUTANEE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Le système d'introduction doit se composer : 
 - d'un dilatateur coaxial de longueur 20cm, à extremité effilée, 
 - d'une gaine pelable de longueur 15cm. 
 - taille 16 à 20F, taille 18F principalement utilisée  
  
Si gamme disponible, faire offre complémentaire pour introducteurs avec gaine de longueur 30cm 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.. 
  
 SPECIMEN: Envoyer 1 INTRO 18F 15CM. 

82 INTRO.
Code GEF : 549520 450 180/400360 1 800Unité1

82 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 82 451 361 1 804 1

83

INTERV.A. LASSOS 1 BOUCLE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Lasso permettant la récupération de matériel par voie vasculaire, 1 boucle 
Présentation en set avec le lasso et le cathéter 
Lasso de 2 à 35mm de diamètre 
Longueur cathéter de 120 et 150 cm 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.. 

SPECIMEN: Envoyer 1 lasso taille 35 mm (sous-lot n°2). 

83 LASSO 2 à 7 (150cm)
Code GEF : 542477 20 080/40016 80Unité1

83 LASSO 10 à 35 (120cm)
Code GEF : 549743 40 180/40032 160Unité2

83 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 83 61 49 244 1

84

INTERV.A. LASSOS TRIPLES BOUCLES 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Lasso permettant la récupération de matériel par voie vasculaire, triple boucles 
Présentation en set avec le lasso et le cathéter. 
Lasso de diamètre 2 à 30mm. 
Longueur catheter 100cm et 150cm. 
Cathéter 5 à 7 FR. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.. 

SPECIMEN: Envoyer 1 LASSO Taille 12 à 20 mm environ (sous-lot n°1) 

84 LASSO 6 à 30 (100 cm)
Code GEF : 542706 360 180/400288 1 440Unité1

84 LASSO 2 à 8 (150cm)
Code GEF : 542476 40 080/40032 160Unité2

84 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 84 401 321 1 604 1
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85

INTERV.A. POIGNEE DIRECTIONNELLE POUR GUIDE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Poignée directionnelle pour guide allant de la taille 0.014 à 0.038 inch. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de poignée pour guide. 

85 POIGNEE /GUIDE
Code GEF : 306935 2 300 180/4001 840 9 200Unité1

85 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 85 2 301 1 841 9 204 1

86

INTERV.A. SERINGUE D'INFLATION USAGE UNIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Seringue pour le contrôle de l'inflation et de la déflation des ballonnets de cathéter de dilatation. 
Le set comprend a minima la seringue, la poignée et le connecteur Y à valve hémostatique. 
Dispositif d'inflation de préférence à vis  
Pression supérieure à 20 ATM, volume de 20cc minimum. 
  
Préciser la gamme existante et faire offre en complément pour seringue seule et seringue de 30cc. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen du set proposé. 

86 KIT INFLATION UU .20CC
Code GEF : 304921 10 000 180/4008 000 40 000Unité1

86 Z-COMPLEMENTS DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 86 10 001 8 001 40 004 1

87

INTERV.A. SYSTEME COMPRESSION MECANIQUE / VOIE RADIALE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Dispositif permettant d'assurer une compression mécanique pour la voie d'abord radiale de type bracelet. 
Préciser si plusieurs tailles disponibles. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN : Envoyer un spécimen de votre système de compression. 

87 SYSTEME COMPR.RADIALE
Code GEF : 544039/545298 13 000 180/40010 400 52 000Unité1

87 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 87 13 001 10 401 52 004 1
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88

INTERV.A. SYSTEME FERMETURE/VOIE FEMORALE ABORD < 8F 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Dispositif permettant une fermeture de l'artére fémorale lors d'une intervention percutanée pour un abord inférieur à 8F, soit par 
dépôt d'une substance hémostatique soit par suture résorbable ou toute autre technique. 
  
Préciser la technique d’hémostase. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.. 

 SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen du DISPOSITIF FERMETURE 7F. 

88 SYST.FERMETURE
Code GEF : 564540 4 000 180/4003 200 16 000Unité1

88 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 88 4 001 3 201 16 004 1

89

INTERV.A. SYSTEME FERMETURE/VOIE FEMORALE ABORD > 8F 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Dispositif permettant une fermeture de l'artére fémorale lors d'une intervention percutanée pour un abord supérieur à 8F, soit par 
dépôt d'une substance hémostatique soit par suture résorbable ou toute autre technique. 
  
Préciser la technique d’hémostase. 

 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen du DISPOSITIF FERMETURE 8F. 

89 SYST.FERMETURE
Code GEF : 546388 5 000 180/4004 000 20 000Unité1

89 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 89 5 001 4 001 20 004 1

90

INTERV.A. VALVE HEMOSTATIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Valve hémostatique 2 voies, sans prolongateur et avec prolongateur. 
 -sous lot 1 : valve à vis, sans prolongateur, compatible avec diamètre allant jusqu'à 9F. 
 -sous-lot 2 : valve push-pull, avec prolongateur 3 voies, compatible avec diamètre allant jusqu'à 7F. 
  
 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.. 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de chaque valve (sous-lot n°1 et 2). 

90 VALVE VIS SANS PROLONGATEUR
Code GEF : 309152 3 800 180/4003 040 15 200Unité1

90 VALVE AVEC PROLONGATEUR 3 VOIES
Code GEF : 541143 2 800 180/4002 240 11 200Unité2

90 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 90 6 601 5 281 26 404 2
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91

INTERV.C. BIOPSIE MYOCARDIQUE PINCE et INTRODUCTEUR 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Pince à biopsie myocardique à usage unique . 
Taille 5,5 et 7F  
De longueurs 50 et 100 - 110 cm. 

Veuillez préciser le matériau du corps de la pince et la taille du prélèvement. 
Préciser si mors mobiles ou non. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

91 PINCE A BIOPSIE
Code GEF : 306467 400 080/400320 1 600Unité1

91 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 91 401 321 1 604 0

92

INTERV.C. CATH D’EXTENSION 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter d’extension de guide, radioopaque, conçus pour être utilisé conjointement avec des cathéters-guides pour accéder à des 
régions particulières de l’appareil vasculaire coronarien et faciliter la mise en place de dispositifs utilisés en cours d’intervention. 

Compatible avec guide 6 et 7F 
Longueur 150cm 
Segment de cathéter-guide distal de 25cm 

Présentation : usage unique stérile 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de cathéter en 6F. 

92 CATH EXTENSION
Code GEF : 546307 500 180/400400 2 000Unité1

92 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 92 501 401 2 004 1

93

INTERV.C. CATH GUIDE POUR P.T.C.A - RANG 2 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

 - Cathéter guide pour ballons P.T.C.A. (approche fémorale ou radiale) avec embout atraumatique (SOFT TIP). 
 - Longueur totale 100 cm 
 - Tailles : 5 à 8F 
 - Préciser la gamme des courbures proposées  
 -Préciser le diamètre intérieur et extérieur. 
  
Présentation : usage unique stérile 

LOT AVEC 2 ATTRIBUTAIRES : RANG 1 et RANG 2 POUR DEPANNAGE (cf. RC et CCAP). Vous avez la possibilité de proposer un 
second prix en option pour la proposition de RANG 2. A défaut, le prix de l'offre de base sera appliqué pour le classement de RANG 1 
et le classement de RANG 2. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer un spécimen de cathéter guide pour PTCA en 6F, courbure JR 4.0. 

93 CATH GUIDE 5 à 8F
Code GEF : 301583 10 000 180/4008 000 40 000Unité1

93 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 93 10 001 8 001 40 004 1
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94

INTERV.C. CATH. P.T.C.A. 0.014 ACTIF 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

 Cathéter de dilatation transluminale des coronaires, avec ballonnet à élution de paclitaxel. 

 -Taille des guides compatibles : 0.014 inch 
 -Diamètre du ballonnet : 2 à 4mm 
 -Longueur du ballonnet : 10 à 30 mm 
 -Longueur utile du cathéter : 140 à 145 cm. 

NB : Le critère de choix sur qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme et le profil du cathéter. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

94 CATH. PTCA ACTIF
Code GEF : 568308 350 080/400280 1 400Unité1

94 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 94 351 281 1 404 0

95

INTERV.C. CATH. P.T.C.A. MONORAIL NON-COMPLIANT- RANG 2 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Cathéter de dilatation transluminale des coronaires permettant la technique d'échange des cathéters sans nécessité d'utiliser des 
guides échanges. 
  
- Taille des guides compatibles : 0.014 inch 
- Diamètre du ballonnet de 2.0 à 5.0 mm 
- Longueur du ballonnet de 6 à 25 mm 
- Longueur utile du cathéter entre 140 et 145 cm 
- Non-compliant 
  

 NB : préciser si vous disposez dans votre gamme d'un cathéter PTCA coaxial (OTW) et si oui faire offre en complément. 
  
Emballage Unitaire 

Présentation : usage unique stérile 
  
LOT AVEC 2 ATTRIBUTAIRES : RANG 1 et RANG 2 POUR DEPANNAGE (cf. RC et CCAP). Vous avez la possibilité de proposer un 
second prix en option pour la proposition de RANG 2. A défaut, le prix de l'offre de base sera appliqué pour le classement de RANG 1 
et le classement de RANG 2. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen de ballon NC 3,5x15 mm environ. 

95 NON-COMPLIANT
Code GEF : 301419 5 000 180/4004 000 20 000Unité1

95 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 95 5 001 4 001 20 004 1
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96

INTERV.C. CATH. P.T.C.A. MONORAIL SEMI-COMPLIANT 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter de dilatation transluminale des coronaires permettant la technique d'échange des cathéters sans nécessité d'utiliser des 
guides d'échange. 
  
- Taille des guides compatibles : 0.014 inch 
- Diamètre du ballonnet de 1.5 à 4.0 mm 
- Longueur du ballonnet de 8 à 30 mm 
- Longueur utile du cathéter entre 140 et 145 cm 
- Semi-compliant 

 NB : préciser si vous disposez dans votre gamme des ballons de diamètre supérieur à 4.0 et si oui faire offre en complément. 
 NB : préciser si vous disposez dans votre gamme d'un cathéter PTCA coaxial (OTW) et si oui faire offre en complément. 

ATTENTION: 
CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 50% / 50% 

 Emballage Unitaire 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen de ballon SC 2,5x15 mm environ. 

96 SEMI-COMPLIANT
Code GEF : 544747- 540949 9 000 180/4007 200 36 000Unité1

96 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 96 9 001 7 201 36 004 1

97

INTERV.C. CATHETER THROMBO-ASPIRATION. 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Cathéter 6F et 7F double lumière pour aspiration des thrombus ou d'embols dans les vaisseaux coronaires, monté sur mandrin 
Préciser matériau, diamètre externe et interne. 
Longueur du cathéter de 140 à 145cm. 
Décrire les différents éléments du set. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

97 CATH.THROMBO. ASPIR
Code GEF : 543717 120 080/40096 480Unité1

97 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 97 121 97 484 0

98

INTERV.C. CATHETER VALVULOPLASTIE AORTIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 
  
 Cathéter de valvuloplastie aortique compatible guide 0.035 inch 
 -Diamètre du ballonnet : 15 à 30 mm 
 -Longueur du ballonnet : 40 à 60 mm 
 -Compatible sur guide 0.035 inch 
 -Longueur utile du catheter : entre 100 et 120 cm 
  
 NB : Le critère de choix sur qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme et le profil du cathéter. 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer comme spécimen 1 CATH VALVULOPLASTIE diam 20mm longueur 40mm ou 45mm. 
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98 CATH VALVULOPLASTIE AORT
Code GEF : 301712 400 180/400320 1 600Unité1

98 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 98 401 321 1 604 1

99

INTERV.C. DISPOSITIF PERCUTANEE POUR REPARATION MITRALE 
Notice technique: "DESCRIPTIF: 

Clip mitral, à implanter par voie percutanée, pour réalisation de la technique de bord à bord mitral. 
  
Préciser l’étendue de la gamme (longueur et largeur des clips) 
Détailler les éléments (clip, cathéter-guide, dispositif de largage, ...) nécessaires à la procédure. 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
Faire offre de prix à la procédure. 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement en quantité suffisante. 
  
Présentation : usage unique stérile 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 80% / 20% 

 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

99 CLIP MITRAL
Code GEF : 569699- 569478 200 080/400160 800Unité1

99 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 99 201 161 804 0

100

INTERV.C. ENDOPROTRESE CORONAIRE ACTIVE A LIBERATION DE "LIMUS" 
Notice technique: DESCRIPTIF : 
  
 Endoprothèse coronaire à libération contrôlée de « limus » plateforme métallique sertie sur ballon, enrobée d'un polymère 
(biodégradable ou non). 
  
 Préciser les caractéristiques : force radiale, profil, libération du principe actif…  
 Préciser l’étendue de la gamme (en longueur et diamètre) 
 Préciser les codes LPPR 
  
 PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
  
 Le fournisseur s’engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement. 
  
 Le fournisseur s’engage à renouveler gracieusement l’endoprothèse en cas d’échec de pose. 
  
 CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
 LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 4 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT: 40% / 35% / 15% / 10% 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.. 

100 ENDP.
Code GEF : 568784/568107 6 000 080/4004 800 24 000Unité1

100 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 100 6 001 4 801 24 004 0
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101

INTERV.C. GUIDE PRECOURBE POUR IMPLANTATION VALVE AORTIQUE PERCUTANEE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Guide de longueur 260cm minimum dédié aux implantations de valves aortiques percutanées  
 Diamètre 0.035 inch. 
 Extrémité distale précourbée atraumatique : dimension minimale de la boucle distale 30x30 mm. 
 Indiquer les différentes courbures de votre gamme 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen de GUIDE PRECOURBE. 

101 GUIDE PRECOURBE P/TAVI
Code GEF : 560561 1 200 180/400960 4 800Unité1

101 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 101 1 201 961 4 804 1

102

INTERV.C. GUIDE PTCA HYDROPHILE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

- Guide métallique à revêtement hydrophile orientable avec embout atraumatique O.R.X, de première intention. 
- Diamètre : 0.014 inch 
- Longueurs : 180 à 190. 
- Extrémité droite ou en J 
  
 Faire proposition de prix unique sur toutes les références proposées. 
  
Faire une offre de prix, en complément, pour guide en 300cm ou système d'extension de guide jusqu'à 300 cm.  

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen d'un guide en 0.014inch 

102 GUIDE
Code GEF : 304352 10 000 180/4008 000 40 000Unité1

102 Z-COMPLEMENTS DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 102 10 001 8 001 40 004 1

103

INTERV.C. GUIDE PTCA POUR LESIONS COMPLEXES 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Guide métallique à revêtement hydrophile orientable avec embout atraumatique O.R.X, pour tortuosité, bifurcation, extra support. 
 - Diamètre : 0.014 inch 
 - Longueurs : 180 à 190cm. 
  
Préciser les rigidités existantes, les références concernées. 
Faire proposition de prix unique pour toutes les références proposées. 
  
Faire une offre de prix, en complément, pour guide en 300cm ou système d'extension de guide jusqu'à 300 cm.  

Présentation : usage unique stérile 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen d'un guide en 0.014 F 

103 C.GUIDE
Code GEF : 304362 300 180/400240 1 200Unité1

103 Z-COMPLEMENTS DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 103 301 241 1 204 1
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104

INTERV.C. GUIDE PTCA POUR OCCLUSION CHRONIQUE TOTALE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Guide métallique orientable avec embout atraumatique ORX, adapté aux techniques de franchissement des occlusions chroniques. 
Longueur 180 à 190cm. 
Diamétre 0.014 inch. 
Préciser les rigidités existantes, les références concernées. 

Faire une offre de prix, en complément, pour guide en 300cm ou système d'extension de guide jusqu'à 300 cm.  

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de guide de diamètre 0.01 inch et de longueur 190cm. 

104 GUIDE POUR CTO
Code GEF : 549857 1 200 180/400960 4 800Unité1

104 Z-COMPLEMENTS DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 104 1 201 961 4 804 1

105

INTERV.C. MICROCATHETER POUR ANGIOPLASTIE CORONAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Micro-cathéter guide, monolumière à diamètre distal externe inférieur à 2F. 
Longueurs des cathéters entre 130 et 150 cm. 
  
Présentation : usage unique stérile 
  
NB : Le critère de choix sur qualité du produit tiendra compte du profil, de la capacité de franchissement et de la flexibilité du 
micro-cathéter. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

105 MICROCATHETER
Code GEF : 545733 600 080/400480 2 400Unité1

105 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 105 601 481 2 404 0

106

INTERV.C. PROTHESE POUR FERMETURE DE L'APPENDICE AURICULAIRE GAUCHE PERCUTANEE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Prothèse de fermeture de l'appendice auriculaire gauche par voie percutanée. 
  
Faire une offre sur l'ensemble de la gamme (préciser diamètres) et sur le système de pose dédié. 
Préciser les codes LPPR et les indications associées s'il y a lieu. 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement en quantité suffisante. 
  
Présentation : usage unique stérile 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 50% / 50% 

 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

106 PROTHESE FAAG
Code GEF : 560692-566171 250 080/400200 1 000Unité1

106 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 106 251 201 1 004 0
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107

INTERV.C. PROTHESE POUR FERMETURE DU FORAMEN OVALE PERMEABLE PFO PERCUTANEE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Prothèse de fermeture de l'appendice auriculaire gauche par voie percutanée. 
  
Faire une offre sur l'ensemble de la gamme (préciser diamètres) et sur le système de pose dédié. 
Préciser les codes LPPR et les indications associées s'il y a lieu. 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement en quantité suffisante. 
  
Présentation : usage unique stérile 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 80% / 20% 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

107 PROTHESE PFO
Code GEF : 569043-569715 250 080/400200 1 000Unité1

107 SYSTEME DELIVRANCE PROTHESE
Code GEF : 569046/566020 250 080/400200 1 000Unité2

107 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 107 501 401 2 004 0

108

INTERV.C. VALVE AORTIQUE PAR VOIE PERCUTANEE AUTOEXPANSIBLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 
  
 Bioprothèse valvulaire aortique, à implanter par voie percutanée, montée sur une structure en Nitinol autoexpansible. 
  
 Préciser l’étendue de la gamme (diamètre des valves) 
 Préciser les codes LPPR et les indications associées s'il y a lieu. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION : LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE 
RAPPORT 85% - 15%. 

 Faire offre avec l’ensemble des dispositifs associés : cathéter de pose et système de compression et chargement. 
  
 PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
  
 Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U., un dépôt nécessaire au fonctionnement en quantité suffisante. 
Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

108 VALVE AORTIQUE PERCUTANEE
Code GEF : 569593 580 00/4002 320Unité1

108 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 00/4004Unité2

Total des quantités du lot n° 108 581 2 324 0
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109

INTERV.C. VALVE AORTIQUE PAR VOIE PERCUTANEE DEPLOYABLE PAR BALLONNET 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Bioprothèse valvulaire aortique, à implanter par voie percutanée, montée sur une structure en CrCo déployable par ballonnet . 
  
Faire offre avec kits pour voie trans-fémorale, trans-aortique et trans-apicale. 
  
Préciser l’étendue de la gamme (diamètre des valves). 
Détailler les éléments (dispositifs et accessoires) qui composent le kit. 
Préciser les codes LPPR et indications associées s'il y a lieu. 

Présentation : usage unique stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement en quantité suffisante. 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

109 VALVE AORTIQUE PERCUTANEE
Code GEF : 549569 700 00/4002 800Unité1

109 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 00/4004Unité2

Total des quantités du lot n° 109 701 2 804 0

110

INTERV.R. CATHETER ANGIOPLASTIE DISTALE 0.014 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Cathéter angioplastie périphérique à ballonnet compatible 4F avec technique d'échange rapide . 
 -Diamétre du ballonnet : 2 à 4mm. 
 -Longueur du ballonnet : proposer l'intégralité de la gamme 
-Ballon semi compliant. 
 -Compatible guide 0.014 inch 
 -Longueur utile du catheter : >130cm 
  
 NB : Le critère de choix sur qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme et le profil du cathéter. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de CATH DIAMETRE 2 DE LA LONGUEUR DE BALLONNET MAXIMALE DE VOTRE GAMME. 

110 CATH. DILAT 0.014
Code GEF : 547776 200 180/400160 800Unité1

110 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 110 201 161 804 1

111

INTERV.R. CATHETER ANGIOPLASTIE FEMOROPOPLITE 0.018 
Notice technique: DESCRIPTIF: 
  
 Cathéter angioplastie périphérique à ballonnet compatible guide 0.018 
 Ballon semi compliant. 
 -Diamètre du ballonnet : 2 à 6 mm. 
 -Longueur du ballonnet : 20 à 200 mm 
 -Compatible sur guide 0.018 inch . 
 -Longueur utile du catheter : 80 et 130 cm environ 
 -Profil attendu maximum 5F. 
  
 NB : Le critère de choix sur qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme et le profil du cathéter. 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: ENVOYER COMME SPECIMEN 1 CATH A/B diam 6mm longueur 40mm, shaft court 
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111 CATH. DILAT 0.018
Code GEF : 545113 1 400 180/4001 120 5 600Unité1

111 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 111 1 401 1 121 5 604 1

112

INTERV.R. CATHETER ANGIOPLASTIE PERIPH 0.018 ACTIF 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter angioplastie périphérique à ballonnet, à élution de paclitaxel. 
 -Diamètre du ballonnet : 4 à 7mm. 
 -Longueur du ballonnet : 40 à 150 mm 
 -Compatible guide 0.018 inch 
 -Longueur utile du cathéter : 80 à 130 cm environ. 
  
 NB : Le critère de choix sur qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme, profil du cathéter, et des indications du 
remboursement en sus du GHS. 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
Proposer comme offre complémentaire les ballons actifs de diamètre inférieur à 4 mm. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

112 CATH DILATATION PERIPH 0.018 ACTIF
Code GEF : 568271 200 080/400160 800Unité1

112 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 112 201 161 804 0

113

INTERV.R. CATHETER ANGIOPLASTIE PERIPH 0.035 ACTIF 
Notice technique: DESCRIPTIF : 
  
 Cathéter angioplastie périphérique à ballonnet, à élution de paclitaxel. 
 -Diamètre du ballonnet : 4 à 7mm. 
 -Longueur du ballonnet : 40 à 150 mm 
 -Compatible guide 0.035 inch 
 -Longueur utile du cathéter : 80 à 130 cm environ. 

 NB : Le critère de choix sur qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme, profil du cathéter, et des indications du 
remboursement en sus du GHS. 

 Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

113 CATHETER
Code GEF : 564549 200 080/400160 800Unité1

113 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 113 201 161 804 0
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114

INTERV.R. CATHETER ANGIOPLASTIE PERIPH. 0.035 DIAM 14 à 25 MM 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Cathéter angioplastie périphérique à ballonnet de gros diamètres non compliant, coaxial. 
 - Diamètre du ballonnet 14 à 25 mm. 
 - Longueur du ballonnet 20 à 60mm. 
 - Compatibilité guide 0.035 inch 
 - Longueur utile du cathéter 80 et 120 cm environ 
  
 NB : Le critère de choix sur qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme et le profil du cathéter. 

 Présentation : usage unique stérile . 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de catheter A/B diam 14mm longueur 40mm, shaft en 80cm. 

114 CATH. DILAT 0.035 DIAM 14 à 25
Code GEF : 548676 200 180/400160 800Unité1

114 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 114 201 161 804 1

115

INTERV.R. CATHETER ANGIOPLASTIE PERIPH. 0.035 DIAM 5 à 12 MM 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

 Cathéter angioplastie périphérique à ballonnet  
- Diamètre du ballonnet : 5 à 12 mm 
 - Longueur du ballonnet : 20 à 100 mm. 
 - Longueur utile du cathéter : 80 et 135 cm environ. 
 - Compatible sur guide 0.035 inch 
 - Ballon semi compliant. 
  
 NB : Le critère de choix tiendra compte de l'étendue de la gamme et du profil du cathéter à ballonnet. 
  
 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer comme spécimen 1 CATH A/B diam 8mm longueur 40mm, shaft court. 

115 CATH. DILAT 0.035 DIAM 5 à 12
Code GEF : 301477 3 200 180/4002 560 12 800Unité1

115 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 115 3 201 2 561 12 804 1

116

INTERV.R. CATHETER RECANALISATION PERIPH ANGULE 
Notice technique: "DESCRIPTIF : 
  
 Cathéter de recanalisation périphérique à extrémité angulée. 
 Préciser le(s) degrès de l'angulation disponible(s) 
 - une gamme compatible en 0.018 inch 
 - Longueurs : de 90 à 150 cm. 
  
 NB : Le critère de choix sur la qualité tiendra compte de la capacité de navigation et qualité de franchissement. 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer comme spécimen 1 cathéter de recanalisation 0.018 inch en 150 cm. 

116 CATH. RECANAL. ANGULE
Code GEF : 566855 200 180/400160 800Unité1

116 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 116 201 161 804 1
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117

INTERV.R. CATHETER RECANALISATION PERIPH DROIT 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter de recanalisation périphérique à extrémité droite. 
Faire offre avec : 
 - une gamme compatible en 0.014"" 
 - une gamme compatible en 0.018"" 
 - une gamme compatible en 0.035"" 
Longueurs : de 90 à 150 cm. 

NB : Le critère de choix sur la qualité tiendra compte de l'étandu de la gamme. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer comme spécimen 1 catheter de recanalisation 0.014"" en 150 cm. 

117 CATH. RECANAL. DROIT
Code GEF : 548398 150 180/400120 600Unité1

117 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 117 151 121 604 1

118

INTERV.R. CATHETER REMODELAGE ENDOPROTHESE AORTIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter à ballonnet utilisé pour l’expansion d’endoprothèses aortiques. 
 -Diamètre du ballonnet : gamme couvrant des diamètres de 32 à 46mm 
 -Longueur utile du cathéter supérieure à 100 cm. 
 -Compatible guide 0.035 ou 0.038 
 -Compatible sur introducteur en 12F 
  
 Présentation : usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

 SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de CATH A BALLONNET 46MM. 

118 CATH
Code GEF : 541876 350 180/400280 1 400Unité1

118 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 118 351 281 1 404 1

119

INTERV.R. COILS POUSSES POUR EMBOLISATION 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Dispositif Coil ou ressort avec fibre synthétique, non ferro-magnétique de préférence compatible avec guide 0.035 et 0.018. 
Préciser si présence d'un guide pousseur de coil fourni avec le coil. 
 Indiquer l'étendue de la gamme (tailles, longueurs, coils fibrés ou non, etc..) 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
NB : Le critère de choix tiendra compte de l'étendue de la gamme en formes et tailles pour répondre aux indications diverses 
d'embolisation. 
  
Présentation : usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 2 spécimens de COILS TAILLE 2/3 EN 0.035 et 2 spécimens de COILS CONIQUES TAILLE 3/2 en 0.018 . 

119 Coils coniques 0.018
Code GEF : 547739 600 280/400480 2 400Unité1

119 Coils coniques 0.035
Code GEF : 547734 800 280/400640 3 200Unité2

119 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 119 1 401 1 121 5 604 4
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120

INTERV.R. COLLE POUR EMBOLISATION LIQUIDE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Colle pour embolisation liquide : 
- agent embolique liquide non adhésif composé d'un copolymère d'éthylène vinyle alcool. 
- présentation en 1.5ml  
- fourni avec du DMSO (diméthylsulfoxyde) et de la poudre de tantale micronisée 
-préciser les densités disponibles 

Faire offre complémentaire avec différents volumes 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer un spécimen de colle 18 en 1.5ml 

120 COLLE POUR EMBOLISATION LIQUIDE
Code GEF : 549543/549544 100 180/40080 400Unité1

120 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 120 101 81 404 1

121

INTERV.R. DRAINAGE CATH.1 VOIE FORME PIGTAIL 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter 1 voie pour drainage multi usage en ponction directe sans fil de verrouillage . 
 Compatible guide 0.035inch  
 Taille du cathéter 6F à 12F 
 Longueur 25 cm. 
 Extrémité PIGTAIL 
 Matériau : silicone ou polyuréthane souple 
Indiquer l'étendue de la gamme (tailles, longueurs) 
  
Présentation : usage unique stérile 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de CATH 8F 25 CM. 

121 CATH.
Code GEF : 546640 1 800 180/4001 440 7 200Unité1

121 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 121 1 801 1 441 7 204 1

122

INTERV.R. DRAINAGE CATH.1 VOIE FORME TYPE RING 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter 1 voie forme type RING pour drainage multi usage –interne/externe en ponction directe sans fil de verrouillage . 
Taille du cathéter 8 F à 14F. 
Longueur 50 cm environ. 
  
Préciser la longueur de perforation et l'étendue de la gamme. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de CATH 10F 50 CM. 

122 CATH
Code GEF : 540526 600 180/400480 2 400Unité1

122 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 122 601 481 2 404 1
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123

INTERV.R. DRAINAGE CATH.2 VOIES 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter de drainage 2 voies type VAN SONNENBERG. 
Tailles 12 à 16 F 
Longueur entre 30 et 35 cm monté sur aiguille métallique d'introduction. 
Préciser la composition du set et le matériaux. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer comme spécimen 1 CATH 12F 30CM. 

123 CATH.
Code GEF : 307903 150 180/400120 600Unité1

123 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 123 151 121 604 1

124

INTERV.R. EMBOLISATION PARTICULES 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Particule pour embolisation colorée pour améliorer leur visualisation, présentée en suspension, en seringue préremplie de 1 ml. 
Détailler l'étendue de votre gamme en tailles de microsphères (micromètre) 
Vous préciserez le matériau : P.V.A , gélatine ou autre. 
Les quantités sont exprimées en unité seringues. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de SERINGUE ENTRE 300 ET 500 MICRONS. 

124 PARTICULES EMBOLISATION
Code GEF : 546358 800 180/400640 3 200Unité1

124 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 124 801 641 3 204 1

125

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.018 AUTOEXPANSIBLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

 Endoprothèse périphérique auto-expansible compatible sur guide 0.018 inch. 
 - diamètre : 4 à 7 mm. 
 - longueur : 20 à 170 mm environ. 
 Longueur utiles du catheter 80 et 120 cm environ. 
 Veuillez préciser l'étendue de votre gamme. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
 NB : Le critère de choix sur qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme et du profil du cathéter. 

Présentation : usage unique stérile 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. les dépôts nécessaires au fonctionnement des services concernés. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

125 ENDOPROTH. 350 080/400280 1 400Unité1

125 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 125 351 281 1 404 0
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126

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.018 SUR BALLON 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse périphérique expansible sur ballon destiné notamment aux angioplasties rénales ou viscérales, montée sur ballon à 
technique d'échange rapide. 
 - Compatible avec guide de 0.018 inch. 
 - Diamètre 5 à 8 mm environ 
 - Longueur 10 à 20mm environ 
 - Longueur utile du cathéter 90 et 150 cm environ. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

 Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services concernés. 
  
 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

126 ENDOP.
Code GEF : 567225 60 080/40048 240Unité1

126 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 1 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 126 61 49 244 0

127

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.035 AUTO-EXPANSIBLE ACTIVE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse périphérique autoexpansible à libération de principe actif (Paclitaxel) 

 - Compatible sur guide 0.035inch 
 - Diamètre 6 à 8 mm 
 - Longueur entre 40 et 120 mm 
 - Longueur utile du cathéter 80 et 120 cm. 
Préciser l’étendue de la gamme 
Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

Présentation : usage unique stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

 Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services concernés. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

127 ENDOP
Code GEF : 564498 100 080/40080 400Unité1

127 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 127 101 81 404 0

128

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.035 AUTOENPANSIBLE VEINEUSE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse périphérique autoexpansible destinée aux angioplasties du système veineux périphérique. 
- diamètre de 10 à 20 mm 
- longueur : 40 à 160 mm 
- longueur utile du cathéter 80 et 120 cm environ 
- compatible sur guide 0.035"" 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. les dépôts nécessaires au fonctionnement des services concernés et en 
quantité suffisante.(radiologie, vasculaire, urgences) 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
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128 ENDOP.
Code GEF : 569116 50 080/40040 200Unité1

128 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 0 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 128 51 41 204 0

129

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.035 AUTOEXPANSIBLE AORTIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Endoprothèse périphérique auto-expansible destinée notamment aux angioplasties aortiques ou de la veine cave. 
Diamètre 14 à 28mm. 
Longueur 40 à 80mm. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
Présentation : usage unique stérile 
  
NB : L'étendue de la gamme sera un des critères de choix pour le critère qualité du produit. 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. les dépôts nécessaires au fonctionnement des services concernés et en 
quantité suffisante.(radiologie, vasculaire, urgences) 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

129 ENDOP.
Code GEF : 566581 150 080/400120 600Unité1

129 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 129 151 121 604 0

130

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.035 AUTOEXPANSIBLE COUVERTE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse périphérique autoexpansible couverte (PTFE,dacron...) 
Longueur 40 à 80mm 
Diamètre 6 à 14 mm 
Longueur utiles du cathéter 80 et 120 cm environ 
Préciser l'étendue de votre gamme. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
Présentation : usage unique stérile 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. les dépôts nécessaires au fonctionnement des services concernés. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

130 ENDOP.
Code GEF : 542026 70 080/40056 280Unité1

130 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 0 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 130 71 57 284 0
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131

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.035 AUTOEXPANSIBLE FEMORALE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse périphérique auto-expansible destinée notamment aux angioplasties fémorales présentant de la flexibilité. 
 - Compatible sur guide 0.035 inch. 
 - Diamètres 5 à 7 mm. 
 - Longueurs 20 à 170 mm environ. 
 - Longueur utile du cathéter 90 et 130cm environ. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
 NB : Le critère de choix sur la qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme, du profil du cathéter et également des 
données cliniques établies permettant de juger notamment du taux de fracture de l'endoprothèse. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE :  
 Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. les dépôts nécessaires au fonctionnement des services concernés en 
quantité suffisante.(radiologie, vasculaire, urgences) 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

131 ENDOP.
Code GEF : 569092 100 080/40080 400Unité1

131 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 0 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 131 101 81 404 0

132

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.035 AUTOEXPANSIBLE ILIAQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

 Endoprothèse périphérique auto-expansible destinée notamment aux angioplasties iliaques. 
 - Compatible sur guide 0.035 inch. 
 - Diamètres 7 à 14 mm. 
 - Longueurs 40 à 80 mm. 
 - Longueur utile du cathéter 80 et 120cm environ. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
 Présentation : usage unique stérile 
  
 NB : Le critère de choix sur la qualité du produit tiendra compte de l'étendue de la gamme, du profil du cathéter, de la radioopacité 
et de la force radiale. 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
 Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. les dépôts nécessaires au fonctionnement des services concernés et en 
quantité suffisante.(radiologie, vasculaire, urgences) 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

132 ENDOP.
Code GEF : 549280 250 080/400200 1 000Unité1

132 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 132 251 201 1 004 0
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133

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.035 SUR BALLON 
Notice technique: DESCRIPTIF : 
  
Endoprothèse périphérique expansible sur ballon destinée notamment aux angioplasties iliaques. 
Compatible sur guide 0.035 inch. 
Diamètre 6 à 10mm. 
Longueur 30 à 60mm. 
Matériau : Chrome Cobalt. 
Longueur utile du cathéter 80 et 120cm environ. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
NB : Le choix tiendra compte de l'étendue de la gamme, du profil du cathéter, de la radioopacité et de la capacité à la surdilatation. 
  
Présentation : usage unique stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. un dépôt nécessaire au fonctionnement des services concernés. 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

133 ENDOP.
Code GEF : 564483 50 080/40040 200Unité1

133 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 1 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 133 51 41 204 0

134

INTERV.R. ENDOPROTHESE ANGIOPLASTIE 0.035 SUR BALLON COUVERTE 
Notice technique: DESCRIPITIF: 

Endoprothèse périphérique expansible sur ballon, couverte (PTFE, Dacron..) 
Compatible sur guide 0.035 inch. 
Diamètre 5 à 10mm 
Longueur de 16 à 58 mm environ selon le diamètre. 
Longueurs utiles du catheter 80 et 120 cm environ. 
Préciser l'étendue de votre gamme. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
Présentation : usage unique stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. les dépôts nécessaires au fonctionnement des services concernés 
  
CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 80% / 20% 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

134 ENDOP.
Code GEF : 547810 800 080/400640 3 200Unité1

134 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 134 801 641 3 204 0

135

INTERV.R. GUIDE ANGIOPLASTIE 0.014 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Guide à Ame fixe de longueur 180cm minimum et 300 cm (ou avec extension). 
 Diamètre 0.014 inch. 
 Préciser les formes : droite, en J. 
 Indiquer les différentes rigidités existantes. 
  
 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de de guide 0.014 inch 180cm minimum. 

eEpicure 6.2GHT Hute Garonne Tarn Ouest GHT Haute Garonne Tarn Ouest - Pharmatic



Lot Libellé Qté  
estimative 

58 / 139

Nb spéc.

AODMS AO SPECIALISE 2026-2030 (Période du 01/04/2026 au 31/03/2028)

%

28/05/2025

Qte mini Qte maxiUnitéSL

Catalogue des besoins

135 GUIDE
Code GEF : 568583 150 180/400120 600Unité1

135 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 0 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 135 151 121 604 1

136

INTERV.R. GUIDE ANGIOPLASTIE 0.018 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Guide à ame fixe de longueur 180cm minimum et 300 cm ( Ou extension de guide) 
 Diamètre 0.018 inch. 
 Préciser les formes : droite, en J. 
 Indiquer les différentes rigidités existantes. 
  
 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen de guide d’angioplastie droit en 0.018 inch 180cm minimum. 

136 GUIDE
Code GEF : 304337 2 000 180/4001 600 8 000Unité1

136 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 136 2 001 1 601 8 004 1

137

INTERV.R. MICROCATHETERS / EMBOLISATION PARTICULES 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Microcathéter co-axial hydrophile, préformable à usage unique et stérile pour embolisation artérielle par injection de particules 
Diamètre externe proximal : entre 2.7F et 2.9F, entre 2.2F et 2.4F, entre 2.0F et 2.2F 
Préciser le diamètre interne de votre cathéter  
Faire offre avec 2 longueurs entre 130 et 150 cm 
  
L'offre doit contenir le microcathéter ET un guide compatible (prémonté ou non) 
  
NB : Le critère de choix tiendra compte du rapport diam interne/diam externe, de la souplesse et navigabilité du cathéter. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

137 MCATH 2.7F à 2.9F
Code GEF : 541541 800 080/400640 3 200Unité1

137 MCATH 2.2F à 2.4F
Code GEF : 549648 200 080/400160 800Unité2

137 MCATH 2.0F à 2.2F
Code GEF : 541541/549648 50 080/40040 200Unité3

137 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 137 1 051 841 4 204 0

eEpicure 6.2GHT Hute Garonne Tarn Ouest GHT Haute Garonne Tarn Ouest - Pharmatic



Lot Libellé Qté  
estimative 

59 / 139

Nb spéc.

AODMS AO SPECIALISE 2026-2030 (Période du 01/04/2026 au 31/03/2028)

%

28/05/2025

Qte mini Qte maxiUnitéSL

Catalogue des besoins

138

INTERV.R. OS-VERTEBROPLASTIE CIMENT 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Ciment pour vertébroplastie . 
Préciser le volume et le conditionnement. 

ATTENTION : Les quantités sont indiquées à la dose unitaire 

NB : Le critère de choix tiendra compte du temps de prise et du temps utile pour réaliser l'acte interventionnel. Vous préciserez ces 
éléments dans votre dossier technique. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 spécimen d'une BOITE de VOTRE CIMENT ( 1 ou 2 unités) VERTEBROPLASTIE . 

138 CIMENT VERTEBROPLASTIE
Code GEF : 544095 500 180/400400 2 000Unité1

138 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 138 501 401 2 004 1

139

INTERV.R. OS-VERTEBROPLASTIE DISP./MELANGE + INJECTION 
Notice technique: DESCRIPTIF:  

Dispositif permettant le mélange homogène et l'injection, en système clos, du ciment pour une vertébroplastie. 
Préciser le fonctionnement. 
- un mélangeur .  
- un injecteur gradué de 10cc environ. 
- un prolongateur haute pression droit ou coudé muni d'un luer verrouillable, de longueur minimale 15cm : préciser 
matériau,connecteurs,longueur,diamètre etc.... 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer comme spécimen 1 DISPOSITIF COMPLET OU ELEMENTS SEPARES. 

139
KIT MELANGE +INJECTION CIMENT 
VERTEBRO
Code GEF : 543498

1 000 180/400800 4 000Unité1

139 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 139 1 001 801 4 004 1

140

INTERV.R. SYSTEME D’ABLATION PAR MICRO-ONDES (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Système permettant l’ablation par micro-ondes de tumeurs des tissus mous. Préciser si ablation également des tissus durs. 
Faire offre sur les Antennes à usage unique : 
 -toutes références d’antennes droites 
 -thermocouple, si disponible et non intégré aux antennes 

Préciser les paramètres de contrôles de l’ablation (puissance et/ou temps). 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition du CHU l’équipement mobile nécessaire pour l’utilisation des antennes (générateur de 
micro-ondes, chariot, câblage, système de refroidissement si disponible …). 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
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140 SYSTEME D�ABLATION PAR MICRO-ONDES
Code GEF : 560557 300 080/400240 1 200Unité1

140 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 140 301 241 1 204 0

141

INTERV.R. SYSTEME D’ABLATION PAR RADIOFREQUENCE TISSUS MOUS (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Système permettant l’ablation par radiofréquence de tumeurs des tissus mous (Foie, Reins, Poumons, Surrénales), par voie d’accès 
percutanée. 
Faire offre sur les électrodes aiguilles à usage unique de type parapluie : 
 -toutes références d’électrodes parapluie 
-plaques de dispersion (électrodes de retour) adaptées au générateur 
 -dispositif d’accès, si disponible 
 -thermocouple, si disponible et non intégré aux électrodes  

Préciser si système bipolaire ou monopolaire. 

Préciser les paramètres de contrôles de l’ablation (température et/ou puissance et/ou temps). 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition du CHU l’équipement mobile nécessaire pour l’utilisation des aiguilles électrodes 
(générateur de radiofréquence, chariot, câblage, système de refroidissement si disponible …) sur chaque site utilisateur. 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

141 AIGUILLES ELECTRODES
Code GEF : 543573 150 080/400120 600Unité1

141
AIGUILLES ELECTRODES INDICATIONS 
PRISES EN CHARGE LPPR
Code GEF : 566483

150 080/400120 600Unité2

141
PLAQUE DE DISPERSION POUR 
GENERATEUR RADIO FREQUENCE
Code GEF : 544723

300 080/400240 1 200Unité3

141 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 141 601 481 2 404 0

142

INTERV.RN. CATHETER 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter d’angiographie cérébrale de forme Simmons.  
Longueur et taille 125 cm en 5F - 130 cm en 6F 

Précisez le matériau et si le cathéter est armé. 
Précisez la longueur distale flexible. 
Précisez l’étendue de votre gamme notamment en proposant des offres en complément. 
Précisez le diamètre interne de votre cathéter à l’extrémité proximale et à l’extrémité distale.  

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

142 CATH support 5-6F
Code GEF : 548523/548524 600 080/400480 2 400Unité1

142 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 142 601 481 2 404 0
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143

INTERV.RN. CATHETER GUIDE / NEURORADIOLOGIE et RADIO 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter guide pour angiographie. 
Longueurs 90 cm et 100 cm. 
Taille : 5F et 6F 
Courbure Droit, Multipurpose, Vertébral 

Préciser le matériau et si cathéter armé 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 CATH GUIDE 5F en 90CM (sous-lot n°2). 

143 CATHETER 100CM
Code GEF : 542181 60 080/40048 240Unité1

143 CATHETER 90 CM
Code GEF : 301403 450 180/400360 1 800Unité2

143 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 143 511 409 2 044 1

144

INTERV.RN. COIL A DETACHEMENT ELECTRIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Implant vasculaire pour embolisation artérielle (spire) à détachement électrique de diamètre constant et diamètre progressif pour 
l'occlusion des artères neurologiques ( tumeurs, fistules, anevrysme..) 

Faire offre pour les 2 types de coils proposés et pour la totalité de la gamme de tailles et de formes. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 80% / 20% 

NB : Le critère de choix tiendra compte de l'étendue de la gamme et de la maniabilté des implants et des systèmes de détachement. 

Présentation : Usage Unique Stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme." 

144 FORME STANDARD
Code GEF : 549382 1 000 080/400800 4 000Unité1

144 FORME COMPLEXE
Code GEF : 568065 1 000 080/400800 4 000Unité2

144 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 144 2 001 1 601 8 004 0
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145

INTERV.RN. ENDOPROTHESE CAROTIDIENNE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse carotidienne ; tressée à cellules fermées, auto-extensible, pré-montée sur un cathéter de largage pour l’angioplastie 
carotidienne en présence de lésions arthérosclérotiques.  

Endoprothèse :  
- Diamètre 5 à 10 mm  
- Longueur 20 à 40 mm  
- Inscrit sur la liste intra-GHS ou en sus du GHS (préciser le code LPPR pour chaque DM) 

Si le microcathéter nécessaire à remonter le stent carotidien est captif du DMI selon les instructions du fournisseur, il devra être 
fourni à titre gracieux.  

Vous préciserez la compatibilité avec l’IRM. 
Vous préciserez le type de maillage. 
Vous préciserez le diamètre non déployé du stent et les compatibilités avec les cathéters. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 3 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 60% / 20% / 20% 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme." 

145 ENDOP.
Code GEF : 567222 250 080/400200 1 000Unité1

145 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 145 251 201 1 004 0

146

INTERV.RN. LIQUIDE EMBOLIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Agent embolique liquide non adhésif composé d'un copolymère EVOH (éthylène alcool de vinyle), de DMSO (diméthylsulfoxyde) et de 
la poudre de tantale micronisée.  

Agents emboliques : 
- Viscosité : 18 centipoise 
- concentration en EVOH : 5,3 % à 6 % 
- Inscrit sur la liste intra-GHS ou en sus du GHS (préciser le code LPPR) 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

146 LIQUIDE EMBOLIQUE 60 080/40048 240Unité1

146 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 146 61 49 244 0
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147

NEU-NEUROSTIMULATION MEDULLAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Stimulateurs médullaires rechargeables ou non rechargeables et accessoires associés, pour le traitement des douleurs 
neuropathiques. Les electrodes et neurostimulateurs devront avoir un code LPPR, à préciser dans l'offre. 
Décrire les différentes références disponibles :  
 - Kit complet stimulateur médullaire non rechargeable (+ programmateur patient) 
 - Stimulateur médullaire non rechargeable (seul ) pour renouvellement. 
 - Kit complet stimulateur médullaire rechargeable (+ programmateur patient + système de recharge externe patient ) 
 - Stimulateur médullaire rechargeable (seul) pour renouvellement. 
 - Electrodes (chirurgicales, percutanées) 
 - Extensions 
 - Système de recharge  
 - Accessoires  

Présentation: usage unique stérile 

NB : Préciser :  
 - le nombre de plots et la durée de vie du stimulateur. 
 - la longueur et le nombre de plots de chaque type d'électrodes 
 - les différentes tailles des extensions. 
 - la prestation associée (politique commerciale) du fournisseur concernant la fourniture des programmateurs chirurgiens, le 
remplacement des programmateurs patient défectueux et la fourniture de divers accessoires, si nécessaire. 
Préciser le caractère IRM compatible des differents dispositifs. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du CHU le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement des services, pendant la 
durée du marché. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION : 
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 3 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 60% / 30% / 10% 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

147
KIT STIMULATEUR (primo implant) NON 
RECHARG
Code GEF : 317847/315634

140 080/400112 560Unité1

147 STIMULATEUR NON RECHARG (renouv)
Code GEF : 555711 50 080/40040 200Unité2

147
KIT STIMUL (primo-implantation) 
RECHARG
Code GEF : 555710

80 080/40064 320Unité3

147
STIMULATEUR RECHARGEABLE 
(renouvellement)
Code GEF : 524183

10 080/4008 40Unité4

147 ELECTRODE
Code GEF : 523130 70 080/40056 280Unité5

147 EXTENSION
Code GEF : 551797 10 080/4008 40Unité6

147 ACCESSOIRES
Code GEF : 522999 50 080/40040 200Unité7

147 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité8

Total des quantités du lot n° 147 411 329 1 644 0
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148

NEU. COTON FICELLE NEURO-CHIRURGICAL - RANG 2 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Eponge neuro-chirurgicale absorbante fixée sur une ficelle. 
Radio-opaque. 
Préciser le matériau. 
Préciser la couleur de la ficelle. 

Les tailles sont indiquées ci-après à quelques mm prés :  
- sous-lot 1 : 13x13mm 
- sous-lot 2 : 13x25mm 
- sous-lot 3 : 13x51mm 
- sous-lot 4 : 20x20mm 
- sous-lot 5 : 25x25mm 
- sous-lot 6 : 25x76mm 
- sous-lot 7 : 7x7mm 
- sous-lot 8 : 90x152mm 

NB : les quantités sont exprimées en sachet de 10 unités. L'offre de prix doit être établie en sachet de 10 unités. Préciser si votre 
conditionnement primaire et secondaire est différent. 

Faire une offre en complément pour la dimension 5x16mm. 
Faire une offre en complément pour des cotons fixés sur une ficelle de couleur différente, dont vous préciserez la couleur.  

Présentation : usage unique stérile 

LOT AVEC 2 ATTRIBUTAIRES : RANG 1 et RANG 2 POUR DEPANNAGE (cf. RC et CCAP). Vous avez la possibilité de proposer un 
second prix en option pour la proposition de RANG 2. A défaut, le prix de l'offre de base sera appliqué pour le classement de RANG 1 
et le classement de RANG 2. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque taille. 

148 13x13cm
Code GEF : 308523 3 000 180/4002 400 12 000Unité1

148 13x25mm
Code GEF : 308524 200 180/400160 800Unité2

148 13x51mm
Code GEF : 308525 6 000 180/4004 800 24 000Unité3

148 20x20mm
Code GEF : 308526 4 000 180/4003 200 16 000Unité4

148 25x25mm
Code GEF : 308527 3 200 180/4002 560 12 800Unité5

148 25x76mm
Code GEF : 308528 3 000 180/4002 400 12 000Unité6

148 7x7mm
Code GEF : 308530 7 500 180/4006 000 30 000Unité7

148 90x152mm
Code GEF : 308531 100 180/40080 400Unité8

148 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité9

Total des quantités du lot n° 148 27 001 21 601 108 004 8
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149

NEU. CRANIOTOMIE RIVET EN PEEK 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Rivet de fixation en Peek pour volet de craniotomie.  
Le fournisseur précisera l'étendue des tailles de sa gamme. 
  
Le dispositif doit obligatoirement avoir l'indication chez l'enfant de moins de 10 ans.  
Conditionnement unitaire stérile.  

Les différents rivets proposés doivent être obligatoirement inscrites sur la LPPR. 
Préciser le code LPPR des produits. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le founisseur s'engage à mettre à disposition du CHU les ancillaires nécessaires au fonctionnement des services en quantité 
suffisante.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de rivet de fixation résorbable 

149 RIVET EN PEEK
Code GEF : 557244/ 50 180/40040 200Unité1

149 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 149 51 41 204 1

150

NEU. CRANIOTOMIE RIVET RESORBABLE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Rivet de fixation résorbable pour volet de craniotomie.  
Le fournisseur précisera l'étendue des tailles de sa gamme. 
Le fournisseur précisera le délai de résorption.  
Le dispositif doit obligatoirement avoir l'indication chez l'enfant de moins de 10 ans.  
Conditionnement unitaire stérile.  

Les différents rivets proposés doivent être obligatoirement inscrites sur la LPPR. 
Préciser le code LPPR des produits. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) du CHU les ancillaires ( type pince) nécessaires au fonctionnement des 
services en quantité suffisante.  
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de rivet de fixation résorbable 

150 RIVET CRANIOTOMIE RESORBABLE
Code GEF : 557244 100 180/40080 400Unité1

150 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 150 101 81 404 1
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151

NEU. CRANIOTOMIE RIVET TITANE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Rivet de fixation pour volet de craniotomie en titane.  
Le fournisseur précisera l'étendue des tailles de sa gamme.  
Conditionnement unitaire stérile.  
es différents rivets proposés doivent être obligatoirement inscrites sur la LPPR. 
Préciser le code LPPR des produits. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) du CHU les ancillaires ( type pince) nécessaires au fonctionnement des 
services en quantité suffisante. 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de rivet de fixation 

151 RIVET CRANIOTOMIE TITANE
Code GEF : 552253/552252 3 000 180/4002 400 12 000Unité1

151 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 151 3 001 2 401 12 004 1

152

NEU. KIT DE PRESSION INTRACRANIENNE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Kit de pression intra-cranienne avec cathéter pour mesure de la pression intra-cranienne (associé) 
Préciser sur quel type de moniteur ils doivent être utilisés. 
Préciser les références et les prix des différents accessoires. 
Préciser si les moniteurs/logiciels sont capables de fournir la dose de PIC (le temps passé au dessus d'une dose seuil) et l'index de 
compliance cérébrale 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur devra s'engager à Mettre A Disposition (MAD) du CHU 30 moniteurs et câbles nécessaires et en assurer la 
maintenance pendant toute la durée du marché. 
Le fournisseur s'engage à renouveler gratuitement les cables défectueux ou cassés. 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Faire impérativement une offre de prix avec MAD incluse. 

Présentation : kit à usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de kit de pression 

152 KIT
Code GEF : 554316 700 180/400560 2 800Unité1

152 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 152 701 561 2 804 1
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153

NEU. RACHIS CAGE ET MONTAGE VOIE PERCUTANEE- MINI INVASIF 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Ostéosynthèse rachidienne (tiges, vis et vis cimentable) en titane pour la région dorso-lombaire permettant la pose d’une cage. 
Décrire les différentes tailles des implants. 

Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique stérile et en DM ré-utilisable (livré stérile ou non). 

Faire une proposition de prix pour chaque gamme 

Les tiges, vis et cages doivent être obligatoirement inscrits sur la LPPR. 
Préciser le code LPPR du produit. 

Présentation : usage unique stérile pour les cages. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts d'implants nécessaires au fonctionnement des services en 
quantité suffisante. Les écarteurs ainsi que les ancillaires de pose seront mis à disposition de façon gratuite. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque : tige- vis - cage . 

153 TIGES
Code GEF : 554904/554905 700 180/400560 2 800Unité1

153 VIS
Code GEF : 554893 1 000 180/400800 4 000Unité2

153 CAGES
Code GEF : 557416 400 180/400320 1 600Unité3

153 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 153 2 101 1 681 8 404 3

154

NEU. RACHIS CAGE LOMBAIRE PLIF OU TLIF 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cage lombaire intersomatique type PLIF ou type TLIF par voie chirurgicale. 
Le fournisseur précisera les matériaux. 
Il précisera également les tailles disponibles : hauteur, longueur et degré de lordose. 
Conditionnement unitaire stérile. 

Préciser en complément de gamme, les systèmes de fixation (aillettes, vis, système d'ancrage,ect...) 

Les différentes cages proposées doivent être obligatoirement inscrites sur la LPPR. 
Préciser le code LPPR du produit. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION : LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE 
RAPPORT 50% / 50%. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement des services en quantité 
suffisante (ancillaires et cages). 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de cage lombaire 

154 CAGE LOMBAIRE TYPE PLIF OU TLIF
Code GEF : 526991/557200 50 180/40040 200Unité1

154 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 154 51 41 204 1
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155

NEU. RACHIS CAGE LOMBAIRE TYPE ALIF 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cage lombaire intersomatique type ALIF. 
Le fournisseur précisera les matériaux. 
Il précisera également les tailles disponibles : hauteur, longueur et degré de lordose. 

Le fournisseur précisera le moyen de fixation (aillettes, vis, système d'ancrage,etc..) et fera une offre en complément si nécessaire.  

Les différentes cages proposées doivent être obligatoirement inscrites sur la LPPR. 
Préciser le code LPPR des produits. 
Conditionnement unitaire stérile. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION : 
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 50% / 50% 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement des services en quantité 
suffisante (ancillaires et implants). 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

155 CAGE LOMBAIRE ALIF
Code GEF : 529174 70 080/40056 280Unité1

155 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 155 71 57 284 0

156

NEU. RACHIS MONTAGE CRANIO CERVICO DORSO-LOMBAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Ostéosynthèse rachidienne en titane (tiges cintrées ou droites, vis, connecteurs et crochets). 

L'ensemble des implants doivent être obligatoirement inscrits sur la LPPR. 
Préciser le code LPPR du produit. 
Faire une proposition de prix pour votre gamme en restérilisable. 
En complément de gamme, faire une proposition de prix avec votre gamme d'implants stériles. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U. le ou les dépôts nécessaires au fonctionnement des services en quantité 
suffisante (ancillaires et implants). 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque élément : tige-vis-crochet-plaque -connecteur. 

156 TIGES
Code GEF : 528842 400 180/400320 1 600Unité1

156 VIS
Code GEF : 524513/552217 1 200 180/400960 4 800Unité2

156 CROCHETS
Code GEF : 539250/538649 100 180/40080 400Unité3

156 PLAQUE D'ANCRAGE
Code GEF : 525040 100 180/40080 400Unité4

156 CONNECTEURS
Code GEF : 526492/523027 100 180/40080 400Unité5

156 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité6

Total des quantités du lot n° 156 1 901 1 521 7 604 5
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157

ODONTO-COLLECTEUR D’OS CORTICAL 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

 Instrument avec lame coupante incurvée et chambre de collecte transparente avec ouverture latérale. 
  
 Présentation sous 2 formes de lame : 
- Lame standard incurvée  
- Micro-lame  
  
Faire une proposition pour l’ensemble de la gamme. 
  
Emballage unitaire 
Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

157 LAME STANDARD INCURVEE
Code GEF : 556399 15 080/40012 60Unité1

157 MICRO LAME
Code GEF : 559683 10 080/4008 40Unité2

157 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 157 26 21 104 0

158

ODONTO-IMPLANTS DENTAIRES TRANSMUQUEUX ET INFRA-OSSEUX (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

EXIGENCES DE BASE: 
  
 1°: Données concernant le produit : 
 - Implants répondant aux exigences normatives NF EN 1642 Juin 2013 « Médecine bucco-dentaire - Dispositifs médicaux pour la 
médecine bucco-dentaire - Implants dentaires » 
 -Implants présent sur le marché : donner date de mise sur le marché pour chaque type d’implant 

  
 2°: Données concernant le service : 
 -Le fabricant devra préciser son service d’assistance en précisant à la fois les supports (formation, accompagnement, 
apprentissage, etc.), les modalités de présence locale, et le délai de réponse, 
 -Le fabricant devra être en mesure d'assurer une prestation d'implant réalisé par CFAO 
  
 3° : Descriptif : implant ostéo-intégré 
Implants cylindro-coniques à conicité réduite présentant une connectique interne anti rotationnelle, ou connectique de type cône 
morse 
Proposer implants avec interface pilier localisée en transmuqueux « tissue level » et en infra-osseux « bone level ». 
  
Implants offrant la possibilité de réaliser du « platform switching » 
Implants permettant de réaliser tous types de reconstruction scellée unitaire ou plurale; vissée unitaire ou plurale 
Implants permettant la mise en charge immédiate unitaire ou plurale, il sera ainsi adapté aux différentes techniques de pose, en 1 
temps ou en 2 temps 
Implants utilisable avec embase titane. Préciser si possibilité d’utilisation de superstructures prothétiques en titane, titane nitruré et 
zircone et zircone. 
Implants doivent permettre l’utilisation de scan body 
  
Matériau: en titane, grade utilisé à préciser 
Préciser l'état de surface 
Possibilité dans la gamme d’implants de type monobloc 
Tailles :  
 - Longueur : dans la borne de 8 à 13 mm à minima 
 - Diamètre : dans la borne de 3mm (pour incisives) à 5 mm +ou- 0.2mm à minima 
Important : toutes tailles en dehors de ces bornes peuvent être présentées 
  
Présentation : emballage unitaire avec système permettant d’assurer la traçabilité avec carte d’information patient 
  
 4° X- Accessoires : 
Faire propositions de prix pour tous les accessoires d’implants : piliers, moignons, bagues, coiffes, compléments droits, coudés, vis 
de transfert, vis de couverture et/ou cicatrisation etc... 
  
 5° Y-Accastillage & prothèses: 
Afficher la remise consentie sur catalogue 
Le tarif de référence sera celui déposé au moment de l'offre et sera la référence prix de l'accastillage pour la 1ère période du marché 
(2 ans). Il sera actualisable pour la 2ème période. 
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Remarque: Cette remise sera à appliquer, pour les produits des patients traités par le CHU de Toulouse, qui sont demandés par les 
CABINETS DE PROTHESISTES retenus en marché par le CHU de Toulouse. Le listing des CABINETS DE PROTHESES en marché 
avec le CHU est le suivant : 

DIGILAB 
26 Avenue de Gavarine 
31240 L’UNION 
Siret : 812 683 506 00032 
n.gourgas@digilabprothese.com 

LABEL DENT TOULOUSE 
41 rue Dhuoda  
31100 TOULOUSE 
Siret : 52499278100038 

Laboratoire EMAÏA  
Raison Sociale : SARL CREADENT MONTAUBAN 
18 rue porte du Moustier 82000 MONTAUBAN 
  
PG DENTAIRE 
Centre medical de la balme 1 rue des pyrenees 31450 belberaud 

LABEL DENT METZ 
Rue de la Source 
ZAC Belle Fontaine 
57155 Marly 
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE DE PRIX DES IMPLANTS: 
  
Mise en place et suivi de dépôts d’implants, de coiffes/vis et pilier sur maximum 4 sites du CHU (bloc céphalique Purpan, consult CMF 
Purpan, bloc ambulatoire Rangueil, fac dentaire Rangueil) 
  
Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) les éléments suivants : 
Mise à disposition (MAD) de trousses d’implantologie et prothèse (15 à 20) en fonction de l'activité de pose du site, y compris 
trousses de chirurgie guidée et full guidée 
Mise à disposition (MAD) d’au moins 2 moteurs de type WH et 1 console par site 
Mise à disposition (MAD) d’un PC et d’un scanner intra-oral dernière génération, permettant d’acquérir des données numériques 
pour réaliser un clone du patient intégrant ses informations intra-buccales. Les caractéristiques techniques attendues sont à minima 
: 
- ergonomique et simple d’utilisation 
- capture rapide d’images numériques en trois dimensions de grande précision de la bouche du patient de manière la plus précise 
- sécurité et confort du patient. 
- maîtrise des risques de contamination croisée de par sa conception  
- export des données vers les laboratoires de prothèse et/ou fusion avec les données d’un scan facial. 
L’utilisation du logiciel devra se faire en conformité avec les exigences de la DSN (sécurité, RGPD, infrastructure, configuration 
logicielle …). 
Les annexes DSN ( Annexe 4 au CCTP) comprennent l'ensemble des exigences DSN 

L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION : 
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 3 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 45%-35%-20%. 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et  

158 IMPLANTS 2 000 080/4001 600 8 000Unité1

158 PILIERS 1 600 080/4001 280 6 400Unité2

158 VIS 2 000 080/4001 600 8 000Unité3

158 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

158
Y-ACCASTILLAGE ( % remise du 
CATALOGUE) 1 0100/4001 4Unité5

158 X-ACCESSOIRES 1 0100/4001 4Unité6

Total des quantités du lot n° 158 5 603 4 483 22 412 0
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159

ODONTO-MATRICE DE COLLAGENE POUR REGENERATION DES TISSUS MOUS 
Notice technique: DESCRIPTIF: 
  
 Matrice de collagène bovin, pour régénération des tissus mous, dans les reconstructions pariétales et la régénération de la gencive. 
 Exposition possible aux contraintes buccodentaires. 
Résistance et temps de résorption à préciser. 
Manipulation aisée :  
 - malléable 
 - découpable 
 - possibilité de repositionnement 
 - fixation limitée, possible par suture et/ou « clous ». Faire proposition de prix pour système de fixation avec ancillaire fourni. 
  
Conforme aux exigences normatives NF EN ISO 22803 février 2006 « Art dentaire – Membranes pour régénération de tissus en 
chirurgie buccale et maxillo-faciale – Contenu du dossier technique » 

Présentation en plaques de taille :  
 - 3x3mm env. 5/an 
 - 4x7mm env. 5/an 

  
Faire une proposition pour l’ensemble de la gamme. 
  
Emballage unitaire 
Présentation : usage unique stérile 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

159 3x3mm env. 15 080/40012 60Unité1

159 4x7mm env. 10 080/4008 40Unité2

159 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 159 26 21 104 0

160

ODONTO-MEMBRANE NON RESORBABLE SYNTHETIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 
  
Membrane en PTFE dense +/- renforcée en titane, pour régénération tissulaire et/ou osseuse guidée. 
Formes résorbable et non résorbable.  
 Exposition possible aux contraintes buccodentaires. 
 Résistance et temps de résorption à préciser. 
 Manipulation aisée :  
 - malléable 
 - découpable 
 - possibilité de repositionnement 
 - fixation possible par suture et/ou « clous » dans ce cas, faire proposition de prix pour système de fixation avec ancillaire fourni. 
  
 Conforme aux exigences normatives NF EN ISO 22803 février 2006 « Art dentaire – Membranes pour régénération de tissus en 
chirurgie buccale et maxillo-faciale – Contenu du dossier technique » 

Présentation en plaques de différentes formes, tailles et épaisseurs: 
 - non résorbable, épaisseur 150mm, petite :15x20mm env. 
 - résorbable, postérieure, épaisseur 250mm, moyenne : 20x30mm env. 
 - résorbable, transcrestale, épaisseur 250mm, moyenne : 30x40mm env. 
  
Faire une proposition pour l’ensemble de la gamme. 
  
 Emballage unitaire 
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

160 PETITE 15X20MM ENVIRON
Code GEF : 559995 10 080/4008 40Unité1

160 MOYENNE 20X30MM
Code GEF : 559684 10 080/4008 40Unité2

160 PETITE 15X20MM ENVIRON
Code GEF : 559680 10 080/4008 40Unité3
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160 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 160 31 25 124 0

161

ODONTO-MEMBRANE RESORBABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 
  
Membrane résorbable, xénogène ou synthétique, pour régénération tissulaire et/ou osseuse guidée.  
Capacité de déformation et élasticité suffisantes pour absorber les contraintes buccodentaires. 
 Exposition possible aux contraintes buccodentaires. 
 Résistance et temps de résorption à préciser. 
 Manipulation aisée :  
 - malléable 
 - découpable 
 - possibilité de repositionnement 
 - fixation possible par suture et/ou « clous ». Faire proposition de prix pour système de fixation avec ancillaire fourni. 
  
 Conforme aux exigences normatives NF EN ISO 22803 février 2006 « Art dentaire – Membranes pour régénération de tissus en 
chirurgie buccale et maxillo-faciale – Contenu du dossier technique » 

Présentation en plaques de taille: 
 - petite 15x20mm env. 
 - moyenne 20x30mm env. 
 - grande 30x40mm env. 

Faire une proposition pour l’ensemble de la gamme. 
  
 Emballage unitaire 
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

161 PETITE 15X20MM ENVIRON
Code GEF : 559650 50 080/40040 200Unité1

161 MOYENNE 20X30MM ENVIRON
Code GEF : 559651 100 080/40080 400Unité2

161 GRANDE 30X40MM ENVIRON
Code GEF : 559652 75 080/40060 300Unité3

161 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 161 226 181 904 0

162

ODONTO-SUBSTITUT OSSEUX XENOGENE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 
  
 Substitut d’origine bovine pour régénération osseuse et comblement sinusien.  
 Peu ou pas résorbable  
  
 Présentation en granules pour les petits défects, en petit flacon env. 0.5g et grand flacon env. 2g.  
 Avec deux types de granulométrie : petite env. 250-1000µm et moyenne env. 1000-2000µm. 
 - petit flacon petite granulo 
 - petit flacon grande granulo 
 - grand flacon petite granulo 
 - grand flacon grande granulo 

Faire une proposition pour l’ensemble de la gamme, notamment flacons 0.25g. 
  
 Conforme aux exigences normatives NF EN ISO 22794 – décembre 2009 « Art dentaire – Matériaux implantables de comblement et 
reconstruction osseuse en chirurgie orale et maxillo-faciale » 
  
 Emballage unitaire 
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Z-COMPLEMENT DE GAMME 
 Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

162 PETIT FLACON PETITE GRANULO
Code GEF : 531192 100 080/40080 400Unité1

162 PETIT FLACON GRANDE GRANULO
Code GEF : 538782 25 080/40020 100Unité2
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162 GRAND FLACON PETITE GRANULO
Code GEF : 525892 15 080/40012 60Unité3

162 GRAND FLACON GRANDE GRANULO
Code GEF : 309275 5 080/4004 20Unité4

162 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 162 146 117 584 0

163

OPH-AIGUILLE /ANESTHESIE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

AIG PERIBULBAIRE 22 mm 
Aiguille d'anesthésie par voie péribulbaire. 
La taille souhaitée est 25G en 22mm. 
Préciser le conditionnement proposé (nombre d'aiguilles par boîte). 

AIG.RETROB 35 mm environ. 
Aiguille d'anesthésie par voie rétrobulbaire. 
La taille souhaitée est 25G. La longueur doit être comprise en 32 et 35mm. 
Préciser le conditionnement proposé (nombre d'aiguilles par boîte). 

Présentation : Usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons aiguille péribulbaire 25G 22mm (sous-lot 1) 
 2 échantillons aiguille retrobulbaire 25G 32 mm (sous lot 2). 

163 AIG.PERIBULB 22MM
Code GEF : 300260 600 280/400480 2 400Unité1

163 AIG.RETROB 32MM
Code GEF : 300278 3 700 280/4002 960 14 800Unité2

163 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 163 4 301 3 441 17 204 4

164

OPH-AIGUILLE KYSTITOME 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Aiguille nécessaire à l'ouverture du sac capsulaire. 
Taille 25 G . 
Pointe angulée à 45° vers l'intérieur du biseau. 
Préciser le matériau utilisé. 
Préciser le conditionnement (nombre aiguilles par boite), le mode de sterilisation. 

Présentation : usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons aiguille 25G 

164 AIG.25G
Code GEF : 542382 40 280/40032 160Unité1

164 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 164 41 33 164 2
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165

OPH-ANNEAU CAPSULAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Anneau capsulaire en PMMA . 
Préciser si pré-chargé ou non.  
Préciser le conditionnement et le mode de stérilisation 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon anneau capsulaire 11mm 

165 ANNEAU CAPSULAIRE
Code GEF : 309881 50 180/40040 200Unité1

165 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 165 51 41 204 1

166

OPH-ANNEAU MALYUGIN (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Anneau de Malyugin, permettan l'expansion et la stabilité de l’iris pendant la chirurgie de la cataracte. 
Préciser le matériau et la taille 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition gratuitement les accessoires de poses nécessaires (Injecteur et manipulateur) 

Emballage unitaire 
Présentation : Usage Unique Stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

166 OPH-ANNEAU MALYUGIN
Code GEF : 307446 250 080/400200 1 000Unité1

166 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 166 251 201 1 004 0

167

OPH-ANNEAUX INTRA CORNEENS 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Anneaux intra cornéens pour le traitement du kératocône 
Anneaux en PMMA de diamètre 5 ou 6mm pré-chargé. 
  
Préciser toutes les épaisseurs et tous les arcs possibles. 
Préciser si symétrie ou asymétrie et faire une offre en complément de gamme pour les anneaux asymétriques. 
  
Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services en quantité suffisante. 

Emballage Unitaire 
Présentation : usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons : 1 anneau intra corneen 5mm (sous-lot 1) et 1 anneau intra cornéen en 6mm (sous-lot 2). 

167 ANNEAUX 5 mm
Code GEF : 556363 10 180/4008 40Unité1

167 ANNEAUX 6mm
Code GEF : 556364 5 180/4004 20Unité2

167 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 167 16 13 64 2
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168

OPH-BATONNET ABSORBANT 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Bâtonnet absorbant en non tissé suffisamment rigide pour supporter une légère pression. 
Longueur totale du bâtonnet comprise entre 63 et 66mm et 5mm de diamètre.  
Préciser le nombre de bâtonnet par sachet et le conditionnement. 

Les quantités sont appelées à l'unité. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons de batonnets absorbants 

168 BATONNET
Code GEF : 544768 10 000 280/4008 000 40 000Unité1

168 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 168 10 001 8 001 40 004 2

169

OPH-BLEU DE TRYPAN 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Produit de coloration tissulaire, destiné à être appliqué lors de la chirurgie de la cataracte pour colorer la capsule antérieure du 
cristallin. 
Concentration 0,06% bleu trypan. 
Conditionné en seringue unidose. 

Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de bleu de trypan 0.06% 

169 BLEU DE TRYPAN
Code GEF : 309278 800 180/400640 3 200Unité1

169 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 169 801 641 3 204 1

170

OPH-BLEU DE TRYPAN BRILLANT 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Produit de coloration tissulaire, destiné à être appliqué lors de la chirurgie de la rétine.  
Colorant permettant la coloration des membranes ILM, ERM et PVR 
Concentration minimale de Bleu brillant: 0,25% 
Emballage unitaire en seringue pré-remplie de 0,5ml minimum. 

Préciser le conditionnement. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de bleu de trypan 0.5m 

170 BLEU DE TRYPAN
Code GEF : 309279 660 180/400528 2 640Unité1

170 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 170 661 529 2 644 1
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171

OPH-BOUCHON MEATIQUE POUR SECHERESSE OCULAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Bouchon méatique préchargé. 
Préciser l'inclinaison de la collerette. 
Préciser la taille. 
Préciser le matériau. 

L'offre de prix doit être faite à l'unité et non au conditionnement primaire. 
Le fournisseur devra préciser le conditionnement. 

Emballage unitaire.  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de bouchon méatique 

171 BOUCHON
Code GEF : 309290 120 180/40096 480Unité1

171 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 171 121 97 484 1

172

OPH-CANULE DOUBLE COURANT 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canules double courant pour injection du perfluorocarbone en 25G. 

Emballage unitaire 
Présentation : usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de canule double courant 25G 

172 25 G
Code GEF : 549200 300 180/400240 1 200Unité1

172 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 172 301 241 1 204 1

173

OPH-CANULES CHIRURGIE OPHTALMO 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canules pour chirurgie ophtamique. 
Préciser le matériau de la canule ou aiguille et le conditionnement secondaire (nombre de canules par boîte) 

1) Canule d' Aspiration J : taille 25G présentant un crochet de J d'environ 1,5mm de long maximum et 1,75mm de large.  
2) Canule De Rycroft : canule pour ansthésie intracamérulaire de taille 27G angulée à 4mm.  

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons de canule aspiration en J 25G (sous-lot 1) 
 2 échantillons de canule de RYCROFT 27G (sous-lot 2). 

173 ASPIRATION J
Code GEF : 542670 110 280/40088 440Unité1

173 DE RYCROFT
Code GEF : 300284 8 000 280/4006 400 32 000Unité2

173 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 173 8 111 6 489 32 444 4
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174

OPH-CANULES CHIRURGIE OPHTALMO LACRYMALE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Canules pour chirurgie ophtalmique . 
Préciser le matériau de la canule ou aiguille et le conditionnement secondaire (nbre de canules par boite ) 
CANULE D'HYDRODISSECTION 25G 
 Canule permettant la séparation du noyau et de la capsule. 
 Taille 25G  
 Longueur 22 mm . 
 Forme angulée 35° avec une extrémité de longueur de 8mm , avec un embout applati. 

CANULE LACRYMALE 23G  
 Canule à voies lacrymales droite, longueur 12mm  
 Taille 23 G ; orifice à l'extrémité. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons de canule hydrodissection 25G 22mm (sous-lot 1) 
 2 échantillons de canule lacrymale 23G 12mm (sous-lot 2). 

174 HYDRODISSECTION 25G
Code GEF : 301106 900 280/400720 3 600Unité1

174 LACRYMALE 23G
Code GEF : 301108 400 280/400320 1 600Unité2

174 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 174 1 301 1 041 5 204 4

175

OPH-CAUTERE OPHTALMIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Cautère ophtalmique à température VARIABLE, permettant de réaliser les actes basse température de microchirurgie et hautes 
températures (blépharoplasties etc...). 
La température basse devra être de 400°C maximun et la température haute devra être comprise entre 620 et 690°C. 

Emballage unitaire. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de cautère ophtalmique . 

175 CAUTERE
Code GEF : 540518 800 180/400640 3 200Unité1

175 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 175 801 641 3 204 1

176

OPH-COQUE OCULAIRE UNIVERSELLE ADULTE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

La coque est de forme universelle rigide, transparente et multiperforée. 
Taille adulte  

Emballage unitaire.  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de coque occulaire 7.5x6.5cm 

176 COQUE
Code GEF : 540793 7 000 180/4005 600 28 000Unité1
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176 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 176 7 001 5 601 28 004 1

177

OPH-COQUE OCULAIRE UNIVERSELLE PEDIATRIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

La coque est de forme universelle rigide, transparente et multiperforée. 
Taille pédiatrique 
Dimension : 5.1 x 4.1 cm environ 

Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de coque oculaire pédiatrique 5.1x 4.1cm 

177 COQUE
Code GEF : 542448 250 180/400200 1 000Unité1

177 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 177 251 201 1 004 1

178

OPH-COUTEAU VITRECTOMIE 20 G 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Couteau vitrectomie droit 20G. 
Longueur du tranchant de 1,2mm 

Emballage unitaire.  
Présentation usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de couteau 20G 

178 COUTEAU
Code GEF : 305417 90 180/40072 360Unité1

178 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 178 91 73 364 1

179

OPH-ELECTRODE GOMME BIPOLAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Electrode gomme bipolaire pour diathermie. 
18G courbe 45° . 
25 G droite. 

Présentation : usage unique  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque d'électrode en 18G (sous-lot 1) et 25G (sous-lot 2). 

179 ELECTRODE CBE 18 G
Code GEF : 540396 600 180/400480 2 400Unité1

179 ELECTRODE DTE 25 G
Code GEF : 549325 350 180/400280 1 400Unité2

179 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 179 951 761 3 804 2
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180

OPH-EPONGE OPHTALMIQUE DOUBLE POINTE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Eponge ophtalmique montée sur bâtonnet. 
Un embout pointe ronde et un embout pointe conique. 

Préciser le nombre de bâtonnets par sachet et le conditionnement. 
Les quantités sont appelées à l'unité.  

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons éponge ophtalmique 

180 EPONGE
Code GEF : 560618 14 000 280/40011 200 56 000Unité1

180 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 180 14 001 11 201 56 004 2

181

OPH-EPONGE OPHTALMIQUE POINTE TRIANGULAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Forme triangulaire, montée sur batonnet, absorbante 
Matériau : Cellulose.  

Préciser le nombre de batonnets par sachet (de preference 5 batonnets par sachet.) 
Les quantités sont appelées à l'unité. 

Présentation : usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons éponge ophtalmique pointe triangulaire. 

181 EPONGE
Code GEF : 88818 8 000 280/4006 400 32 000Unité1

181 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 181 8 001 6 401 32 004 2

182

OPH-GLAUCOME STENT TRABECULAIRE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Stent destiné à rétablir le drainage de l’humeur aqueuse et réduire la pression intraoculaire, pour la prise en charge du glaucome. 
Préciser le type de procédure (ab interno / ab externo). 
Préciser si l'implant est pré-chargé ou non.  
Préciser les dimensions (longueurs diamètre interne) du stent et les matériaux qui le composent. 
L’implant doit être rattaché à un code LPPR : précisez le code. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) du CHU les accessoires de poses nécessaires. 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services en quantité suffisante. 

Emballage unitaire 
Présentation : Usage Unique Stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

182 STENT TRABECULAIRE 250 080/400200 1 000Unité1

182 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 182 251 201 1 004 0
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183

OPH-HYDROXYMETHYLCELLULOSE (HPMC) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Produit viscoélastique en seringue usage unique pour injection intracamérulaire de faible viscosité et de forte dispersion à base 
d’hydroxypropyl méthylcellulose (HPMC) à 2 %. 
Volume d'au moins 2ml. Préciser la contenance de la seringue. 
Préciser la viscosité (mPa.s). 
Préciser la présence des canules. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de viscoélastique HPMC 

183 HPMC 2%
Code GEF : 545763 3 400 180/4002 720 13 600Unité1

183 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 183 3 401 2 721 13 604 1

184

OPH-IMPLANT INTRAOCULAIRE MONOBLOC PRE-CHARGE EDOF 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Implant souple en acrylique hydrophobe à profondeur de champ (amélioration de la vision intermédiaire) monobloc pré-chargé. 
Diamètre de l’optique = entre 5mm et 7mm, 
Taille maximum de l’incision exigée = 2.2mm. 
Préciser la présence ou non d'un filtre pour la lumière bleue.  
Préciser l’étendue de la gamme en terme de dioptries ainsi que le pas entre les dioptries.  
Préciser le diamètre total de l’optique. 
Préciser l’angulation et la forme des haptiques. 
Décrire le principe optique de l'implant. 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services en quantité suffisante. 
Emballage Unitaire 
Présentation : Usage unique stérile 
L'établissement se réserve le droit d'activer ou non les essais après ouverture des réponses.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

184 IMPLANT EDOF
Code GEF : 308469 300 080/400240 1 200Unité1

184 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 184 301 241 1 204 0
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185

OPH-IMPLANT INTRAOCULAIRE MONOBLOC PRE-CHARGE EDOF ET EDOF TORIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Implant souple en acrylique hydrophobe à profondeur de champ monobloc (EDOF) pré-chargé. 
Diamètre de l’optique compris entre 5mm et 7mm, 
Taille maximum de l’incision exigée = 2.2mm. 
Préciser la présence ou non d'un filtre pour la lumière bleue. L'absence du filtre sera privilégiée. 
Préciser l’étendue de la gamme en terme de dioptries ainsi que le pas entre les dioptries.  
Préciser le diamètre total de l’optique. 
Préciser l’angulation et la forme des haptiques. 
Décrire le principe optique de l'implant. 

Faire une proposition en sous-lot 2 pour l’implant EDOF torique :  
Implant souple en acrylique hydrophobe EDOF torique préchargé.  
Préciser la présence ou non d'un filtre pour la lumière bleue. L'absence de filtre sera privilégiée. 
Préciser la longueur totale de l’optique. 
Préciser l’étendue de la gamme en termes de dioptries ainsi que le pas entre les dioptries. 
Préciser l’étendue de la gamme en termes de puissance cylindrique. 
Préciser l’angulation et la forme des haptiques. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services en quantité suffisante. 
Emballage Unitaire 
Présentation : Usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les accessoires nécessaires à la pose de ces implants (anneaux de Mendez, marqueurs à bulle) 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.  

185 IMPLANTS EDOF 500 080/400400 2 000Unité1

185 EDOF TORIQUE 200 080/400160 800Unité2

185 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 185 701 561 2 804 0

186

OPH-IMPLANT INTRAOCULAIRE MONOFOCAL + MONOBLOC ET TORIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Implant souple en acrylique hydrophobe monofocal monobloc pré-chargé ou semi-préchargé hyperasphérique (""monofocal plus""), 
induisant des aberrations sphériques négatives pour améliorer la vision intermédiaire. 
Diamètre de l’optique = compris entre 5mm et 7mm 
Taille maximum de l’incision exigée = 2.2mm. 
Implant sans filtre pour la lumière bleue. 
Préciser l’étendue de la gamme en terme de dioptries ainsi que le pas entre les dioptries.  
Préciser le diamètre total de l’optique. 
Préciser l’angulation et la forme des haptiques. 
Décrire l'asphéricité de l'implant.  

Faire une proposition en sous-lot 2 pour l’implant torique :  
Implant souple en acrylique hydrophobe monofocal plus torique préchargé ou semi-préchargé.  
Implant asphérique sur la face antérieure et torique sur la face postérieure. 
Préciser ou non la présence ou non d'un filtre pour la lumière bleue. L'absence de filtre sera privilégiée. 
Préciser la longueur totale de l’optique. 
Préciser l’étendue de la gamme en termes de dioptries ainsi que le pas entre les dioptries. 
Préciser l’étendue de la gamme en termes de puissance cylindrique. 
Préciser l’angulation et la forme des haptiques. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services en quantité suffisante. 
Emballage Unitaire 
Présentation : Usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les accessoires nécessaires à la pose de ces implants (anneaux de Mendez, marqueurs à bulle) 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
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186
MONOFOC+ MONOBLOC 
HYPERASPHERIQUE
Code GEF : 556563

900 080/400720 3 600Unité1

186 TORIQUE
Code GEF : 556563 70 080/40056 280Unité2

186 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 186 971 777 3 884 0

187

OPH-IMPLANT INTRAOCULAIRE MONOFOCAL 3 PIECES 6.5MM 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Implant souple en acrylique hydrophobe monofocal en 3 pièces. 
Diamètre de l’optique = 6.5mm 
Implant sans filtre pour la lumière bleue. 
Préciser l’étendue de la gamme en terme de dioptries. 
Préciser le diamètre total de l’optique ainsi que l’angulation des haptiques. 
Préciser si pré-chargé ou pas. Proposer de préférence les implants pré-chargés . 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition gratuitement les accessoires de poses : injecteurs à usage multiple et les cartouches 
pour la pose des implants. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services en quantité suffisante. 
Emballage Unitaire 
Présentation: usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme." 

187 3P OPTIQUE 6.5MM
Code GEF : 534395 120 080/40096 480Unité1

187 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 187 121 97 484 0

188

OPH-IMPLANT INTRAOCULAIRE MONOFOCAL A BASSES DIOPTRIES (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Implant souple en acrylique hydrophobe monofocal. 
Implant sans filtre pour la lumière bleue.  
Dioptries comprises entre -10D et +5D environ. Préciser le pas entre les dioptries.  
Préciser le diamètre de l'optique. Préciser le caractère sphérique ou asphérique de l'implant. 
Préciser le caractère monobloc ou tripartite de l'implant.  
Préciser l'angulation et la forme des haptiques.  
Préciser si pré-chargé ou pas. Une préférence sera donnée pour les implants pré-chargés. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) du CHU accessoires de poses : injecteurs à usage multiple et les cartouches 
pour la pose des implants.. 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services en quantité suffisante. 

Emballage Unitaire 
Présentation: usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

188 MONOFOC BASSES DIOPTRIES
Code GEF : 526078 30 080/40024 120Unité1

188 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 188 31 25 124 0
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189

OPH-IMPLANT INTRAOCULAIRE MONOFOCAL MONOBLOC PRE-CHARGE ET TORIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Implant souple asphérique en acrylique hydrophobe monofocal monobloc pré-chargé. 
Diamètre de l’optique compris entre 5 et 7mm  
Implant sans filtre pour la lumière bleue.  
Taille maximum de l’incision exigée = 2.2mm. 
Préciser l’étendue de la gamme en terme de dioptries ainsi que le pas entre les dioptries.  
Préciser le diamètre total de l’optique. 
Préciser l’angulation et la forme des haptiques 

Faire une proposition en sous-lot 2 pour l’implant torique :  
Implant souple en acrylique hydrophobe monofocal torique préchargé.  
Implant asphérique sur la face antérieure et torique sur la face postérieure. 
Préciser la présence ou non d'un filtre pour la lumière bleue. L'absence de filtre sera privilégiée. 
Préciser la longueur totale de l’optique. 
Préciser l’étendue de la gamme en termes de dioptries ainsi que le pas entre les dioptries. 
Préciser l’étendue de la gamme en termes de puissance cylindrique. 
Préciser l’angulation et la forme des haptiques. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services en quantité suffisante. 
Emballage Unitaire 
Présentation : Usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les accessoires nécessaires à la pose de ces implants (anneaux de Mendez, marqueurs à bulle) 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

189 MONOBLOC PRE-CHARGE SANS FILTRE
Code GEF : 552096 3 100 080/4002 480 12 400Unité1

189 TORIQUE
Code GEF : 552096 30 080/40024 120Unité2

189 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 189 3 131 2 505 12 524 0

190

OPH-MICROCOUTEAU DROIT 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Microcouteau droit 30 ° d'angle et 15 °d'angle 
Avec biseau au dessus. 

Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de microcouteau d'angle (sous-lot 1) et 1 échantillon de microcouteau droit (sous-lot 2). 

190 15° ANGLE
Code GEF : 540260 3 600 180/4002 880 14 400Unité1

190 30° DROIT
Code GEF : 540260 130 180/400104 520Unité2

190 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 190 3 731 2 985 14 924 2
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191

OPH-MICROCOUTEAU PRECALIBRE COURBE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Micro couteau pré calibré 1,8-2.2- 2.5-3.2 courbe. 
Avec biseau au-dessus. 
  
Emballage unitaire.  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque microcouteau : 3.2 courbe (sous -lot 1), 2.5 courbe (sous-lot 2) et 2.2 courbe (sous-lot 
3). 

191 3.2 COURBE
Code GEF : 305403 160 180/400128 640Unité1

191 2.5 COURBE
Code GEF : 545132 400 180/400320 1 600Unité2

191 2.2 COURBE
Code GEF : 545124 3 400 180/4002 720 13 600Unité3

191 1,8 COURBE
Code GEF : 560004 100 080/40080 400Unité4

191 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 191 4 061 3 249 16 244 3

192

OPH-MICROCOUTEAU SPATULE /TUNNEL SCLERAL 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Couteau spatulé à extrémité arrondie pour réaliser des incisions planes (tunnelisateur) 
Diamètre 2.25mm environ. 
Biseau au dessus. 

Emballage unitaire.  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon du couteau en 2.25mm 

192 MICROCOUTEAU
Code GEF : 541071 400 180/400320 1 600Unité1

192 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 192 401 321 1 604 1
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193

OPH-PACKS CATARACTE CONSOMMABLES 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Pack comprenant les consommables destinés à la chirurgie de la cataracte. Le pack doit se composer des éléments suivants dont la 
quantité est précisée ci-dessous : 
 - 1 couvre chariot plastifié (140*180 environ) 
 - 2 seringues luer lock 1 ml graduée en 0.1mL 
 - 2 seringues luer lock 5 ml 
 - 1 seringues L/S 5 ml 
 - 1 Hydrodissecteur 25G plat horizontal 
 - 2 canules de chambre antérieure (Rycroft) 27G * 22mm 
 - 1 aiguille cystitome 25G 
 - 1 aiguille pointe mousse avec filtre 18G 
 - 5 compresses non tissées (10*10) 
 - 5 microsponges en cellulose 
 - 1 bandelette adhésive 12mm*100mm 
 - 1 coque universelle 
 - 1 cupule (60ml) 
 - 1 godet de 120ml 
 - 1 clamp pour badigeon bétadine  
 - 1 opsite 10*12cm environ 
 - 1 champ patient troué sans opsite 150*300cm environ avec 2 poches de recueil latérales 25*30cm environ. 
  
 Préciser les matériaux constitutifs des éléments constitutifs du pack. 
 Préciser la référence et le distributeur de chaque élément présent dans le pack. 
 Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme..  
  
SPECIMEN: Envoyer 3 échantillons du pack cataracte 

193 CUSTOM PACKS
Code GEF : 309419 3 500 380/4002 800 14 000Unité1

193 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 193 3 501 2 801 14 004 3

194

OPH-PACKS IVT 1 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Pack comprenant les consommables et instruments destinés aux injections intra-vitréennes. Le pack doit se composer des éléments 
suivants dont la quantité est précisée ci-dessous : 
-1 champ de table non troué 75x90 
-1 champ troué adhésif 40x40 type 1020 
-1 paquet de 5 compresses stériles non tissées 10x10 
-1 petite cupule 5cm de diamètre environ  
-2 boules de gaze ou tampons tissés 
-1 pince Kocher 
-1 compas ou marqueur scléral 
-1 blépharostat 

Préciser les matériaux constitutifs. 
Préciser les références et le distributeur de chaque élément constitutif du pack.  

Présentation : usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme.  

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons du pack IVT 1 

194 CUSTOM PACK
Code GEF : 556361 17 000 280/40013 600 68 000Unité1

194 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 194 17 001 13 601 68 004 2
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195

OPH-PACKS IVT 2 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Pack comprenant les consommables et instruments destinés aux injections intra-vitréennes. Le pack doit se composer des éléments 
suivants dont la quantité est précisée ci-dessous : 
-1 champ de table non troué 75x90 cm 
-1 paquet de 5 compresses stériles non tissées 10x10 cm 
-1 petite cupule 5cm de diamètre environ 
-2 boules de gaze 
-1 pince à badigeon 

Préciser les matériaux constitutifs. 
Préciser les références et le distributeur de chaque élément constitutif du pack.  
Présentation : usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons du pack IVT2 

195 CUSTOM PACK
Code GEF : 309342 2 600 280/4002 080 10 400Unité1

195 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 195 2 601 2 081 10 404 2

196

OPH-PINCE TYPE ECKARDT 25G 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Pince à rétine à usage unique type ECKARDT en 25G pour le retrait des membranes fines. 
Pinces crochetées en distalité. 
Préciser le conditionnement. 
Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

Specimen : Envoyer 2 échantillons de pince de type ECKARDT en 25G 

196 25G
Code GEF : 559500 200 280/400160 800Unité1

196 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 196 201 161 804 2

197

OPH-PINCE TYPE END GRASPING 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Pince à rétine à usage unique type End Grasping en 23G et 25G et 27G pour le retrait des membranes fines. 
Pinces plates, non crochetées en distalité. 
Préciser le conditionnement. 
Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

Specimen : Envoyer 2 échantillons de pince de type End Grasping en 25G (sous-lot 1). 

197 25G
Code GEF : 307668 700 280/400560 2 800Unité1

197 27G
Code GEF : 307700 90 080/40072 360Unité2

197 23G
Code GEF : 307668 100 080/40080 400Unité3

197 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 197 891 713 3 564 2
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198

OPH-PRODUIT VISCOELASTIQUE BASSE VISCOSITE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Produit visqueux dispersif à base de hyaluronate de Na pour injection intraoculaire de faible viscosité 
 Préciser l’origine animale ou bactérienne. 
 Préciser la viscosité en Pa.s 
 Préciser le volume de la seringue 
 Indiquer si conservation à température ambiante ou à température réfrigérée. 
  
Emballage unitaire 
Présentation : usage unique stérile.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de viscoélastique en 0.75ml 

198 BASSE VISCOSITE
Code GEF : 309831 2 200 180/4001 760 8 800Unité1

198 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 198 2 201 1 761 8 804 1

199

OPH-PRODUIT VISCOELASTIQUE COHESO-DISPERSIF 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Produit visqueux de nature cohéso-dispersif. 
Préciser la composition. 
Préciser l’origine animale ou bactérienne. 
Préciser le poids moléculaire moyen 
Préciser la viscosité en Pa.s 
Préciser si une ou 2 seringues. Une préférence sera donnée pour 2 seringues 
Préciser le volume de chaque seringue 
Indiquer si conservation à température ambiante ou à température réfrigérée. 

Emballage unitaire 
Présentation :usage unique stérile.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

199 COHESO-DISPERSIF 150 080/400120 600Unité1

199 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 199 151 121 604 0

200

OPH-PRODUIT VISCOELASTIQUE HAUTE VISCOSITE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Produit visqueux cohésif à base de hyaluronate de Na pour injection intraoculaire de haute viscosité. 
Viscosité comprise en 1500 et 2500 Pa.s 
Poids moléculaire supérieu à 3 MDa 
Préciser l’origine animale ou bactérienne. 
Indiquer si conservation à température ambiante ou à température réfrigérée. 

Emballage unitaire 
Présentation :usage unique stérile.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de produit visqueux 

200 HAUTE VISCOSITE
Code GEF : 556004 5 200 180/4004 160 20 800Unité1

200 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 200 5 201 4 161 20 804 1
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201

OPH-PRODUIT VISCOELASTIQUE MOYENNE VISCOSITE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Produit visqueux cohésif à base de hyaluronate de Na pour injection intraoculaire de moyenne viscosité. 
Viscosité comprise en 300 et 400 Pa.s 
Poids moléculaire supérieu à 3 MDa 
Préciser l’origine animale ou bactérienne. 
Indiquer si conservation à température ambiante ou à température réfrigérée. 

Emballage unitaire 
Présentation :usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de produit visqueux 

201 MOYENNE VISCOSITE
Code GEF : 561176 180 180/400144 720Unité1

201 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 201 181 145 724 1

202

OPH-PROTEGE CORNEE / CHIRURGIE LASER 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Disque en matériau sans peluche de 7 ou 8 mm de diamètre. 
Préciser le matériau proposé. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons de protège cornée. 

202 PROTEGE CORNEE
Code GEF : 541161 500 280/400400 2 000Unité1

202 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 202 501 401 2 004 2

203

OPH-RETINE BACK-FLUSH 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Back flush 25G et 27G à usage unique. 
Double technologie actif et passif. 
Embout siliconé. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque en 25G (sous-lot 1) et 27G (sous lot 2). 

203 BLACK FLUSCH 25G
Code GEF : 548178 900 180/400720 3 600Unité1

203 BLACK FLUSCH 27G
Code GEF : 307673 80 180/40064 320Unité2

203 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 203 981 785 3 924 2
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204

OPH-RETINE FIBRE OPTIQUE CHANDELIER 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Fibre optique d'endoillumination chandelier 25G ou 27G ou 29G 
Préciser les références et les compatibilités avec les vitreotomes du marché et présence d'un adaptateur ou pas. 
Décrire s'il existe un système pour maintenir une stabilité du dispositif. 

Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon en 25G 

204 FIBRE OPTIQUE CHANDELIER 25G
Code GEF : 547228 100 180/40080 400Unité1

204 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 204 101 81 404 1

205

OPH-RETINE FIBRE OPTIQUE GRAND CHAMP 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Fibre optique grand champ 25G . 
Préciser les références et les compatibilités avec les vitréotomes du marché. 

Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon en 25G 

205 FIBRE OPTIQUE GRAND CHAMP 25 G
Code GEF : 308306 130 180/400104 520Unité1

205 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 205 131 105 524 1

206

OPH-RETINE HUILE DE SILICONE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Seringue préremplie d'huile de silicone purifiée de viscosité 1000 cst et viscosité 5000cst. 
Préciser le volume.  
Préciser la pureté de l'huile.  

Faire une offre en complément pour la ou les tubulures pour l'injection et l'ablation du silicone. Préciser les compatibilités avec les 
machines de vitrectomie sur le marché. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque huile silicone 1000 cst (sous lot 1) et 5000cst (sous-lot 2). 

206 HUILE DE SILICONE 1000 cst
Code GEF : 305676 170 180/400136 680Unité1

206 HUILE DE SILICONE 5000 CST
Code GEF : 305677 20 180/40016 80Unité2

206 TUBULURE INJECTION / ABLATION
Code GEF : 542562 200 080/400160 800Unité3

206 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 206 391 313 1 564 2
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207

OPH-RETINE PERFLUOROCARBONES 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Perfluorodécaline en solution, présentée en seringue de 7ml, utilisée en chirurgie vitréo-rétinienne. 
Préciser la densité, l'indice de réfraction et la viscosité des produits proposés. 
Préciser la présence ou pas de la canule.  

Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de perfluorocarbone en seringue de 7 ml. 

207 PERFLUOROCARBONE TYPE C 10F18 7ML
Code GEF : 306107 250 180/400200 1 000Unité1

207 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 207 251 201 1 004 1

208

OPH-RETINE SONDE LASER 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

- sonde laser souple 25G 
- sonde laser souple 27G 
Compatibles avec les vitréotomes existant sur le marché . 
Fournir adaptateur si besoin et certificat de compatibilité. 
Les sondes lasers directionnels ne sont pas demandées 

Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque en 25G (sous-lot 1) et EN 27G (sous-lot 2). 

208 SONDE LASER SOUPLE 25G
Code GEF : 548355 700 180/400560 2 800Unité1

208 SONDE LASER SOUPLE 27G
Code GEF : 307701 70 180/40056 280Unité2

208 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 208 771 617 3 084 2

209

OPH-RETINE TROCARTS VALVES 
Notice technique: DESCRIPTIF 

Trocarts valvés 23G et 25G pour chirurgie de la rétine 
Conditionnement à l'unité. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix pour des trocarts valvés en 27G 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de chaque trocarts valvés en 25G (sous-lot 1) et 23G (sous-lot 2). 

209 TROCART VALVE 25G
Code GEF : 548183 80 180/40064 320Unité1

209 TROCART VALVE 23G
Code GEF : 555235 30 180/40024 120Unité2

209 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 209 111 89 444 2
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210

OPH-RETINE VITRECTOMIE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Dispositifs nécessaires à la vitrectomie, combiné ou pas, regroupant les accessoires suivants présentés en set pour 2 tailles : 25G, 
27G. 
 La composition minimale du set de vitrectomie comprend : 
- housses de protection stérile 
- cassette avec poche de recueil 
- sonde de vitrectomie  
- tubulure d'irrigation (tubulures pour connectique du BSS à la cassette) 
- tubulure d'infusion et tubulure d'air 
- terminal d'infusion 
- 3 trocarts valvés minimum 
- fibre optique droite 

Pour les sets combinés (phacoémulsification + vitrectomie), ajoutez dans le set les tubulures I/A et les embouts phaco ainsi que les 
manchons adaptés aux embouts.  

Préciser la composition exacte du ou des différents sets proposés.  
Faire également une offre avec des sets phaco pour vitréotome.  
  
PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : : 

Le fournisseur devra s'engager à Mettre A Disposition (MAD) du CHU 2 équipements vitréotomes neufs, 15 boites de pièces à main 
phaco à usage multiple neuves ainsi que 2 pièces à main fragmatome à usage multiple (sous poche) et en assurer la maintenance 
pendant toute la durée du marché. 
En complément, faire une offre pour une MAD au CHU de 3 équipements vitréotomes neufs, dans les mêmes conditions que ci 
dessus. 

En complément vous pourrez faire également une offre avec les équipements vitréotomes reconditionnés. 

Le fournisseur s'engage à renouveler gratuitement les pièces à main défectueuses ou cassées et à mettre à disposition un matériel 
de prêt si panne bloquante > 48h 
Un engagement en ce sens devra accompagner l'offre.  
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 
Faire impérativement une offre de prix avec MAD incluse. 

Préciser les technologies de phacoémulsification et vitrectomie (nombre de coups/minute) proposées. 

Faire en complément de gamme :  
 - les pièces à main I/A bimanuelles à usage unique 
 - les pièces à main I/A avec embout courbe à usage unique 
 - les manchons adaptés à l'embout phaco en dehors du set 
 - les embouts phaco type mini Kelman adaptés à la pièce à main en dehors du set 
 - les sondes vitréotomes 25G en dehors du pack 
 - les embouts fragmatome 20G à usage unique 
 - les fibres optiques droites contenues en dehors du pack 

En complément vous pourrez faire une offre avec le consommable captif contenu dans le set.  
En complément, vous pourrez également faire des offres avec des technologies additives. 

Emballage unitaire.  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et  

210 SET VITRECTOMIE 25G
Code GEF : 547897 1 500 080/4001 200 6 000Unité1

210 SET VITRECTOMIE 27G
Code GEF : 557472 10 080/4008 40Unité2

210 SET VITRECTOMIE COMBINE 25G
Code GEF : 548798 400 080/400320 1 600Unité3

210 SET VITRECTOMIE COMBINE 27G
Code GEF : 307711 80 080/40064 320Unité4

210 SET PHACO
Code GEF : 549609 600 080/400480 2 400Unité5

210 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité6

Total des quantités du lot n° 210 2 591 2 073 10 364 0
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211

OPH-RETRACTEUR IRIS 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Rétracteur souple sous forme de crochet permettant la dilatation de l'iris. 
Les quantités sont appelées par boite de 5 rétracteurs. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon rétracteur souple. 

211 RETRACTEUR SOUPLE
Code GEF : 546708 450 180/400360 1 800Unité1

211 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 211 451 361 1 804 1

212

OPH-SET PHACOEMULSIFICATION (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Dispositifs nécessaires à la phacoémulsification rassemblés dans un set. 
La composition minimale du set : 
 - 1 cassette 
 - 1 tubulure d’I/A 
 - 1 champ enveloppant stérile pour plateau 
 - 2 manchons adaptés à la pièce à main 
 - 1 embout phaco adapté à la pièce à main 
Préciser la composition du set proposé ou des différents sets proposés. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 
Le fournisseur devra s'engager à Mettre A Disposition (MAD) du CHU 2 équipements phacoémulsificateurs neufs, 40 boites de pièces 
à main phaco à usage multiple neuves ainsi que 20 pièces à main I/A à usage multiple (sous poche) et en assurer la maintenance 
pendant toute la durée du marché. 
Le fournisseur s'engage à renouveler gratuitement les pièces à main défectueuses ou cassées et à mettre à disposition un matériel 
de prêt si panne bloquante > 48h 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 
En complément, faire une offre pour une MAD au CHU de 1 équipement phacoémulsificateur neuf, dans les mêmes conditions que ci 
dessus. 

En complément vous pourrez faire également une offre avec les équipements phacoémulsificateurs reconditionnés. 
Préciser les technologies de phacoémulsification et I/A proposées.  

En complément de gamme faire une offre pour : 
 - les sondes de vitrectomies antérieures 
 - les pièces à main I/A bimanuelles à usage unique 
 - les pièces à main I/A avec embout courbe à usage unique 
 - les embouts I/A courbe à usage unique 
 - les manchons adaptés à l'embout phaco en dehors du set 
 - les embouts phaco adaptés à la pièce à main en dehors du set 

En complément vous pourrez faire une offre avec le consommable captif contenu dans le set. (BSS, etc...). 

En complément vous pourrez faire une offre avec les équipements phacoémulsificateurs reconditionnés. 

En complément, vous pourrez faire des offres avec des technologies additives. 

Emballage Unitaire 
Présentation : Usage unique stérile.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et  

212 SET
Code GEF : 544974 4 000 080/4003 200 16 000Unité1

212 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 212 4 001 3 201 16 004 0
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213

OPH-SOLUTION IRRIGATION OCULAIRE 500ML 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Solution d'irrigation qualité oculaire présentée en contenant souple, flacon plastique ou poche souple de préférence. 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de poche en 500ml 

213 FLACON OU POCHE EN 500ML
Code GEF : 300444 8 000 180/4006 400 32 000Unité1

213 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 213 8 001 6 401 32 004 1

214

OPH-SOLUTION IRRIGATION OCULAIRE UNIDOSE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Solution d'irrigation qualité oculaire présentée en flacon plastique de préférence. 
Unidose comprise entre 15ml et 25ml . 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de solution en 25ml . 

214 UNIDOSE DE 15 OU 25 ML
Code GEF : 300959 30 000 180/40024 000 120 000Unité1

214 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 214 30 001 24 001 120 004 1

215

OPH-SONDE D'ENDODIATHERMIE 27G 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Sonde d'endodiathermie en 27G, constituée d'électrodes coaxiales à double isolation focntionnant en milieu liquide. 
Utilisée notamment à la réalisation de rétinotomie de drainage punctiforme ou à la coagulation d’une rétine périphérique avant une 
rétinectomie pour éviter des saignements au moment de la découpe de la rétine. 
Préciser le conditionnement. 
Préciser la compatibilité avec les vitréotomes actuellement commercialisés 
Emballage unitaire. 
Présentation : usage unique stérile.  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

Specimen : Envoyer1 échantillon de sonde en 27G 

215 27G
Code GEF : 559501 50 180/40040 200Unité1

215 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 215 51 41 204 1
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216

OPH-TREPAN ET PUNCH CORNEEN A UU AVEC ASPIRATION 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Trépan et Punch usage unique stérile pour la chirurgie de la cornée. 
Diamètre souhaité de 6.5mm à 9.5mm. 
Avec aspiration. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon : 1 trépan et 1 punch taille 9.5 

216 TREPAN 6.5 TREPH.
Code GEF : 541148 10 080/4008 40Unité1

216 TREPAN 6.75 PUNCH
Code GEF : 541149 30 080/40024 120Unité2

216 TREPAN 7.0 TREPH
Code GEF : 308911 50 080/40040 200Unité3

216 TREPAN 7.00 PUNCH
Code GEF : 525812 10 080/4008 40Unité4

216 TREPAN 7.25 PUNCH
Code GEF : 540245 60 080/40048 240Unité5

216 TREPAN 7.5 TREPH
Code GEF : 308885 70 080/40056 280Unité6

216 TREPAN 7.50 PUNCH
Code GEF : 541785 10 080/4008 40Unité7

216 TREPAN 7.75 PUNCH
Code GEF : 308886 40 080/40032 160Unité8

216 TREPAN 7.75 TREPH
Code GEF : 541227 10 080/4008 40Unité9

216 TREPAN 8.0 TREPH
Code GEF : 541056 30 080/40024 120Unité10

216 TREPAN 8.00 PUNCH
Code GEF : 307906 10 080/4008 40Unité11

216 TREPAN 8.25 PUNCH
Code GEF : 540528 25 080/40020 100Unité12

216 TREPAN 8.5 PUNCH
Code GEF : 547940 10 080/4008 40Unité13

216 TREPAN 8.5 TREPH
Code GEF : 547938 5 080/4004 20Unité14

216 TREPAN 8.75 PUNCH
Code GEF : 547941 10 080/4008 40Unité15

216 TREPAN 9 TREPH
Code GEF : 547939 10 080/4008 40Unité16

216 TREPAN 9.00 PUNCH
Code GEF : 541784 10 080/4008 40Unité17

216 TREPAN 9.50 PUNCH
Code GEF : 570015 15 280/40012 60Unité18

216 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité19

Total des quantités du lot n° 216 416 333 1 664 2
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217

OPH-TREPAN PROFONDEUR de DECOUPE VARIABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Trépan à profondeur de découpe variable à usage unique pour les greffes de cornée.  
Diamètre souhaité : 6 à 10 mm 

Précisez l'étendu de la gamme (diamètre) 
Précisez la forme de la lame  
Précisez la profondeur de découpe. 
Précisez si la profondeur est pré-réglable. 
Précisez la zone d'aspiration (cornéeenne, limbique, conjonctivale) 

Proposez en complément de gamme une offre pour la chambre artificielle compatible avec les trépans.  
Précisez si la chambre artificielle est captive des trépans. Fournir un certificat de captivité le cas échéant. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon 1 trépan 7,5 et une chambre implantable en spécimen 

217 TREPAN PROF DECOUPE VAR
Code GEF : 542331 220 280/400176 880Unité1

217 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 217 221 177 884 2

218

OPH-TREPAN UU STERILE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Trépan usage unique stérile pour chirurgie de la cornée en acier inoxydable . 
Diamètres souhaités de 6.5 à 9.5 par 0.25mm. 
Epaisseur de la lame environ 0.09mm. 
Manche de préference non poli. 

Les quantités correspondent à l'ensemble des diamètres de trépans cumulées. 

Présentation : usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon 1 trépan taille 7.5. 

218 TREPAN
Code GEF : 542326 110 180/40088 440Unité1

218 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 218 111 89 444 1

219

OPH.MICRO-STENT DE PONTAGE TRABECULAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Stent destiné à être implanté dans le canal de Schlemm, pour rétablir le drainage de l’humeur aqueuse et réduire la pression 
intraoculaire. 
Préciser le système d’insertion. 
Préciser les dimensions du stent et les matériaux qui le composent. 
L’implant doit être rattaché à un code LPPR : précisez le code. 

 Présentation : Usage Unique Stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

219 STENT TRABECULAIRE 250 080/400200 1 000Unité1

219 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2
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Total des quantités du lot n° 219 251 201 1 004 0

220

ORL.AERATEURS TRANSTYMPAN 1 MM 
Notice technique: DESCRIPTIF : 
  
Tube pour ventilation transtympanique type Paparella avec un diamètre interne compris entre 1 mm et 1,5mm. 
Précisez le matériau 
L'offre de prix doit être faite à l'unité et non au conditionnement primaire. 
Le fournisseur devra préciser le conditionnement. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons d'aérateur. 

220 AERATEUR 1 mm
Code GEF : 558374 1 200 280/400960 4 800Unité1

220 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 220 1 201 961 4 804 2

221

ORL.AERATEURS TRANSTYMPAN.0.7 MM 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Tube pour ventilation transtympanique 
Diamètre interne compris entre 0.7 mm et 0,9mm. 
Préciser le matériau 
L'offre de prix doit être faite à l'unité et non au conditionnement primaire. 
Le fournisseur devra préciser le conditionnement. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons d'aérateur. 

221 AERATEUR 0.7MM
Code GEF : 558343 400 280/400320 1 600Unité1

221 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 221 401 321 1 604 2

222

ORL.ENDO.EXTRACTEURS CALCULS SALIVAIRES (sialendoscopie) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Extracteurs de calculs salivaires . 
Préciser le matériau constitutif du panier et sa forme ainsi que son diamètre en mm. 
Gaine flexible de diamètre compatible avec endoscope ORL Storz (inférieur ou égal à 0,6mm) 
Préciser la longueur du cathéter en cm (à partir de 110 cm) 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons d'extracteurs de calculs salivaires. 

222 EXTRACTEURS 90 080/40072 360Unité1

222 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 222 91 73 364 0
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223

ORL.FEUILLE DE SILICONE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Feuille de silicone de différentes épaisseurs présentée en emballage unitaire stérile. 
Préciser les surfaces disponibles dans votre gamme. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons feuille de silicone 0.50mm 

223 Feuille silicone 0.50mm
Code GEF : 309262 100 280/40080 400Unité1

223 Feuille silicone 1mm
Code GEF : 309263 100 080/40080 400Unité2

223 Feuille silicone 1.5 mm
Code GEF : 309264 20 080/40016 80Unité3

223 Feuille silicone 0,25 mm
Code GEF : 309261 100 080/40080 400Unité4

223 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 223 321 257 1 284 2

224

ORL.PISTON FLUROPLASTIQUE pour OTOSPONGIOSE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Piston en fluoroplastique avec boucle de 0.6mm et 0.8mm 
Le diamètre du fût est de 0.4mm et la longueur 6mm 
Une offre de prix complémentaire peut être réalisée si d'autres tailles (diamètre de fût et/ou longueurs) sont disponibles. 
L'offre de prix doit être faite à l'unité. 
Le fournisseur devra préciser le conditionnement. 
Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services en quantité suffisante. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons en 0.6mm 

224

PISTON BOUCLE 0.6 mm
Annexe technique: 0.6mm, diam fût 
0.4mm, L=6mm

Code GEF : 557355

15 280/40012 60Unité1

224

PISTON BOUCLE 0.8mm
Annexe technique: 0.8mm, diam fût 
0.4mm, L=6mm
Code GEF : 557429

10 080/4008 40Unité2

224 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 224 26 21 104 2
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225

ORL.PISTON nitinol pour OTOSPONGIOSE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Piston en nitinol thermoformable pour chirurgie de l’otospongiose Les diamètres de fut attendus pour chacune des longueurs 
ci-dessous sont 0,5mm et 0,6mm.  
Les longueurs attendues sont 4mm, 4.25mm, 4.5mm et 4.75mm.  
Le fournisseur devra préciser et faire une offre pour tous les diamètres de fût et longueurs disponibles. 
La soumission sera établie à l'unité. 
Le fournisseur devra préciser le conditionnement. 
Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons de piston en 4.0mm 

225 PISTON 4mm
Code GEF : 309914 5 280/4004 20Unité1

225 PISTON 4.25mm
Code GEF : 309265 5 080/4004 20Unité2

225 PISTON 4.5mm
Code GEF : 309266 40 080/40032 160Unité3

225 PISTON 4.75mm
Code GEF : 309267 20 080/40016 80Unité4

225 Z-COMPLEMENTS DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 225 71 57 284 2

226

ORL.PROTHESE OSSICULAIRE TOTALE ET PARTIELLE CENTREE (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Prothèses ossiculaires partielle et totales centrées en titane 
Le fournisseur précisera les longueurs et les diamètres de la tige et les tailles de la tête disponibles dans sa gamme. 
Préciser si longueur ajustable ou fixe. 
Préciser si des ancillaires sont nécessaires à la pose. 

La soumission sera établie à l'unité. 

Présentation : usage unique stérile. 
Précisez les codes LPPR s'il y a lieu 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au fonctionnement des services.  

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition (MAD) du CHU les kits de gabarits nécessaires. 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION : LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE 
RAPPORT 80% / 20%. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme" 

226 Prothèse ossiculaire centrée totale
Code GEF : 556369 12 083/40010 48Unité1

226 Prothèse ossiculaire centrée partielle
Code GEF : 556367 10 080/4008 40Unité2

226 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 226 23 19 92 0
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227

ORL.PROTHESE OSSICULAIRE TOTALE ET PARTIELLE EXCENTREE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Prothèses ossiculaires partielle et totales excentrées en titane 
Le fournisseur précisera les longueurs et les diamètres de la tige et les tailles de la tête disponibles dans sa gamme. 
Précisez si longueur ajustable ou fixe. 
Préciser si des ancillaires sont nécessaires à la pose. 
Le kit de gabarits devra être mis à disposition de l'établissement 
La soumission sera établie à l'unité  

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

Présentation : usage unique stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE :Le fournisseur s’engage à mettre à disposition au CHU un dépôt nécessaire au 
fonctionnement des services. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de prothèse ossiculaire totale et 1 échantlillon de prothèse partielle 

227 PROTHESE OSSICULAIRE TOTALE
Code GEF : 551698 80 180/40064 320Unité1

227 PROTHESE OSSICULAIRE PARTIELLE
Code GEF : 551697 40 180/40032 160Unité2

227 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 227 121 97 484 2

228

ORL.TAMPON OTOLOGIQUE OTITE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Tampon auditif creux en mérocel . 

L'offre de prix doit être faite à l'unité et non au conditionnement primaire. 
Le fournisseur devra préciser le conditionnement. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 2 échantillons tampon auditif 

228 Tampon oto creux
Code GEF : 308650 700 280/400560 2 800Unité1

228 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 228 701 561 2 804 2
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229

ORT-ACCESS-OBTURATEUR CENTROMEDULLAIRE A CIMENT 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Obturateur centromédullaire à ciment, biodégradable ou résorbable. 
Préciser pour quelle(s) localisation(s) le marquage CE est valide : hanche, épaule, coude, genou, ... 
Préciser la forme du dispositif. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (diamètres, incréments). 
Préciser si le code de prise en charge LPPr concerne exclusivement la hanche ou non. 

Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) : origine animale ou synthétique, agrément de sécurité microbiologique. 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou ancillaire de pose, si applicable. Exemple : porte-obturateur stérile en usage unique ou DMR (réutilisable). 
Présentation : unitaire, usage unique, stérile. Si le porte-obturateur est à usage unique, sachet unitaire demandé.  

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 2 unités d'obturateur taille 12mm et 2 unités de porte-obturateur si usage unique (UU). 

229 OBTURATEUR A CIMENT
Code GEF : 313944/313941 600 480/400480 2 400Unité1

229

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: "Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose des implants 
concernés.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité2

229 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 229 602 482 2 408 4

230

ORT-ACCESS-SUBSTITUT OSSEUX SYNTHETIQUE RESORBABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Implant osseux d’origine synthétique destiné à la greffe osseuse par comblement osseux ou renforcement d’une perte de substance 
osseuse d’origine traumatique ou orthopédique, dans la perspective d’une reconstitution du stock osseux (y compris lors de 
reconstructions tumorales, reprises de prothèses, …). 
Matériau : phosphate tricalcique de calcium. Préciser la composition exacte. 

Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : granulés, bâtonnets, cubes, coins pour ostéotomie de valgisation (hauteur 
6 à 15mm minimum) ainsi que leurs caractéristiques (porosité, délai résorption, dimensions, volumes/poids, …), le conditionnement 
(flacon, seringue pré remplie, set, …) . 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile . 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 2 unités de bâtonnet 5X5X20mm (SL1) ; 2 unités de cube 4X4X4mm (SL2) et 2 unités de granule diam. 1.5mm 
(SL3)" 

230
BATONNET POUR 
COMBLEMENT(5x5x20mm)
Code GEF : 300737/300731

150 280/400120 600Unité1
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230
CUBE MACROPOREUX POUR 
COMBLEMENT(4x4x4mm)
Code GEF : 535436

60 280/40048 240Unité2

230
GRANULE POUR COMBLEMENT ( diam 
1.5mm)
Code GEF : 522111/300730

80 280/40064 320Unité3

230 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 230 291 233 1 164 6

231

ORT-EPAULE-PROTHESE ANATOMIQUE A TIGE COURTE SANS CIMENT 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Implant articulaire d'épaule anatomique à tige courte (dite ""sans tige ou stemless"") composé d'un composant huméral court SC, 
d'une tête humérale et d'une glène anatomique (PE). Prothèse anatomique SC permettant l'épargne du capital osseux et pouvant être 
proposée à des patients plus jeunes et actifs. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (angulations de la tige, incrémentation, …), le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

231 "TIGE" HUMERALE COURTE
Code GEF : 311463/311277 50 080/40040 200Unité1

231 TETE/CALOTTE HUMERALE
Code GEF : 316407/311375 50 080/40040 200Unité2

231 GLENE (PE)
Code GEF : 311361/311384 50 080/40040 200Unité3

231

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité4

231 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 231 152 122 608 0
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232

ORT-EPAULE-PROTHESE ANATOMIQUE ET INVERSEE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Système complet de prothèses pour arthroplastie totale ou partielle d’épaule (modulaire, anatomique et inversée) de première 
intention (indications dégénératives, traumatologiques) et de révision/reprise/reconstruction. 
La gamme proposée doit permettre une conversion PTE anatomique/inversée. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. Préciser l’étendue de la 
gamme et des tailles disponibles (AC/SC, angulations de la tige, incrémentation, …), le(les) matériau(x) constitutif(s), gamme 
hypoallergénique. 
Préciser si la gamme inclut un obturateur à ciment. 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires (dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose et conteneurs de stérilisation). 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 70% / 30% 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme" 

232 TIGE HUMERALE ANAT/INV (AC/SC)
Code GEF : 523291/312821 300 080/400240 1 200Unité1

232 TIGE HUMERALE REVISION
Code GEF : 310855/313230 10 080/4008 40Unité2

232 TETE/CALOTTE HUMERALE
Code GEF : 552536 /525808 40 080/40032 160Unité3

232
IMPLANT GLENOIDIEN/SURFACE 
GLENOIDIENNE
Code GEF : 529309/331633

250 080/400200 1 000Unité4

232 EMBASE GLENOIDIENNE
Code GEF : 528168/311264 250 080/400200 1 000Unité5

232 INSERT HUMERAL (PE)
Code GEF : 528167/310990 250 080/400200 1 000Unité6

232 VIS FIXATION
Code GEF : 527608/311262 600 080/400480 2 400Unité7

232 BROCHE
Code GEF : 524223/312858 120 080/40096 480Unité8

232

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité9

232 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 313941/ 313943 1 0100/4001 4Unité10

Total des quantités du lot n° 232 1 822 1 458 7 288 0
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233

ORT-EPAULE-PROTHESE INVERSEE A TIGE COURTE SANS CIMENT 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Implant articulaire d'épaule inversée à tige courte (dite "sans tige ou stemless") sans ciment (SC) constitué d'un composant huméral 
SC, d'une tête humérale et d'un insert inversé. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (angulations de la tige, incrémentation, …), le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 

Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

233 PTE inversée Stemless 20 080/40016 80Unité1

233

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité2

233 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 233 22 18 88 0

234

ORT-GENOU-PROTHESE A CHARNIERE ROTATOIRE MODULAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Implant articulaire de genou à charnière rotatoire modulaire, à cimenter, destiné à l’arthroplastie du genou, chez les patients 
présentant une instabilité modérée à sévère et/ou une perte osseuse importante et/ou déficience ligamentaire et/ou des déformations 
(1ère intention et reprise). 
La prothèse de genou à charnière rotatoire modulaire est composée de : 
- un implant fémoral à charnière à cimenter, 
- un insert tibial en polyéthylène et une embase tibiale à cimenter, 
- un implant patellaire ou rotule en polyéthylène, 
- des implants complémentaires : cale/hémicale tibiale/fémorale et tige d’extension. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires, ainsi que les codes 
LPPR associés s’il y a lieu. Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 

Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

234 IMPLANT FEMORAL AC
Code GEF : 313984/ 313988 40 080/40032 160Unité1

234 INSERT TIBIAL
Code GEF : 309966 /313989 40 080/40032 160Unité2

234 EMBASE TIBIALE AC
Code GEF : 314040/314723 40 080/40032 160Unité3
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234 IMPLANT PATELLAIRE
Code GEF : 312775/314075 20 080/40016 80Unité4

234 CALE/HEMI-CALE
Code GEF : 316801/316619 40 080/40032 160Unité5

234 TIGE EXTENSION
Code GEF : 309970/314007 70 080/40056 280Unité6

234

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité7

234 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité8

Total des quantités du lot n° 234 252 202 1 008 0

235

ORT-GENOU-PROTHESE TOTALE DE GENOU (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Système complet de prothèses pour arthroplastie totale de genou (standard, postéro stabilisée, conservation du croisé) de première 
intention et de révision. Implants articulaires à cimenter et sans ciment. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires, ainsi que les codes 
LPPR associés s’il y a lieu. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (angulations de la tige, incrémentation, …). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 
Préciser pour quel(s) type(s) de prothèse le robot est utilisable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose et conteneurs de stérilisation. 
Le fournisseur s’engage à mettre à disposition (MAD) un système robotisé d’assistance à la chirurgie orthopédique sans imagerie 
pré-opératoire requise, avec les services de maintenance et de formation. 

L’équipement doit permettre à minima d’assister le chirurgien dans la réalisation des grandes étapes 
suivantes : 
- Planification personnalisée du positionnement de l’implant en 3D 
- Guidage du chirurgien pour la réalisation des coupes osseuses 
- Vérification du bon positionnement de l’implant. 

L’équipement doit à minima comporter les éléments suivants : 

o Une station avec caméra permettant, grâce à des capteurs positionnés à la fois sur l’os du patient, et sur le système de coupe ou 
le guide de coupe : 
o Un suivi de la position relative patient/système ou guide de coupe en temps réel 
o Un système de coupe motorisé (par exemple fraise et/ou scie) doté d’une sécurité, permettant au système de ne pas aller au-delà 
des zones définies pendant la phase de planification de l’intervention. 
o Une console de travail dotée d’un écran et permettant à minima : 
o Le guidage du chirurgien dans le positionnement du robot d’assistance relativement au patient 
o Le guidage du chirurgien dans l’acquisition de l’anatomie du patient et de la cinématique de l’articulation 
o La planification de l’intervention et la visualisation de toutes les informations entrées en phase de planification 
o La navigation en temps réel, en particulier le guidage du chirurgien dans la réalisation 
des coupes 
o La modification de la planification en cours d’intervention 
o Le contrôle des coupes 
o Le contrôle peropératoire des mobilités et des axes de l’articulation 
o La comparaison du résultat à la planification. 

L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 
L'annexe n°5 au CCTP : QUESTIONNAIRE TECHNIQUE doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et  
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235 AA-TIGE FEMORALE CR OU PS AC/SC
Code GEF : 314258 480 080/400384 1 920Unité1

235 AB-EMBASE TIBIALE AC/SC
Code GEF : 314249 480 080/400384 1 920Unité2

235 AC-INSERT TIBIAL CR OU PS
Code GEF : 314292 480 080/400384 1 920Unité3

235
BA-TIGE FEMORALE DE REVISION A 
CIMENTER
Code GEF : 314342

10 080/4008 40Unité4

235
BB-EMBASE TIBIALE DE REVISION A 
CIMENTER
Code GEF : 551136

10 080/4008 40Unité5

235 BC-INSERT TIBIAL DE REVISION
Code GEF : 314411 10 080/4008 40Unité6

235 BD-CALE/HEMI CALE/TIGE D'EXTENSION
Code GEF : 314377/314402/314358 10 080/4008 40Unité7

235 C-ROTULE (IMPL.PATELLAIRE)
Code GEF : 528180/ 312947 480 080/400384 1 920Unité8

235 CONSOMMABLES NECESSAIRES AU ROBOT 1 0100/4001 4Unité9

235

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité10

235 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité11

Total des quantités du lot n° 235 1 963 1 571 7 852 0
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236

ORT-GENOU-PROTHESE UNICOMPARTIMENTALE FEMORO-TIBIALE (MAD ) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Prothèse uni compartimentale (PUC) fémoro-tibiale destinée à la prise en charge par arthroplastie de la gonarthrose en cas d’atteinte 
fémoro-tibiale isolée et en primo-implantation. 
Elle doit être composée de :  
- un implant fémoral cimenté, 
- une embase tibiale AC/SC en métal + un insert tibial PE pour métal back . 
Les matériaux constitutifs et/ou de revêtement doivent garantir l’absence de risque allergique de la prothèse. 

Préciser les différents composants pour un montage-type , le prix unitaire de chaque élément et accessoire, ainsi que les codes 
LPPR associés s’il y a lieu. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 
Préciser dans quelles conditions la prothèse proposée est compatible avec le robot, si applicable. 
Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose et conteneurs de stérilisation. 
Le fournisseur s’engage à Mettre A disposition (MAD) un système robotisé d’assistance à la chirurgie orthopédique du genou sans 
imagerie pré-opératoire requise pour la pose de prothèses unicompartimentales (PUC), avec les services de maintenance et de 
formation. 

L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 
L'annexe n°5 au CCTP : QUESTIONNAIRE TECHNIQUE doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre 

Caractéristiques techniques minimales : 

Les applications médicales visées sont les suivantes : 
- Chirurgie du genou : positionnement d’une prothèse Unicompartimentale (PUC) 

L’équipement doit permettre à minima d’assister le chirurgien dans la réalisation des grandes étapes suivantes : 

Planification personnalisée du positionnement de l’implant en 3D, à partir, ou non, d’une image pré-opératoire 
- Guidage du chirurgien pour la réalisation des coupes osseuses 
- Vérification du bon positionnement de l’implant. 

L’équipement doit à minima comporter les éléments suivants : 
o Une station avec caméra permettant, grâce à des capteurs positionnés à la fois sur l’os du patient, et sur le système de coupe ou 
le guide de coupe : 
o Un suivi de la position relative patient/système ou guide de coupe en temps réel 
o Un système de coupes ou guide de coupe : 
o Dans le cas d’un système de coupe, il disposera d’un ou plusieurs types d’instruments de coupe (par exemple fraise et/ou scie) 
o Doté d’une sécurité, permettant au système ou guide de coupe de ne pas aller au-delà des zones définies pendant la phase de 
planification de l’intervention. 
o Une console de travail dotée d’un écran et permettant a minima : 
o La planification de l’intervention 
o La visualisation de toutes les informations entrées en phase de planification 
o Le guidage du chirurgien dans le positionnement du robot d’assistance relativement au patient 
o Le guidage du chirurgien dans l’acquisition de l’anatomie du patient et de la cinématique de l’articulation 
o La modification de la planification en cours d’intervention 
o La navigation en temps réel, en particulier le guidage du chirurgien dans la réalisation des coupes 
o Le contrôle des coupes 
o Le contrôle peropératoire des mobilités et des axes de l’articulation 
o La comparaison du résultat à la planification. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et  

236 IMPLANT FEMORAL AC
Code GEF : 317373 120 080/40096 480Unité1

236 INSERT TIBIAL PE + EMBASE TIBIALE AC
Code GEF : 317473/554716/317393 120 080/40096 480Unité2
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236

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

Code GEF : 539897

1 0100/4001 4Unité3

236 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 236 242 194 968 0

237

ORT-HANCHE-COTYLE A DOUBLE MOBILITE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Cotyle double mobilité destiné à la prise en charge par arthroplastie : en 1ère intention pour les patients ayant un risque de luxation 
très élevé (atteintes neurologiques sévères, troubles neuropsychiatriques, addictions et grandes défaillances neuromusculaires) et 
lors de reprise dans les cas de luxations itératives et chez les patients ayant un risque de luxation élevé.  
Le cotyle double mobilité est composé d’une cupule non cimentée ou à cimenter et d’un insert en polyéthylène.  

Préciser les différents composants pour un montage-type , le prix unitaire de chaque élément et accessoires, ainsi que les codes 
LPPR associés s’il y a lieu. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 

Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 60% / 40% 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

237 COTYLE CIMENTE
Code GEF : 312017/314225 100 080/40080 400Unité1

237 COTYLE NON CIMENTE
Code GEF : 312018/314217 1 700 080/4001 360 6 800Unité2

237 INSERT PE
Code GEF : 311827/314234 1 800 080/4001 440 7 200Unité3

237

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité4

237 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 237 3 602 2 882 14 408 0
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238

ORT-HANCHE-COTYLE DE REVISION MULTITROUS VISSABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Système acétabulaire à double mobilité : cotyle multitrous, vissable, de révision, associé à un insert double mobilité. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires, ainsi que les codes 
LPPR associés s’il y a lieu. Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme." 

238 COTYLE REVISION
Code GEF : 313209/311490 60 080/40048 240Unité1

238 VIS POUR COTYLE
Code GEF : 310152 180 080/400144 720Unité2

238 INSTRUMENTATION CAPTIVE 1 0100/4001 4Unité3

238 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 238 242 194 968 0

239

ORT-HANCHE-COTYLE MONOBLOC SANS CIMENT 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Cotyle standard monobloc, hémisphérique, à fixation pressfit, composé d'une cupule métal back sans ciment et d'un insert 
polyéthylène pré-assemblé. Stabilisation par impaction seule ou par vis. 

Préciser les différents composants pour un montage-type , le prix unitaire de chaque élément et accessoires, ainsi que les codes 
LPPR associés s’il y a lieu. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) 
aufonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs pour stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

239 COTYLE MONOBLOC
Code GEF : 316083 / 316092 150 080/400120 600Unité1

239

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité2

239 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 239 152 122 608 0
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240

ORT-HANCHE-CUPULE MOBILE BIPOLAIRE pour PROTH.INTERMEDIAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cupule mobile bipolaire destinée à remplacer uniquement le versant fémoral de l’articulation de la hanche, lors de la pose d’une 
prothèse fémorale bipolaire dite « prothèse intermédiaire ». 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires, ainsi que les codes 
LPPR associés s’il y a lieu. Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme." 

240 CUPULE MOBILE
Code GEF : 554623 50 080/40040 200Unité1

240

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: 
Annexe : Références à proposer pour 
l'instrumentation captive correspondant 
au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité2

240 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 240 52 42 208 0

241

ORT-HANCHE-TIGE DROITE A COLLERETTE NON CIMENTEE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Implant articulaire de hanche, composé de : 
- une tige fémorale standard col inclus : tige droite, courte ou raccourcie, quadrangulaire, avec collerette, non cimentée et d'une tête. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires, ainsi que les codes 
LPPR associés s’il y a lieu. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (longueur et angulation de la tige, incrémentation, …). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme" 

241 TIGE FEMORALE DROITE
Code GEF : 314203 500 080/400400 2 000Unité1

241 TETE
Code GEF : 314212 500 080/400400 2 000Unité2

eEpicure 6.2GHT Hute Garonne Tarn Ouest GHT Haute Garonne Tarn Ouest - Pharmatic



Lot Libellé Qté  
estimative 

110 / 139

Nb spéc.

AODMS AO SPECIALISE 2026-2030 (Période du 01/04/2026 au 31/03/2028)

%

28/05/2025

Qte mini Qte maxiUnitéSL

Catalogue des besoins

241

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité3

241 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 241 1 002 802 4 008 0

242

ORT-HANCHE-TIGE LONGUE A CIMENTER 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Implant articulaire de hanche, composé d'une tige longue col inclus, non modulaire, droite, à cimenter et d'une tête. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires, ainsi que les codes 
LPPR associés s’il y a lieu. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (longueur et angulation de la tige, incrémentation, …). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme" 

242 TIGE FEMORALE LONGUE AC (+TETE)
Code GEF : 312443/311505 15 080/40012 60Unité1

242 INSTRUMENTATION CAPTIVE 1 0100/4001 4Unité2

242 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 242 17 14 68 0

243

OST-ACCESS-BROCHE/CLOU STEINMANN 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Broche de Steinmann, aussi appelée ""clou de Steinmann"". 
Implant en acier inoxydable, de forme triangulaire avec pointe de trocart, de diamètres 3mm, 4mm et 5mm, de longueurs 150 à 
270mm. 

Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : diamètre, longueur, incrément. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer comme spécimen 1 broche DIAM 5mm.  

243 BROCHE STEINMANN
Code GEF : 315891 200 180/400160 800Unité1
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243

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: "Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité2

243 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 243 202 162 808 1

244

OST-ACCESS-BROCHES KIRSCHNER 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Broches de Kirschner tous diamètres et toutes longueurs : 1 pointe trocart/1 pointe mousse et 2 pointes trocart. 

Préciser le matériau. 
Préciser si la gamme est présentée en conditionnement re-stérilisable (livré stérile ou non) ou en conditionnement stérile usage 
unique. Faire une proposition de prix pour chaque gamme. 

Présentation : usage unique non stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

Specimen : Envoyer 2 échantillons du sous-lot n°1 (1 taille) : broche Kirschner 1 pointe. Envoyer 2 échantillons du sous-lot n°2 (1 
taille) : broche Kirschner 2 pointes trocart 

244
BROCHE KIRSCHNER 1 POINTE 
TROCART/1MOUSSE
Code GEF : 314114/317062

7 500 280/4006 000 30 000Unité1

244 BROCHE KIRSCHNER 2 POINTES TROCART
Code GEF : 312406/317076 1 700 280/4001 360 6 800Unité2

244 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 244 9 201 7 361 36 804 4

245

OST-ACCESS-CLOU ROND A CROCHET 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Clou rond à crochet, aussi appelé "clou de Rush". 
Implant intramédullaire, flexible, à extrémités effilées, en acier inoxydable, de diamètres 2,4mm et 3,2mm, de longueurs variables selon 
fracture (jusqu'à 230-240mm environ). 

Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : diamètre, longueur, incrément. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer comme spécimen 1 clou rond à crochet DIAM 3,2mm.  

245 CLOU ROND A CROCHET
Code GEF : 533022 10 180/4008 40Unité1
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245

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: "Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité2

245 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 245 12 10 48 1

246

OST-ACCESS-FRAISES PERCUTANEES STERILES PIED 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Fraises percutanées à usage unique, stériles, destinées à la chirurgie mini-invasive de l’avant-pied : ostéotomies, résections 
osseuses. La gamme doit comporter des fraises de dimensions suivantes : 2x12mm et 2x20mm environ.  

Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : diamètres, longueurs, formes, types (Shannon, Wedge, Chevron,...). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou équipement (moteurs), si applicable , ainsi que les conditions de mise à disposition et/ou les prix unitaires. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

Les quantités sont en nombre de fraises. Préciser le conditionnement. Préciser les références et prix unitaires. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

Specimen : Envoyer 1 échantillon de fraises de dimensions environ 2x12mm et 1 échantillon de fraises de dimensions environ 
2x20mm. 

246 FRAISES PERCUTANEES
Code GEF : 539720/ 526194 180 280/400144 720Unité1

246 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 246 181 145 724 2

247

OST-LIGAMENTO-EPAULE-ANCRE COIFFE : TECHNIQUE 1er RANG 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Système d’ancrage tendineux ou ligamentaire, résorbable ou non résorbable, destiné à la fixation des tissus mous à l’os, lors 
d’interventions chirurgicales sous arthroscopie ou à ciel ouvert. Ce lot concerne les ancres de premier rang utilisables dans la 
chirurgie de l’épaule pour la réinsertion de la coiffe des rotateurs.  
Ensemble composé de : 
- une ancre résorbable ou non résorbable, 
- une suture prémontée ou non (avec ou sans aiguille) 
- un dispositif préchargé ou non destiné à l'nsertion (à usage unique jetable ou réutilisable/restérilisable). 
Préciser si le dispositif est destiné ou non aux indications hors épaule : pied/cheville, genou, hanche, main, poignet, coude. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : diamètres ancre, type suture (prémonté ou non), avec/sans noeud, avec 
ou sans aiguille sertie. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 
Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 
L’ancillaire doit être adapté à l’arthroscopie et/ou à la chirurgie conventionnelle. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
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247 ANCRE 1er RANG
Code GEF : 554691/310967 500 080/400400 2 000Unité1

247

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité2

247 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 247 502 402 2 008 0

248

OST-LIGAMENTO-EPAULE-ANCRE COIFFE : TECHNIQUE 2 éme RANG 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Système d’ancrage tendineux ou ligamentaire, résorbable ou non résorbable, destiné à la fixation des tissus mous à l’os, lors 
d’interventions chirurgicales sous arthroscopie ou à ciel ouvert. Ce lot concerne les ancres de second rang utilisables dans la 
chirurgie de l’épaule pour la réinsertion de la coiffe des rotateurs.  
Ensemble composé de : 
- une ancre résorbable ou non résorbable, 
- une suture prémontée ou non (avec ou sans aiguille) 
- un dispositif préchargé ou non destiné à l'nsertion (à usage unique jetable ou réutilisable/restérilisable). 
Préciser si le dispositif est destiné ou non aux indications hors épaule : pied/cheville, genou, hanche, main, poignet, coude. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. Préciser l’étendue de la 
gamme et des tailles disponibles : diamètres ancre, type suture (prémontée ou non), avec/sans noeud, avec ou sans aiguille sertie. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 
L’ancillaire doit être adapté à l’arthroscopie et/ou à la chirurgie conventionnelle. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

248 ANCRE 2 éme RANG
Code GEF : 553588 350 080/400280 1 400Unité1

248

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité2

248 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 248 352 282 1 408 0
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249

OST-LIGAMENTO-EPAULE-ANCRE INSTABILITE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Système d’ancrage tendineux ou ligamentaire, résorbable ou non résorbable, destiné à la fixation des tissus mous à l’os, lors 
d’interventions chirurgicales sous arthroscopie ou à ciel ouvert. Ce lot concerne les ancres utilisables dans la chirurgie de l’épaule 
pour le traitement de l’instabilité de l’épaule (Bankart, Slap, …). Système préchargé stérile composé d’une ancre résorbable ou non 
résorbable, d’une suture prémontée ou non (avec ou sans aiguille) et d’un dispositif d’insertion à usage unique jetable. 

Préciser si le dispositif est destiné ou non aux indications hors épaule : pied/cheville, genou, hanche, main, poignet, coude. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : diamètres ancre, type suture (pré monté ou non), avec/sans noeud), avec 
ou sans aiguille sertie. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 
L’ancillaire doit être adapté à l’arthroscopie et/ou à la chirurgie conventionnelle. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

249 ANCRE INSTABILITE
Code GEF : 559863/310965 450 080/400360 1 800Unité1

249

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité2

249 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 249 452 362 1 808 0

250

OST-LIGAMENTO-GENOU-MOSAICPLASTIE ANCILLAIRE USAGE UNIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Le set usage unique de mosaïcplastie est destiné à la réparation sous arthroscopie des défects ostéochondraux au niveau du genou 
ou de la cheville. 
Ce système de transplantation d’autogreffe ostéochondrale est conçu pour prélever les greffons d’un site donneur et les 
transplanter sur le site défectueux, sous arthroscopie. 
Le set de mosaïcplastie est composé de l’ensemble de l’instumentation nécessaire au geste, sous un conditionnement unitaire usage 
unique. Préciser si le set est commun ou non pour les interventions sur le genou et la cheville. 

Préciser la composition exacte du set. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

Specimen : Envoyer 2 échantillons de set de mosaïcplastie. 

250 SET MOSAICPLASTIE UU
Code GEF : 530255/528440 60 280/40048 240Unité1

250 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 250 61 49 244 2
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251

OST-LIGAMENTO-GENOU-REPARATION MENISCALE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Dispositif de réparation méniscale (ancre), résorbable ou non, destiné à être implanté par voie arthroscopique antérieure, pour le 
traitement des lésions méniscales (traumatiques ou associées à une rupture ligamentaire) ou les désinsertions du ménisque. Les 
sutures sont prémontées. 

Précisez le nombre d'ancres (nombre de point de suture). 
Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs pour la stérilisation. 

CE LOT EST EN MULTI ATTRIBUTION :  
LES QUANTITES INDIQUEES SERONT REPARTIES ENTRE 2 FOURNISSEURS SELON LE RAPPORT 50% /50% 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme." 

Spécimen : Envoyer 2 échantillons de suture méniscale. 

251 SUTURE MENISCALE
Code GEF : 313938 600 280/400480 2 400Unité1

251

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité2

251 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 251 602 482 2 408 2

252

OST-LIGAMENTO-MAIN-ANCRE RESORBABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Système d’ancrage tendineux ou ligamentaire, résorbable dédié à la ligamentoplastie de la main, avec fils et/ou bandelettes de 
réparation adaptés (LPPR générique 3190857). Système destiné à la chirurgie sous arthroscopie ou à ciel ouvert. 
Préciser les caractéristiques de chaque implant proposé : à impacter / à visser, avec / sans nœud, préchargé ou non et nombre de 
brins (fils ou bandelettes), avec ou sans aiguille sertie. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET containers de stérilisation. L’ancillaire 
doit être adapté à l’arthroscopie et/ou à la chirurgie conventionnelle. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

252 ANCRE MAIN RESORBABLE
Code GEF : 526380/526378 600 080/400480 2 400Unité1

252 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 252 601 481 2 404 0
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253

OST-MB INF-CLOU CHEVILLE CENTROMEDULLAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF:  

Clou transplantaire pour arthrodèse de cheville (droit/gauche) permettant de réaliser une arthrodèse tibio-talo-calcanéenne par 
enclouage centromédullaire rétrograde. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément, y compris le système de verrouillage, 
autres vis, bouchon, rondelle et accessoires de pose. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (diamètres, longueurs, incrémentations). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires (broche, guide, alésoir, 
…), consommables, instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

253 CLOU CHEVILLE
Code GEF : 524761/524231 15 080/40012 60Unité1

253 VIS COMPRESSION
Code GEF : 524775 15 080/40012 60Unité2

253

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité3

253

Z-COMPLEMENT DE GAMME
Annexe technique: Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 253 32 26 128 0

254

OST-MB INF-CLOU FEMORAL ADOLESCENT 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Clou fémoral canulé, verrouillé, destiné à la stabilisation des fractures et pseudarthroses, chez le jeune patient adolescent. 
Clou droit/gauche de diamètres 7mm (mini) à 10 mm environ et longueur 240 à 400mm environ. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément, y compris le système de verrouillage et 
accessoires de pose. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (diamètres, longueurs, incrémentations). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires (broche, guide alésage, 
alésoirs, …), consommables, instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
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254 CLOU FEMORAL ADOLESCENT
Code GEF : 554846 50 080/40040 200Unité1

254 VIS POUR CLOU (verr,hanche,...)
Code GEF : 554809 100 080/40080 400Unité2

254 GUIDE ALESAGE
Code GEF : 554792/ 554793 50 080/40040 200Unité3

254

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité4

254 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 254 202 162 808 0

255

OST-MB INF-CLOU FEMORAL/TIBIAL CENTROMEDULLAIRE VERROUILLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Système d’enclouage centromédullaire verrouillé pour fémur et pour tibia, en titane. 
Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires (système de verrouillage, 
vis de compression, bouchon, rondelle, accessoires de pose tels que broche, guide alésage, forêt, …) 

Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (diamètres, longueurs, incrémentations, droit/gauche). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

255 BOUCHON STANDARD POUR CLOU
Code GEF : 523344 /553966 150 080/400120 600Unité1

255 CLOU FEMORAL DROIT/GAUCHE
Code GEF : 552087/314509/310331 180 080/400144 720Unité2

255 CLOU TIBIAL DROIT/GAUCHE
Code GEF : 524470 300 080/400240 1 200Unité3

255
VIS DE VERROUILLAGE POUR CLOU 
TIBIAL/FEMORAL
Code GEF : 554075

2 500 080/4002 000 10 000Unité4

255 GUIDE CLOU
Code GEF : 525531 1 500 080/4001 200 6 000Unité5

255

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.
Code GEF : 522807

1 0100/4001 4Unité6

255 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité7

Total des quantités du lot n° 255 4 632 3 706 18 528 0
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256

OST-MB INF-CLOU TROCHANTERIEN 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Système d'enclouage centro-médullaire pour fracture du col du fémur avec système de blocage par vis cephalique et/ou vis de 
verrouillage. 
Clou court pour le traitement des fractures basi-cervicales et de la région trochanterienne. 
Clou long pour le traitement des fractures sous-trochanteriennes longues et trochantero-diaphysaires. 
Préciser les références et les prix unitaires des écrous, vis de blocage , bouchons et broches guides. 

Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles (diamètres, longueurs, incrémentations, droit/gauche). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET containers de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

256 CLOU COURT 180MM ENV.
Code GEF : 528234/ 553962 600 080/400480 2 400Unité1

256 CLOU LONG 280 A 460MM ENV.
Code GEF : 553934 250 080/400200 1 000Unité2

256 VIS CERVICALE/BLOCAGE
Code GEF : 553952 /553957 850 080/400680 3 400Unité3

256 BROCHE GUIDE POUR CLOU
Code GEF : 536297 850 080/400680 3 400Unité4

256

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: "Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité5

256 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité6

Total des quantités du lot n° 256 2 552 2 042 10 208 0

257

OST-MB INF-PLAQUE ET VIS STANDARD 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Plaques standards utilisées pour l’ostéosynthèse : droite, tiers de tube, bassin, étroite, large, en T, à crochet... ainsi que les gammes 
de vis standards (corticale et spongieuse) et verrouillées correspondantes. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : destination, forme, longueur, nombre de trous pour les plaques, diamètre, 
longueur, type de verrouillage pour les vis. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) et faire une proposition de prix pour chaque gamme inox et titane. 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile (à privilégier) 
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique stérile et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non) : plaques stériles et vis 
non stériles de préférence. Faire une proposition de prix pour chaque gamme.  

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

257 PLAQUE TIERS DE TUBE 300 080/400240 1 200Unité1
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257 PLAQUE DROITE 250 080/400200 1 000Unité2

257 PLAQUE BASSIN 250 080/400200 1 000Unité3

257 PLAQUES : AUTRES 200 080/400160 800Unité4

257 RONDELLE 150 080/400120 600Unité5

257 PIECE ANCRAGE 100 080/40080 400Unité6

257 VIS CORTICALE 7 000 080/4005 600 28 000Unité7

257 VIS SPONGIEUSE 850 080/400680 3 400Unité8

257 VIS VERROUILLEE 3 500 080/4002 800 14 000Unité9

257

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité10

257 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité11

Total des quantités du lot n° 257 12 602 10 082 50 408 0

258

OST-MB INF-PLAQUE FEMUR/TIBIA 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Plaques anatomiques spécifiques pour l’ostéosynthèse du membre inférieur : fémur (distal, proximal, trochanter), tibia (distal, 
proximal) dans le traitement des fractures intra et extra-articulaires, pseudarthroses, associées à la gamme de vis standards et 
verrouillées correspondantes. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : destination, forme, longueur, nombre de trous pour les plaques, diamètre, 
longueur, type de verrouillage pour les vis. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) et faire une proposition de prix pour chaque gamme inox et titane. 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile (à privilégier) 
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique stérile et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non) : plaques stériles et vis 
non stériles de préférence. Faire une proposition de prix pour chaque gamme.  

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

258 PLAQUE FEMORALE DISTALE 180 080/400144 720Unité1

258 PLAQUE FEMORALE PROXIMALE 10 080/4008 40Unité2

258 PLAQUE TIBIALE DISTALE 100 080/40080 400Unité3

258 PLAQUE TIBIALE PROXIMALE 60 080/40048 240Unité4

258 VIS CORTICALE 1 750 080/4001 400 7 000Unité5

258 VIS VERROUILLEE 1 750 080/4001 400 7 000Unité6

258

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité7
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258 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité8

Total des quantités du lot n° 258 3 852 3 082 15 408 0

259

OST-MB INF-PLAQUE HANCHE DYNAMIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Système composé d'une plaque et d'une vis dynamique de hanche, utilisé dans le cadre des fractures du fémur proximal : 
pertrochantériennes, intertrochantériennes et basi-cervicales. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : destination, forme, longueur, nombre de trous pour les plaques, diamètre, 
longueur, type de verrouillage pour les vis. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) et faire une proposition de prix pour chaque gamme inox et titane. 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile (à privilégier) 
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique stérile et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non) : plaques stériles et vis 
non stériles de préférence. Faire une proposition de prix pour chaque gamme.  

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

259 PLAQUE DYNAMIQUE 30 080/40024 120Unité1

259 VIS DYNAMIQUE 30 080/40024 120Unité2

259 VIS DE FIXATION AUTRES 20 080/40016 80Unité3

259

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité4

259 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 259 82 66 328 0

260

OST-MB INF-PLAQUE HANCHE PEDIATRIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF :  

Plaques spécifiques pour l'ostéosynthèse de la hanche en pédiatrie associées à la gamme de vis standards et verrouillées 
correspondantes et aux broches nécessaires. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : destination, forme, longueur, nombre de trous pour les plaques, diamètre, 
longueur, type de verrouillage pour les vis. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) et faire une proposition de prix pour chaque gamme inox et titane. 
Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile (à privilégier) 
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique stérile et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non) : plaques stériles et vis 
non stériles de préférence. Faire une proposition de prix pour chaque gamme.  

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

260 PLAQUE 25 080/40020 100Unité1

260 VIS 150 080/400120 600Unité2
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260

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité3

260 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 260 177 142 708 0

261

OST-MB INF-PLAQUE PIED : ARRIERE-PIED 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Systèmes pour arthrodèse de l’arrière-pied destinés à la fixation des fractures, ostéotomies ou arthrodèses, comportant : 
- Plaques anatomiques, pré-cintrées ou non, avec trous de fixation, droit/gauche, … 
- Systèmes de fixation : vis corticales, de compression, verrouillées, … 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément, les accessoires de pose (broche, …). 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : plaques (forme, longueur, nombre trous, épaisseur), différents types de vis 
(diamètres, longueurs) ainsi que les prix unitaires de chaque composant et accessoires de pose (broches). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile (à privilégier). 
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique stérile et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non). Faire une proposition de 
prix pour chaque gamme. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

261 PLAQUE
Code GEF : 310108/310173 60 080/40048 240Unité1

261 VIS CORTICALE et VERROUILLEE
Code GEF : 312348/312347 480 080/400384 1 920Unité2

261

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité3

261 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 261 542 434 2 168 0
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262

OST-MB INF-VIS PIED : Vis avant-pied biseautée non compressive 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Implants destinés à la chirurgie du pied, adaptés à la chirurgie percutanée et comprenant des vis biseautées, non compressives, 
pour la chirurgie de l'hallux valgus. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément, les accessoires de pose (broche, …). 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : diamètres (pour vis de diamètres 3 et/ou 4 environ), longueurs, 
incréments. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires (broche, guide, alésoir, 
…), consommables, instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

262 VIS BISEAUTEE NON COMPRESSIVE
Code GEF : 315125 400 080/400320 1 600Unité1

262

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit d'instrumentation.

1 0100/4001 4Unité2

262 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 262 402 322 1 608 0

263

OST-MB SUP-CLOU HUMERAL CENTROMEDULLAIRE VERROUILLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Plaques verrouillées pour l’ostéosynthèse de la clavicule, dans le traitement des fractures simples, segmentées et comminutives 
(médio-diaphysaires et latérales, par voie antérieure ou supérieure), pseudarthroses, ostéotomies, associées à la gamme de vis 
standards et verrouillées correspondantes. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : destination, forme, longueur, nombre de trous pour les plaques, diamètre, 
longueur, type de verrouillage ou non pour les vis. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) et faire une proposition de prix pour chaque gamme inox et titane. 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile (plaques). 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

263 CLOU HUMERAL COURT
Code GEF : 536646 /524177/52403 100 080/40080 400Unité1

263 CLOU HUMERAL LONG
Code GEF : 524830 100 080/40080 400Unité2

263 VIS POUR CLOU
Code GEF : 537550/524322 800 080/400640 3 200Unité3

263 GUIDE CLOU
Code GEF : 537550/ 524322 150 080/400120 600Unité4
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263

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité5

263 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité6

Total des quantités du lot n° 263 1 152 922 4 608 0

264

OST-MB SUP-PLAQUE CLAVICULE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Plaques verrouillées pour l’ostéosynthèse de la clavicule, dans le traitement des fractures simples, segmentées et comminutives 
(médio-diaphysaires et latérales, par voie antérieure ou supérieure), pseudarthroses, ostéotomies, associées à la gamme de vis 
standards et verrouillées correspondantes. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : destination, forme, longueur, nombre de trous pour les plaques, diamètre, 
longueur, type de verrouillage ou non pour les vis. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) et faire une proposition de prix pour chaque gamme inox et titane. 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile (plaques). 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires (dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose et conteneurs de stérilisation). 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

264 PLAQUE CLAVICULE
Code GEF : 553467 150 080/400120 600Unité1

264 VIS CORTICALE
Code GEF : 310228 600 080/400480 2 400Unité2

264 VIS DE VERROUILLAGE
Code GEF : 312347 300 080/400240 1 200Unité3

264

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité4

264 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 264 1 052 842 4 208 0
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265

OST-MB SUP-PLAQUE COUDE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Plaques verrouillées pour l’ostéosynthèse du coude : humérus distal, olécrane, cubitus/ulna, … dans le traitement des fractures intra 
et extra-articulaires, pseudarthroses, ostéotomies, fractures non consolidées, associées à la gamme de vis standards et verrouillées 
correspondantes.  
Préciser si des plaques plus longues permettent de traiter les fractures à extension diaphysaire (humérus, ulna). 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. Préciser l’étendue de la 
gamme et des tailles disponibles : destination, forme, longueur, nombre de trous pour les plaques, diamètre, longueur, type de 
verrouillage pour les vis. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile (à privilégier). 
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique stérile et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non). Faire une proposition de 
prix pour chaque gamme.  

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

265 PLAQUE HUMERUS DISTAL
Code GEF : 314134 120 080/40096 480Unité1

265 PLAQUE OLECRANE
Code GEF : 314177 80 080/40064 320Unité2

265 VIS CORTICALES
Code GEF : 310228 1 000 080/400800 4 000Unité3

265 VIS DE VERROUILLAGE
Code GEF : 312347 600 080/400480 2 400Unité4

265

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité5

265 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité6

Total des quantités du lot n° 265 1 802 1 442 7 208 0
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266

OST-MB SUP-PLAQUE HUMERUS PROXIMAL 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Plaques verrouillées pour l’ostéosynthèse de l’humérus proximal dans le traitement des fractures à plusieurs fragments, 
pseudarthroses, ostéotomies, associées à la gamme de vis standards et verrouillées correspondantes. 
Pour les plaques, préciser les indications couvertes par la gamme, la possibilité de traiter les fractures s’étendant jusqu’à la diaphyse 
ou sans support médial. 

Préciser les différents composants pour un montage-type, le prix unitaire de chaque élément et accessoires. 
Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : destination, forme, longueur, nombre de trous pour les plaques, diamètre, 
longueur, type de verrouillage ou non pour les vis. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) et faire une proposition de prix pour chaque gamme inox et titane. 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile (à privilégier). 
Préciser si la gamme existe à la fois en DM usage unique stérile et en DM re-stérilisable (livré stérile ou non). Faire une proposition de 
prix pour chaque gamme.  

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

266 PLAQUE HUMERUS PROXIMAL
Code GEF : 527334 50 080/40040 200Unité1

266 VIS CORTICALE
Code GEF : 311701/311702 250 080/400200 1 000Unité2

266 VIS DE VERROUILLAGE
Code GEF : 316439/316441 100 080/40080 400Unité3

266

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot
et permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité4

266 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 266 402 322 1 608 0

267

OST-MB SUP-VIS STABILISATION POUR BUTEE CORACOÏDIENNE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Vis de compression pour fixation de butée coracoïdienne, dites ""vis de Latarjet"" ou ""vis malléolaire"". Vis canulée, partiellement 
filetée, de diamètre 4,5mm et de longueur 30 à 45mm. 

Préciser l’étendue de la gamme et des tailles disponibles : diamètre, filetage, longueur, incrément. 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s). 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires, consommables, 
instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non, ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer comme spécimen 1 vis DIAM 4.5 mm, longueur 35mm.  
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267 VIS DIAMETRE 4,5MM
Code GEF : 554926/554929 500 180/400400 2 000Unité1

267

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: "Références à proposer 
pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité2

267 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 267 502 402 2 008 1

268

OST-VIS A COMPRESSION CANULEE A TETE ENFOUIE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Vis compressives canulées pour la fixation de petits os : fracture, pseudarthrose, pathologie dégénérative, ostéotomie correctrices. 
Dispositifs adaptés notamment à la chirurgie des extrémités : pied/cheville, main/poignet, coude/épaule.  
Vis à compression canulées, autoforantes et auto taraudeuses,""sans tête/à tête enfouie"", de diamètres 2 à 6,5 environ. 

Préciser l’étendue de la gamme et tailles disponibles : diamètre, filetage, longueur, incrément). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) : acier/titane. 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires (broche, guide, …), 
consommables, instrumentation et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : 1 vis du sous-lot 2 : DIAM 2.5 env, 
 1 vis du sous-lot 4 : DIAM 4.0 env. 

268
VIS A COMPRESSION CANULEE DIAM 2.0 
env
Code GEF : 525647

350 080/400280 1 400Unité1

268
VIS A COMPRESSION CANULEE DIAM 2.5 
env
Code GEF : 525658

250 180/400200 1 000Unité2

268
VIS A COMPRESSION CANULEE DIAM 3.0 
env
Code GEF : 524328

300 080/400240 1 200Unité3

268
VIS A COMPRESSION CANULEE DIAM 4.0 
env
Code GEF : 524343

250 180/400200 1 000Unité4

268
VIS A COMPRESSION CANULEE DIAM 6.5 
env
Code GEF : 523089

50 080/40040 200Unité5

268 BROCHE CONDUCTRICE
Code GEF : 527436 1 450 080/4001 160 5 800Unité6

268

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité7
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268 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité8

Total des quantités du lot n° 268 2 652 2 122 10 608 2

269

OST-VIS CANULEE A TETE SAILLANTE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Vis canulées pour la fixation de fractures avec petits, moyens et gros fragments (membres inférieurs et supérieurs : os courts, os 
longs, bassin). 
Vis canulées, à tête saillante, autoforeuses, de diamètres 3,5mm à 8,0mm environ. 

Préciser l’étendue de la gamme et tailles disponibles : diamètre, filetage, longueur, incrément). 
Préciser le(les) matériau(x) constitutif(s) : acier/titane. 
Faire une offre de prix pour chaque diamètre quel que soit le filetage ou la longueur de la vis. 

Préciser si des dispositifs médicaux associés (stériles ou non) sont nécessaires et/ou captifs : accessoires (broche-guide, rondelle, 
...), consommables, instrumentation et/ou équipement (moteurs), et/ou l’ancillaire de pose, si applicable. 

Présentation : unitaire, usage unique, stérile. 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE: 
Le fournisseur s’engage à mettre à la disposition du CHU le(s) dépôt(s) longue durée en quantité suffisante, nécessaire(s) au 
fonctionnement des blocs opératoires : dispositifs implantables ou non et ancillaires de pose ET conteneurs de stérilisation. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: 1 vis du sous-lot 1 : DIAM. 3.5MM/4MM,  
1 vis du sous-lot 3 : DIAM. 6.5MM/7MM. 

269 VIS CANULEE DIAM. 3.5MM/4MM
Code GEF : 535625 600 180/400480 2 400Unité1

269 VIS CANULEE DIAM. 4.5MM/5MM
Code GEF : 534799 200 080/400160 800Unité2

269 VIS CANULEE DIAM. 6.5MM/7MM
Code GEF : 535491 750 180/400600 3 000Unité3

269 RONDELLE POUR VIS CANULEE
Code GEF : 530619 500 080/400400 2 000Unité4

269 BROCHE GUIDE POUR VIS CANULEE
Code GEF : 535686 1 500 080/4001 200 6 000Unité5

269

INSTRUMENTATION CAPTIVE
Annexe technique: Annexe : Références à 
proposer pour l'instrumentation captive 
correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant la pose de la prothèse 
concernée.
Définir le taux de remise appliqué sur 
votre catalogue produit 
d'instrumentation."

1 0100/4001 4Unité6

269 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité7

Total des quantités du lot n° 269 3 552 2 842 14 208 2
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270

REP-PROTHESE EXPANSION TISSULAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Prothèse d'expansion tissulaire avec valve à distance. 
Forme rectangulaire, ronde, croissant et si possible réniforme, 
Toutes tailles confondues, 
Préciser si les modèles sont à base renforçée ou non, et préciserles tailles des valves disponibles 
Préciser si modèles sur mesure disponibles et faire proposition de prix si possible 
Préciser si valve incluse dans le kit ou non et dans ce cas faire offre en complément 
Le fournisseur s'engage à mettre à disposition du C.H.U un dépôt nécessaire au fonctionnement du service. 
Emballage Unitaire 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : founir une prothèse d'expansion rectangulaire à base renforcée et non renforcée ( si disponible) et un site d'injection 

270 PROTHESE EXPANSION TISSULAIRE 20 180/40016 80Unité1

270 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 270 21 17 84 1

271

S.Elect.AIGUILLE TRANSSEPTALE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

 Aiguille pour la réalisation de la ponction transseptale, type BRK 
- Longueur 71, 89 et 98 cm 
- Aiguille de 18 Ga 
Faire offre complémentaire des autres longueurs de votre gamme 

Présentation : usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen d'une d’aiguille trans-septale 71cm 

271 AIGUILLE TRANSSEPTALE
Code GEF : 542677 1 300 180/4001 040 5 200Unité1

271 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 271 1 301 1 041 5 204 1

272

S.Elect.CATH.MULTIPOLAIRE ORIENTABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Ss lot 1 : Cathéter avec électrode orientable, muni au minimum de 8 pôles . 
 Longueur entre 110 et 120 cm. 
 Taille 6F. 
 Voie d'abord fémoral. 
 Préciser espacement inter électrode. 
 Préciser le matériau du corps du cathéter et également de l'électrode. 
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Ss lots 2 et 3 : Les câbles devront être obligatoirement présentés séparés de l'électrode. Les cables sont soit usage unique soit 
réutilisable selon votre technologie  
 Indiquer les références des cables compatibles aux générateurs utilisés au CHU. 
 Si réutilisable, préciser dans votre offre le prix du câble, les modalités de nettoyage et stérilisation, et le nombre maximum de 
stérilisations préconisées. Les quantités exprimées tiennent compte d'un facteur 10 entre usage unique et réutilisable, l'hypothèse 
étant basé sur 10 réutilisations pour chaque cable réutilisable. 
 Si stérile, faire offre et présentation souhaitée unitaire, usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer un spécimen d'un cathéter multipolaire orientable (Sous-lot 1) 
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272

CATH. MULTIPOL.
Annexe technique: 

Code GEF : 303318
1 000 180/400800 4 000Unité1

272 CABLES U MULTIPLES
Code GEF : 549326 100 080/40080 400Unité2

272 CABLES U UNIQUES 1 000 080/400800 4 000Unité3

272 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 272 2 101 1 681 8 404 1

273

S.Elect.CATH.QUADRIPOLAIRE NON ORIENTABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Ss lot 1 : Cathéter quadripolaire non orientable courbures COURNAND et JOSEPHSON 
 Longueur comprise entre 110 et 120 cm 
 Tailles : 5F - 6F 
 Préciser l’espacement entre les électrodes. 
 Préciser le matériau du corps de la sonde et également de l'électrode. 
 Faire offre avec autres courbures 
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Ss lots 2 et 3 : Les câbles devront être obligatoirement présentés séparés de l'électrode. Les cables sont soit usage unique soit 
réutilisable selon votre technologie  
 Indiquer les références des cables compatibles aux générateurs utilisés au CHU. 
 Si réutilisable, préciser dans votre offre le prix du câble, les modalités de nettoyage et stérilisation, et le nombre maximum de 
stérilisations préconisées. Les quantités exprimées tiennent compte d'un facteur 10 entre usage unique et réutilisable, l'hypothèse 
étant basé sur 10 réutilisations pour chaque cable réutilisable. 
Si stérile, faire offre et présentation souhaitée unitaire, usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen d'un cathéter quadripolaire Cournand 6F (sous-lot 1) 

273 CATH.QUADRIP.TTES COURBURES
Code GEF : 303316 1 300 180/4001 040 5 200Unité1

273 CABLES U MULTIPLE
Code GEF : 543933 130 080/400104 520Unité2

273 CABLES U.UNIQUE 1 300 080/4001 040 5 200Unité3

273 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 273 2 731 2 185 10 924 1

274

S.Elect.CATH.QUADRIPOLAIRE ORIENTABLE. 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Ss lot 1 : Cathéter quadripolaire orientable 
 Longueur comprise entre 110 et 120 cm 
 Tailles : 6F 
 Préciser l’espacement des électrodes 
 Préciser le matériau du corps de la sonde et également de l'électrode. 
 Présentation : usage unique stérile 
  
 Ss lots 2 et 3 : Les câbles devront être obligatoirement présentés séparés de l'électrode. Les cables sont soit usage unique soit 
réutilisable selon votre technologie  
 Indiquer les références des cables compatibles aux générateurs utilisés au CHU. 
 Si réutilisable, préciser dans votre offre le prix du câble, les modalités de nettoyage et stérilisation, et le nombre maximum de 
stérilisations préconisées. Les quantités exprimées tiennent compte d'un facteur 10 entre usage unique et réutilisable, l'hypothèse 
étant basé sur 10 réutilisations pour chaque cable réutilisable. 
 Si stérile, faire offre et présentation souhaitée unitaire, usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen d'un cathéter quadripolaire orientable 6F (sous-lot1). 
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274

CATH.QUADRIP.
Annexe technique: 

Code GEF : 303257
800 180/400640 3 200Unité1

274 CABLES U MULTIPLES
Code GEF : 541104 80 080/40064 320Unité2

274 CABLES U.UNIQUES 800 080/400640 3 200Unité3

274 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 274 1 681 1 345 6 724 1

275

S.Elect.CATH.RADIOFREQUENCE 4 MM 
Notice technique: DESCRIPTIF:  

Ss lot 1 : Cathéter quadripolaire d’ablation par radiofréquence avec contrôle de température (thermocouple). 
Taille 7 F 
Electrode distale de 4 mm 
Longueur comprise entre 110 et 120 cm 
Matériau des électrodes à préciser. 
Spécifier l'espacement inter-électrodes. 
Préciser les courbures existantes, et si cathéters orientables en uni ou bidirectionnel. 

Présentation : usage unique stérile 
  
 Ss lots 2 et 3 : Les câbles devront être obligatoirement présentés séparés de l'électrode. Les câbles sont soit usage unique soit 
réutilisable selon votre technologie.  
Proposer des câbles compatibles avec les générateurs RF présents sur l'établissement. Liste disponible après notification 
d'attribution des marchés. 

Si réutilisable, préciser dans votre offre le prix du câble, les modalités de nettoyage et stérilisation, et le nombre maximum de 
stérilisations préconisées. Les quantités exprimées tiennent compte d'un facteur 10 entre usage unique et réutilisable, l'hypothèse 
étant basé sur 10 réutilisations pour chaque cable réutilisable. 
 Si stérile, faire offre et présentation souhaitée unitaire, usage unique stérile. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

275 CATH RF 4MM
Code GEF : 542644 100 080/40080 400Unité1

275 SI CABLES U.MULTIPLE 10 080/4008 40Unité2

275 SI CABLES U.UNIQUE
Code GEF : 546427 100 080/40080 400Unité3

275 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 275 211 169 844 0
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276

S.Elect.CATH.RADIOFREQUENCE 8MM (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF:  

Ss lot 1 : Cathéter quadripolaire d’ablation par radiofréquence avec contrôle de température ( thermocouple ). 
Taille de 7 à 8 F 
Electrode distale de 8 mm 
Longueur comprise entre 110 et 120 cm. 
Matériau des électrodes à préciser. 
Spécifier l'espacement inter-électrodes. 
Préciser les courbures existantes, si cathéters orientables en uni ou bidirectionnel. 
Présentation : usage unique stérile 
  
Ss lots 2 et 3 : Les câbles devront être obligatoirement présentés séparés de l'électrode. Les cables sont soit usage unique soit 
réutilisable selon votre technologie 
Proposer également des câbles compatibles avec les autres générateurs RF présents sur l'établissement. Liste disponible après 
notification d'attribution des marchés. 
  
Si réutilisable, préciser dans votre offre le prix du câble, les modalités de nettoyage et stérilisation, et le nombre maximum de 
stérilisations préconisées. Les quantités exprimées tiennent compte d'un facteur 10 entre usage unique et réutilisable, l'hypothèse 
étant basé sur 10 réutilisations pour chaque cable réutilisable. 
Si stérile, faire offre et présentation souhaitée unitaire, usage unique stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition du CHU l’équipement mobile nécessaire pour l’ablation par radiofréquence 
(générateur de radiofréquence, chariot, câblage etc...). 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

276 CATH 8MM
Code GEF : 303258 400 080/400320 1 600Unité1

276 SI CABLES U.MULTIPLE
Code GEF : 547680 40 080/40032 160Unité2

276 SI CABLES U.UNIQUE 400 080/400320 1 600Unité3

276 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 276 841 673 3 364 0
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277

S.Elect.CATH.RADIOFREQUENCE A / IRRIGATION (MAD) 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Ss lot 1 : Cathéter quadripolaire d’ablation par radiofréquence fonctionnant avec un système d'irrigation externe. 
Taille de 7 à 8 F 
Longueur comprise entre 110 et 120 cm. 
Spécifier l'espacement inter-électrodes 
Matériau des électrodes à préciser. 
Préciser les courbures existantes, si cathéters orientables en uni ou bidirectionnel. 

 Présentation : usage unique stérile 
  
 Ss lot 2 : Tubulure pour irrigation compatible au système d'irrigation de votre technologie 
  
 Ss lots 3 et 4 : Les câbles devront être obligatoirement présentés séparés de l'électrode. Les cables sont soit usage unique soit 
réutilisable selon votre technologie 
Proposer également des câbles compatibles avec les autres générateurs RF présents sur l'établissement. Liste disponible après 
notification d'attribution des marchés. 
  
 Si réutilisable, préciser dans votre offre le prix du câble, les modalités de nettoyage et stérilisation, et le nombre maximum de 
stérilisations préconisées. Les quantités exprimées tiennent compte d'un facteur 10 entre usage unique et réutilisable, l'hypothèse 
étant basé sur 10 réutilisations pour chaque cable réutilisable. 
 Si stérile, faire offre et présentation souhaitée unitaire, usage unique stérile 

PRESTATION A INTEGRER DANS L'OFFRE : 

Le fournisseur s’engage à Mettre A Disposition du CHU l’équipement mobile nécessaire pour l’ablation par radiofréquence 
(générateur de radiofréquence, chariot, câblage etc...). 
L'annexe n°2 MAD au CCAP doit être obligatoirement renseignée et transmise dans l'offre. 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

277 CATH RF IRRIGUE
Code GEF : 541022 400 080/400320 1 600Unité1

277 TUB.IRRIG
Code GEF : 541334 400 080/400320 1 600Unité2

277 CABLE U MULTIPLE
Code GEF : 564936 40 080/40032 160Unité3

277 CABLE U UNIQUE 400 080/400320 1 600Unité4

277 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité5

Total des quantités du lot n° 277 1 241 993 4 964 0

278

S.Elect.CATHETER BIPOLAIRE POUR STIMULATION CARDIAQUE TEMPORAIRE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Cathéter bipolaire pour stimulation endocavitaire temporaire. 
Longueur comprise entre 110 et 120 cm  
taille : 5F 

Faire offre avec l’adaptateur universel reliant la sonde-électrode au stimulateur externe . 
  
Préciser le matériau du corps de la sonde et également de l’électrode . 
  
Présentation : Usage Unique Stérile 
  
NB : Préciser si vous disposez d'un cathéter en 4F et, si oui, faire offre en complément 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen de cathéter bipolaire (sous-lot 1) 

278 CATHETER BIPOLAIRE
Code GEF : 548882 600 180/400480 2 400Unité1

278 CABLE USAGE MULTIPLE
Code GEF : 560927 60 080/40048 240Unité2

278 CABLE USAGE UNIQUE 600 080/400480 2 400Unité3
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278 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité4

Total des quantités du lot n° 278 1 261 1 009 5 044 1

279

S.Elect.GAINE TRANSSEPTALE NON ORIENTABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Gaine (Cathéter guide) de 8.5 FR non orientable permettant le positionnement du cathéter de cartographie dans l'oreillette gauche.  
Longeur 63 cm 
Faire offre pour toutes courbures : Type SL0,SL1, SL3... 
Préciser le degrès de courbure de votre gamme 

Proposer si autres longueurs disponibles 
Préciser les dispositifs présents dans votre kit (dilatateur, guide, ...)  

Présentation : usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 
  
SPECIMEN: Envoyer un spécimen de gaine de courbure type SL1 

279 GAINE TRANSEPTALE
Code GEF : 545643 1 000 180/400800 4 000Unité1

279 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 279 1 001 801 4 004 1

280

S.Elect.GAINE TRANSSEPTALE ORIENTABLE. 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Gaine (Cathéter guide) de 8.5 FR permettant le positionnement du cathéter de cartographie dans l'oreillette gauche, orientable 
bi-directionnelle. 

Longueur 70 cm (+/- 2cm) 
Préciser les différentes courbures 
Préciser les dispositifs présents dans votre kit (dilatateur, guide, ...)  

Présentation : usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer un spécimen de gaine 8.5F de courbure moyenne 

280 GAINE TRANSEPTALE
Code GEF : 545550 700 180/400560 2 800Unité1

280 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 0 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 280 701 561 2 804 1

281

S.GAINE DE DILATATION POUR EXTRACTION DE SONDE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Gaine de dilatation simple en polypropylène de 8.5 F et 13F, pour extraction de sonde de stimulation ou défibrillation cardiaque 
endocavitaire. 

Présentation : usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer un spécimen de gaine de dilatation en 8.5F. 

281 GAINE
Code GEF : 549423 50 180/40040 200Unité1

281 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 1 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 281 51 41 204 1
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282

S.GAINE DE DILATATION ROTATIVE POUR EXTRACTION DE SONDE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Gaine de dilatation rotative en 9, 11 ou 13Fr, pour extraction de sonde de stimulation ou defibrillation cardiaque endocavitaire. 
Faire offre avec pistolet à gaine longue ou courte 

Présentation : usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

282 GAINE ROTATIVE
Code GEF : 547225 50 080/40040 200Unité1

282 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 282 51 41 204 0

283

S.INTRODUCTEUR PELABLE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Aiguille introduction 18 G / 70 mm. 
 Guide 0.038 en J téflonné. 
 Seringue 10 cc. 
 Tailles 6 à 11 FR pelable. 
 Longueur gaine environ 11 cm environ. 
  
 Faire offre complémentaire avec gaine en 20cm environ. 

 Présentation : usage unique stérile 
  
Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 specimen INTRODUCTEUR 7F 11CM 

283 INTRO. 6 A 11 FR
Code GEF : 564907 2 000 180/4001 600 8 000Unité1

283 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 283 2 001 1 601 8 004 1

284

S.MANDRIN BLOQUEUR POUR EXTRACTION DE SONDE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Stylet d'ancrage interne universel, pour extraction de sonde de stimulation et de défibrillation cardiaque endocavitaire. 
Préciser le système d'ancrage dans la sonde. 
  
Présentation : usage unique stérile  

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 specimen de mandrin bloqueur. 

284 MANDRIN
Code GEF : 547222 150 180/400120 600Unité1

284 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 284 151 121 604 1
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285

URO-AIG. P/INJECTION INTRA DETRUSORIENNE TOXINE BOTULIQUE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Aiguille pour injection intra détrusorienne de toxine botulique . 

2 longueurs souhaitées :  
- supérieure ou égale à 50cm pour cytoscope souple  
- et 35 cm environ pour cytoscope rigide. 

Diamètre de l'aiguille: 25G environ  

Profondeur injection < ou égale à 5mm. 
  
Présentation : Usage Unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 1 échantillon aiguille en 50cm (sous-lot 1) et 1 échantillon aiguille en 35 cm (sous-lot 2). 

285 AIG sup à 50 CM
Code GEF : 535457 200 180/400160 800Unité1

285 AIG 35 CM
Code GEF : 538909 460 180/400368 1 840Unité2

285 Z-COMPLEMENT DE GAMME
Code GEF : 0 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 285 661 529 2 644 2

286

URO-CATHETER DE DILATATION URETERALE 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Catheter de dilatation urétèral à ballonnet haute pression. 
Longueur du ballonnet de 4 cm environ. 
Taille de 5F à 7F. 
Longueur 70cm environ. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 1 échantillon de catheter ureteral en 5F 

286 CATHETER 20 180/40016 80Unité1

286 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 286 21 17 84 1

287

URO-DILATATEUR URETERAL 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Bougies de dilatation urétérale, stériles, usage unique. 
Taille de 8F à 14F 
Longueur 60/70cm environ. 
Préciser si présentation en kit ou à l’unité 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 1 échantillon 1 bougie de dilatation en 12F 

287 DILATATEUR
Code GEF : 557459/557458 50 180/40040 200Unité1

287 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 287 51 41 204 1
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288

URO-ENDOPROTHES URETERALE DBLE J PERFORE COPRS ET CROSS 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse urétérale double J avec extrémités ouvertes et également extrémités fermées pour la greffe. 
Longue durée (garantie jusqu'à 12 mois).  
Préciser pour chaque catégorie le matériau et la durée d'implantation prévue pour laquelle vous vous engagez. 
Avec poussoir connectable. 
Préciser la gamme de taille de charrières et de longueurs . 
  
Pour les doubles J destinées à la greffe, faire offre pour double J perforé corps et crosses avec extrémités FERMEES et extémités 
OUVERTES en matériau longue durée. 
  
Pour les double J, faire une offre dble J non perforée corps et perforée crosses 

 Demande de préférence sans guide OU avec fourniture d'un guide hydrophile type Terumo fourni dans le set ou séparément. Dans 
ce dernier cas, préciser l'offre de prix pour le guide : gratuité ou non. 
Cet élément sera pris en compte dans le cout du lot. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 1 échantillon TUTEUR CH 7 24CM pour sous lot 1 
 1 échantillon TUTEUR CH 7 16CM pour sous lot 2 

288
DBLE J NON PERFOREE CORPS/PERFOREE 
CROSSE
Code GEF : 537433/524224

150 180/400120 600Unité1

288 DBLE J LGE DUREE GREFFE
Code GEF : 309374 400 180/400320 1 600Unité2

288 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité3

Total des quantités du lot n° 288 551 441 2 204 2

289

URO-ENDOPROTHES URETERALE DOUBLE J POUR TUMEUR COMPRESSIVE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse urétérale double J avec extrémités ouvertes, perforées crosses, non perforée corps pour tumeurs compressives. 
Avec poussoir connectable de préférence. 
Préciser la gamme de taille de charrières et de longueurs. 
Préciser pour chaque catégorie le matériau et la durée d'implantation prévue pour laquelle vous vous engagez. 
Demande de préférence sans guide OU avec fourniture d'un guide hydrophile type Terumo (dans le set ou séparement). Si le guide 
n'est pas dans le set, préciser l'offre de prix pour le guide : gratuité ou non. 
Cet élément sera pris en compte dans l'analyse économique de l'offre. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 1 échantillon de tuteur CH 7 24CM 

289 DOUBLE J POUR TUMEUR COMPRESSIVE 600 180/400480 2 400Unité1

289 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 289 601 481 2 404 1
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290

URO-ENDOPROTHES URETERALE SIMPLE J PERFORE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse urétérale simple J graduée avec extrémités ouvertes, crosses perforées. 
Matériau polyuréthane de préférence 
Longue durée (garantie jusqu'à 6 mois minimum). 
Préciser la gamme de taille de charrières et de longueurs. 
Préciser pour chaque catégorie le matériau et la durée d'implantation prévue pour laquelle vous vous engagez. 
Demande de préférence sans guide OU avec fourniture d'un guide hydrophile type Terumo (dans le set ou séparement). Si le guide 
n'est pas dans le set, préciser l'offre de prix pour le guide : gratuité ou non. 
Cet élément sera pris en compte dans l'analyse économique de l'offre. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 1 échantillon de tuteur CH 7  

290 SIMPLE J LGUE DUREE
Code GEF : 538627537252 1 000 180/400800 4 000Unité1

290 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 290 1 001 801 4 004 1

291

URO-ENDOPROTHESE URETERALE DBLE J PERFORE 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Endoprothèse urétérale double J avec extrémités ouvertes. 
Matériau polyuréthane de préférence 
Longue durée (garantie jusqu'à 12 mois). 
Avec poussoir connectable. 
Préciser la gamme de taille de charrières et de longueurs. 
Préciser pour chaque catégorie le matériau et la durée d'implantation prévue pour laquelle vous vous engagez. 
Demande de préférence sans guide OU avec fourniture d'un guide hydrophile type Terumo (dans le set ou séparement). Si le guide 
n'est pas dans le set, préciser l'offre de prix pour le guide : gratuité ou non. 
Cet élément sera pris en compte dans l'analyse économique de l'offre. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 1 échantillon de tuteur CH 7 24CM 

291 DBLE J LGUE DUREE PERFORE
Code GEF : 309374 2 000 180/4001 600 8 000Unité1

291 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 291 2 001 1 601 8 004 1

292

URO-EXTRACTEUR A PANIER POUR CALCULS URETERAUX 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Extracteurs à paniers helicoïdaux, 4 à 5 fils pour calculs urétéraux  
Avec poignée démontable; si non fournir une attestation d'engagement précisant que le tuteur peut être coupé sans risque. 
Préciser vos dimensions,longueur 90 cm environ. 
Préciser vos matériaux. 

Préciser les codes LPPR s'il y a lieu. 
  
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 3 échantillons extracteurs à panier pour calculs ureteraux 4 fils CH 3 

292 EXTRACTEUR
Code GEF : 540458/568924 500 380/400400 2 000Unité1
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292 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 292 501 401 2 004 3

293

URO-EXTRACTEUR A PANIER SANS EXTREMITE 4 BRINS 
Notice technique: DESCRIPTIF: 

Extracteur à panier 4 brins pour calculs rénaux 
Avec poignée démontable permettant l'extraction d'un calcul au niveau du calice du rein; si non fournir une attestation d'engagement 
précisant que le tuteur peut être coupé sans risque. 

Préciser dimension, matériau et longueur 100 cm environ 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN: Envoyer 3 échantillons extracteurs à panier pour calculs rénaux CH 1.9 environ. 

293 EXTRACTEUR
Code GEF : 544781 500 380/400400 2 000Unité1

293 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 293 501 401 2 004 3

294

URO-EXTRACTEUR A PANIER SANS EXTREMITES POUR CALCULS RENAUX "FOND DE CALICE" 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Extracteur à panier sans extrémités pour calculs rénaux " fond de calice", à ouverture frontale 
Avec poignée démontable permettant l'extraction d'un calcul au niveau du calice du rein; si non fournir une attestation d'engagement 
précisant que le tuteur peut être coupé sans risque. 

Préciser dimension, matériau et longueur 100 cm environ 

Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 2 échantillons extracteurs à panier sans extrémités 

294 EXTRACTEUR A PANIER SANS EXTREMITES
Code GEF : 557451 50 280/40040 200Unité1

294 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 294 51 41 204 2

295

URO-GAINE ACCES URETERAL 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Gaine d'accès urétéral avec dilatateur 
Préciser les diamètres interne et externe de la gaine  
Longueur environ de 35 à 45 cm 
Revêtement hydrophile 

Présentation Usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 1 échantillon de dilatateur ureteral CH12/14 en 35cm. 

295 GAINE
Code GEF : 544421/557452 400 180/400320 1 600Unité1

295 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 295 401 321 1 604 1
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296

URO-IMPLANTS TESTICULAIRES 
Notice technique: DESCRIPTIF : 

Implant testiculaire pré remplie de gel de silicone avec système de fixation 
Préciser la gamme de taille et le type système de fixation 
Présentation : usage unique stérile 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

SPECIMEN : Envoyer 1 échantillon de taille M 

296 IMPLANTS TESTICULAIRES 60 180/40048 240Unité1

296 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 296 61 49 244 1

297

URO-LASER THULIUM FIBRE (TFL) (MAD) 
Notice technique: Cf. CCTP Article n° 6 

Z-COMPLEMENT DE GAMME 
Offre de prix à proposer pour les produits en complément de gamme limité aux références correspondant au descriptif de ce lot et 
permettant au CHU de Toulouse d'acheter un produit complémentaire non décrit à ce jour et présent dans votre gamme. 

297 FIBRES LASER
Code GEF : 311035/311036/548254 1 500 080/4001 200 6 000Unité1

297 Z-COMPLEMENT DE GAMME 1 0100/4001 4Unité2

Total des quantités du lot n° 297 1 501 1 201 6 004 0

Nombre de lignes 885
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