Ministario de Qbtas Publicas’

REPUBLICADECHILE ~ '* ..
MINISTERYO DE OBRAS PUBLICAS -
DIRECCION GENERAL DE/OBRAS PUBLICAS

ANT.: Bases de Licitacion *Programa de ?:onr:esiunes
de--Inﬁagstructura Hospitalaria” -

SANTIAGO, 7 g it

DE PIRECTOR. :GENERAL DE OBRAS PUBLICAS

A :  SENORES LICITANTES Y/0O GRUPOS LICITANTES

CIRCULAR ACLARATORTA N° 3

De acuerdo 2 lo establecide en el articulo 1.2.3 de [as Bases de Licltacion “Programa de Concesiones de

Infraestructura Hospitalana”, el Director General de Obras Publicas emite |a presente Circular

Aclaratoria, que incorpora las sigulentes aclaraciones, rectificaciones, enmiendas o adiclories a las Bases
de Licitacion: -

1. : EACLARACIO_NES, RECTIFICACIONES, ENMIENDAS Y ADICIONES

1. En el artfculo 1.4.5, “DOCUMENTOS QUE SE DEBEN INCLUIR EN EL Sﬂﬂm:‘;_a PAQUETE
DENOMINADO OFERTA TECNICA', [a letra B) Oferta Técnica, se reemplaza - por lo siguierite:
. J ; r

"B} OFERTA TECNICA
* Documento N°G; Programa-Anual del primer afio de operaclon de os Servicios Eaéims ¥ de'los

Servicjos” Especiales ObHgatorios de Seguridad v VigHancia, v de Sala Cuna y! Jardin
Infantil '

El Licitante o. Grupe Licitante -debera presentar para cadaEstablecimiente. Hospitalarié obieto de [a
presente Concesion un Programa. Anual de Prestacion de todos los Servicios Basicos y dellos Serviclos
Especiales Obligatorios de Seguridad ¥ Vigilancia, y de Sala Cupa vy Jardin Infantll,;para el

primer afio de explotaclén de la concesidn, de acuerdo ‘a lo establecido en las presehies Bases de
Licltacion, - ' -

El Ldocuma‘n’m debera detallar claramente para cada uno de los servicios bésicos y de;los servicios
aspeciales obligatorios de Seguridad ¥ Vigllancia, ¥ de Sala Cuna y Jardin: Infantil, el plan
anual ‘para el primer afic de: operaclén de acterdo a lo estableddo en los articulos 1.10.3.1.4,
1.10.3.2.2.1, 1,10.3.2.3.1, 1.10.3.2:4.1, 1.10.4.2.1 y 1.10.4.4.1 de las presentes-Bases. de Licitacidn,

en el que debera, adiclonalmente, destacar v detallar los elementos de esténdar superior a los
requerimientos minimos exigldos en las presentes Bases de Licitacion.”

2. Enelarticulo 1.4.7 "GARANTIA DE SERIEDAD DE LA OFERTA”, se rectifica e primer parrato de
la siguiente marera:

Donde dice;

*» "Debera terier un plazo de vigencia igual al de la validez de 1a Oferta establecida en el articulo 1.4.8
de las presentes Bases de Licitacion®.
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_Mniétario de Obras Piblicas

. _“Debe@‘-:fu tener unplazo de vigencla, ai menos,.igual al de la validez de fa.Oferta establecida en
articulo 1.4.8.de las presentes Bases de Licitacidn®.

-

3. En elarticulo 1.5.2 “EVALUACION DE LA OFERTA TECNICA", |a Tabla Nog “Curreispundencia de
Nota seglin Clase de Capacidad Técnica”, se reemplaza por-la sigulente:

Tabla N° 1: Correspondencia de Nota segin Clase de Capacidad Técnica
| Clase A - i Notaz,0 |
| ClaseB_ Il Nota®,8 |
[ ~Clasa C. ~_JF nNotags |
| ClaseD T Notasz |
| - Clage E i Notase |
| Clase F 1l Notas6. |
| . ClaseG J__Nota53 |
L Clase H | Notas0 |

4 Bl artlculo 1.8.3.1 " GARANTIA DE CONSTRUGCCION', se reemplaza por e siguiente;

"B Cu'ncasionario debera constituir garantias de construccién independlentas

, para ca?z:ta uno de los
Establecimientos Hospitalarios sndividualizados

en. el articulo 1.2.3 de-las presentes Bases \de Licitacién,
Para cada Establecimiento Hospitalario, dentro del plazo de 70 dias contados :desde el inicio del
plazo de la- concesion, sefialado en el articulo 1.6.4 de las presentes Bases de Licitacion, el
Conieesionario, en reemplazo de la garantia de seredad de fa oferta, deberd entregar las Garantias de
Construccin, Dichas garantias podran estar constituidas por diez boletas de garantfa bancarias, de
igual monte, o bien, por una pdliza. de seguro. de garantia de ejecucién inmediata para
concesiones de obras piblicas sagun o dispuesto en el articulo 1.8.3.3 de las presentes
Bases de Licitacion, pagaderas a la vista, emitidas en Santiago de Chile por un Banco o Compaiiia
de Seguros de la plaza, segin corresponda, a- nombre del Director General de Obras Pdblicas, por

un valor total de UF 200.000 {doscientas mil Unidades de Fomento), cuyo plazo de vigeﬁ:‘cia sera de 37
meses, contados desde la techa desu entrega. : '

La'Garantia de Serjedad de [a Oferta, serd devuelta dentro de los 15 dias posteriores a la recepcion por
el MOP de la Garantia de Construceitn de ambos Establecimientos Hospitalarios, slempre y cuando e
Concesionario haya cumplide ¢on todas las formalidades exigidas en las presentes Bases ¢le Licltacion.

Una vez que haya sldo acreditada la ejecucion del 15% de. la obra de cada Establecimiento Hospitalario
indicado -en ef. artfoile '1.2.3 de las presenies Bases de Lickacion, mediante la correspondiente
declaracion de avance prevista en el articuio 1,9.10 de [as presentes. Bases de Licitacién, la garantia de
construccion podra ser reemplazada por diez boletas de garantia bancaria, de igual monto, o bien, por

- una péliza de seguro de garantia.de ejecucion Inmediata para cohcesiones de obras pablicas
segin lo dispuesto en el articulo 1.8.3.7 de las presentes Bases da. Licitaciﬂp, por un valor
totai de UF 175.000 (ciento setenta y cinco mil Unidades de Fomento) y cuyo plazo de vigencia de cada
una de ellas sera el que resulte de la diferencia entre 34 meses contados desde el Iniclo He construccion
de las obras y el tiempo transcurrido hasta la comrespondiente declaracion de avance, més 3 meses.

Una vez ﬁue haya sido acreditada la ‘eiecucién del 30% de la ohra de cada Estahtec'lmiefnto -Hospite_\[aric-
iIndicado- en el articule 1.2,3 de las presentes Bases de Licitacidn, medlante |§I' correspondiente
declaracin de avance prevista en el articulo 1.9.10 de las presentes Bases de Licltacion, Ja garantia de

ol : tic_ifm podra set reemplazada por diez boletas de garantia bancaria, de 1gual monto, o bien, por
2

una péliza de seguro de garantia de ejecucion inmediata para concesiones de abras piiblicas
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Minlsterio de Obras Plblicas

segun lo dispuesto en el articulo 1.8.3.3 de las presentes Bases de Licitacién, por un valor
total de UE 150.000 {clento cincuenta mit Unidades de Fomento) y-cuyo plazo de vigencia de cada una
de ellas sera el‘que. resulte de la diferencia entre 34 meses contados desde el nicio de construcdion de
las obras y. el tiempo transcurrido hasta la correspondiente declaracion de avance, mas 3 meses,

Una vez que haya sido-acreditada la ejecucion del 50% dela obra de cada Establecimiente Hospitalario
indicado en el articulo 1.2.3 de las presentes Bases de Llcitacion, . mediante la carrespondiente
declaracion de avance prevista en el articulo 1.9.10 de las presentes Bases de Licitacion, Ia garantia de
construccion podra ser reemplazada por diez boletas de garantia bancaria, de igual monto, o bien, por
una péliza de seguro de garantia de ejecucion inmediata para concesiones de obras piblicas
segun lo dispuesto en el articulo 1.8.3.3 de las presentes Bases de Licitacion,, por un valor
total de UF 125,000 (ciento veinticinco mil Unidades de Fomento) ¥ cuyo plazo de vigencia de cada una

de ellas sera el que resulte de la diferencia entre 34 meses contados desdle -f inicio de construceidn de
las obras v el tlempo transcurrido hasta la correspondients daclaracion de avance, mas 3 meses.

Una vez que hava sido acreditada ta efecucion del 75% de la obra de cada Establecimiento Hospitalario
tndicade en el articulo '1.2.3 de las presentes. Bases de Licitacion, mediante fa corresporidiente
declaracién de avance prevista en el articulo 1,9.10.de las presentes. Bases de Licitacion, la garantfa de
construccidn podré ser reemplazada por diez boletas de garantia bancaria, de igual monto, o bien,. por
una poliza de seguro de garantia da ejecucién inmediata para concesiones de obras piblicas

segin lo‘dispuesto en el articuio 1.8.3.3 de [as presentes Bases de Licitacion, por un valor -

total de'UF 100.000 {cien mil Unidades de Fomenta} v cuyo plazo de vigencia de cada una de ellas serd
el que resulte de la diferencia entre 34 meses contados desde el inicie de constriccion defas obras y el
tlempo transcuirido hastas la correspondiente dedlaracion. de avance, mas 3 meses,

Todas las boletas de garantia. de construccion o fa poliza-de seguro de garantia, respectivamente,

deberan ser emltidas’ en” Santiago - de Chile o Compaiifa' de Seguros de ia plaza, segan

corresponda, a nombre de| Director General de Obras Flblicas, pagadetas a la vista y permanecer
vigentes™ durante todo .¢i periodo de construccion de la obra, mas 3 meses, sin periuicio que el
Concesionaric hubiere- entregado la Garantfa Explotacién, segin lo tndicads.en el articulo 1.8.3.2 de |as
presenies | Bases ‘de Licitaclon. [a glosa de dicha materia asegurada sera; “Para garantizar of
cumplimiento de las obligaciones durante la. etapa de construccion de la obra publica fiscal denominada

"Programa de Concesiones tle Infracstructura Hospitalarfla™, Indicando: “Hospital de.La Florida” u
"Hospitaj.de Malpl”, segun corresponda.

La garantia de construccién de la obra serd devuelta a la Sociedad Concesionaria una vez terminadas la
totalidad de las obras v materializada [a recepcion definitiva de'la obra, siempre gue se hava entregado
I5 totalidad de. la” garantia ‘de’ explotacién a' conformidad del MOP v de acuerdo a lo sefialado en gl

Reglamento de la Ley de Concesiones. Cumplido todo lo anterior, €] MOP devolverd la garantla de
construccion en un plazo maximo de 30 dfas:”

5. Fl articulo 1.8.3.2 " GARANTIA DE EXPLOTACION", se reemplaza por el sigulenite:

"Bl Concesionaric  deberd .constituir una Garantia de Explotacion independiente para cada
Establecimiento Hospitalario-obieto de la presente Concesion.. Para ello, conjuntamente con la solicitud
al DGOP de Ja autorizacion de la Puesta en Servicio Provisoria de cada Establecimiento Hospitalario

indicado en el articulo 1.2.3 de las presentes Bases de Llcitacion, el Concesionario entregara al MOP la
Garantia de Explotacién. : ;

Para cada Establecimiento Hospitalario, la garantia de explotacién debera -estar constituida por
cuatro (4} boietas de garantia bancarias, de igual monto, o bien, por una. poliza de seguro de
garantia: de ejecucidon inmediata para concesiones de obras publicas, de acuerdo a [o
dispuesto en el articulo 1.8.3.3 de [as presentes Bases de Licitacion, por un valor total de UF
140,000 (ciento cuarenta mil Unidades de Fomento), emltidas en Santiago de Chile por un Banco o
Compaiiia de Seguros de la plaza, segin corresponda, a nombre del Director'General de Obras
Pablicas. ‘ia glosa de dicha materia asegurada sera: “Para garantizar el cumplimiento de las
igaciones durante la etapa -de explotacion de ' la obra pdblica fiscal denominada ™Programa de
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Toda-garantia debera tener una vigencia igual.al periodo de explotacion. mas 12 meses; no obstante,
€l Concesionario podrd optar por entregar garantias cuya vigencia sea menor, con un’ plazo no inferior g
12 mieses, v renovarlas 90 dias antes de su termine de vigencia, siempre que éllo sea aceptado por ¢
DGOP y cada documento. sea entregado antes de! vencimiento del anterior. Para.cllo, el Concesionario
debera salicitar por escrito al DGOP ia autorizacion requerida. Dentro de los 30 dias pasteriores a la
techa de recepcidn en la Oficina de Partes de 'a DGOP de dicha solicitud, of DGOP comunicara por

esclito su declsion de rechazo o aceptacion.: En este (ltiro caso, el plazo de la tltima garantia sera lo
que reste del perfode de explotacion mas 12 meses, '

Para cada Establec[_mientu_Hnsp_i_ta[ar[a, al.completarse 12 meses contados desde fa Puesta en Servicio
Defintiva de las Obras, y sdlo si ef Concesionatio. no hubiege acumulado multas pagadas por un monto
superior & UTM 2.500 en los Gitimos dos semestres de pago anteriores, fa garantia de explotacion podra
ser reemplazada: por cuatro (4) boletas de garantia bancarias, de Igual monto, o bien, por una péliza
de seguro de garantia de ejecucion inmediata: para concesiones-de obras pitblicas de acuerdo
a lo dispuesto en-el articulo 1.8.3.3 de las presentes Bases de Licitacion, por un valor total de UF
120.000 {ciento veinte mil Unidades de Fomento); emitidas en Santiago de Chile por un Banco o
Compaiiia. de Seguros-de Ia Plaza, segin corresponda, & nombre del Director General de Obras
Plblicas. La Garantia de Explotacion debera tener una vigencla minima de. 12 meses,

Para cadd Establecimiento Hospitalario, al .completarse. 24 meses contados desde [a Puesta en. Servicio
Definitiva e fas Obras, v $6lo si el Concesionario no hubiese acumulado. multas pagadas por un monto
superior a UTM 2,500 en los.(iltimos dos semestras de pago anteriores, la garantia de explotaclon podrd
ser reemplazada por cuatro (4) boletas de garanta bancarias, de tgual monto, o bien, por una péliza
de seguro de garantia de ejecucidn inmediata para concesiones de obras pablicas de acuerdo
a lo dispuesto en el articulo 1.8.3.3 da [as presentes Bases de. Licitacién, por un valor total de UF
100.000 {cien mil Unidades de Fomento), emitidas en Santjago-de Chile por un Banco o Compaiifa de
Seguros de la: Plaza, segln corresponda, a -nambre del Director General de QObras Pablicas. La
Garantia de Explotacion deberd tener una vigencia minima de 12-meses.

~ Para cada Establecimiento Hospitalario, al completarse. 36. meses contados desde la Puesta en Serviclo
Definitiva de 'las Qbras, ¥ solo siel Concesionatio no hubiese acumujado. multds pagadas.por un monto
superior a UTM 2,500 en jos Gltimos dos semestres de pago -anteriores, fa garantia derexpiotacién podrd
ser reemplazada por cuatro (4) boletas de garantia bancarias, de igual monto, o bien, por una pdliza
de-seguro de garantia de gjecucion inmediata para concesiones de abras piblicas de acuerdo
a lo dispuesto en.el articulo 1.8.3,2 de las presentes Bases de.Licitacion, por un vaior total de UF
80.000 {ochenta mll Unidades de Fomento), emitidas en Santiago de Chile par un Banco o Compafiia
de Seguros de la Plaza, segin corresponda, a nombre del Director General de Obras Piblicas, La
Garantia.de Explotacion debera tener una vigencia minima de 12 meses.

La.autorizacién do Puesta en Serviclo -Provisoria de cada une de los Establecimientos Hospitalarios no
sera oforgada por el MOP mientras:no. se dé-cumplimiento a 1 obligacion de entregar |a correspondiente
garantia-de explotacion previamente aprobada por-el Inspector Fiscal. - )

Adicionalmente,” cuando falten 24 meses para el término del plazo de concesion y con el obieto de
asegurar el cumplimiento de las condiclones.en las que e MOP recibirs la concesion, para cada recinto
hospitalario, el Concestonario-deberd entregar cuatre (4) beletas de garantia bancarias, de igual monto,
o bien, por una péliza de seguro garantia de ejecucién inmediata para concesiones de ohras
pablicas: de - acuerdo a Io dispuesto en ef articulo 1.8.3.3 de las presentes Bases de
Licitacion, por un valor tofal de UF 120.000 (ciento veinte mil Unidades de Fomento}, emitidas por un
Banco con oficina -en Santiago de Chile o Compaiiia de Seguros segin correponda, a nombre del
Director General de Obras Plhlicas. Esta garantia adicional tendra un plazo de vigendia de’3 afios,

Toda gargntia de explotacion. debera ser pagadera a la vista.

'En-él-u:as_:ﬂ de presentar boletas bancarias de warantia, éstas seran devueltas en el azo de.15 dias
contados (desde que.el Inspector Flscal de la explotacion certifique que & Concesionario ha cumplido
tpdas las pbligaciones contraidas con el MOP.” :
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6. Se adicloria.como nuevo articulo 1.8.3.3, elsiguiente:

“1.8.3.3 OPCION DE PRESENTAR POLIZAS DE SEGURO COMQ GARANTIA DEL
CONTRATO" |

“En conformidad con lo dispuesto en los articulos 1.8.3.1 ¥ 1.8.3.2 de kas presentes Bases de
Licitacion, el Adjudicatario o la Sociedad Concesionatia podrd contratar Ia poliza de seguro
de garantia de. ejecucion inmediata para. concesiones de-obras piihlicas; depositada en Ia.
Superintendencia de Valores y Seguros bajo. el cdigo PL 1 08 060,.para dar-cumplimiento a
su-obligacion de constituir las garantias de construccion y/o.deexplotacion.

La menci_::nnada'_pﬁli;a tendré como contratante y afianzado al.Adjudicatario o a;la Sociedad
Concesionaria, segiin corresponda, y como asegurado al Director General de Obras Piblicas.

_S_r.u.m::mi:;:rf_,r plazo de vigencia, cobertura,: materia aségurada; y/o glosa, t_ie_l;arap regirse en
todo porilo dispuesto en losarticulos 1.8.3.1 ¥ 1.8.3.2 de [as presentes Bases de.Licitacion.”

7. Enelarticulo 1.8.5.1 “TIPOS DE INFRACCIONES Y MULTAS", modificado -anteriﬂ:rmente por ta
- Circular Adlaratoria No1, la Tabla No4 "Infracciones y Multas” se rectifica de |a siguiente manera:

> Se:rectifica la letra b} Durantela Etapa de Explotacion, de la siguiente manera:

Donde dice:

i} b.36 12742 4 BD incumplimients  de | Cadavez [ 2762
! g las.  obligaciones | E! .
| 3 establecidas en -ef ~ ,
b I ,wwj _Al-ariculs, ilw . !
Debe decir:

by et ) Lt o AP i
b.25 i 2742 fan ' Incumplimiento  de .| Cadavez :
¢ : H.-fas . obligaciones i . :
| i Zi i establecidas an -2 -'| ‘t
oo Ml Heatierl, ___J e ]

> Sg adiciona al final de la letra c) Otras, lo siguiente:

.14, E 1.4.10 1] 20 Atrase .en la ;] Por cada ] .
I 1 notificaclén  ‘deol | dia e | :
il | “derecho .- a | atraso L _
i ! reclamacion  de- ¢ i
t . 1 . : E Jos.. terceros . | i i
i I I | atectados, -tanto :
I i - tl-en-la” Etapa de i et
i i i| constriccién J o “
1o | coma fge | SR " | = %
U — S EINANZAS
,,%PUEMGAS
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8. En el articulo 1.8.10 “SEGUROS DE RESPONSABILIDAD CIVIL POR DANOS A TERCEROS® se

reemplaza el tercer parrato:per los siguientes:

“Con una antlcipacién de a lo menos 60 dias a la Puesta en Servicio Provisoria de las obras de cada
Establecimiento Hospitalario,. la Sociedad Concesionaria debera entregar otra pélize de seguro, para
cada unc defos Establecimientos Hospitalarios, a favor del-MOP'y del Concestonario, independiente de la
anteror; por:un monto minimo de UF 25,000 {velntichco mil Unldades' de Fomento} con un deducible
miaximo del 1%, pagadas al contado v que.cubrira ta responsabilidad civil en la etapa de explotacion de
la obra y las eventiales Indemnizaciones que el MOP ¢ el Concesionarie se encontrasen obligados a
Pagar por daios que con motlve de las actividades de explotacion de la concesién sutran terceros en sus

bienes y/o en sus personas v qué hubiesen acontacide dentro:o en la vecindad inmediata del érea de
concesion. '

En.caso que exista algon daiio a terceros durante la Etapa de Explotacion, la Sociedad
Concesionaria' deberd notificar at afeéctado su -derecho a reclamacion, metiante carta
certificada con copia al Inspector Fiscal, ‘enviada en el plazo maximo de 20 dias contados
desde octrride tal daiio, indicindole ef procedimiento para su tramitacibn.

.El-in,cuniplimiantu-.de fa-ohbligacién de notificar al afectado su derecho a raclamaciﬁn en el
plazo sefalado, hard incurrir-a ia Sociedad. Concesionaria en las multas establecidas en el

articulo 1.8.5.1 de las presentes Bases de Licitacién.”

9. H articulo 1.9.1_ “DESARROLLO DEL PROYECTO DEFINITIVO" se rectifica de la slguiente
. manera:

* En el segundo parrafo, se reemplaza la letra a) por la sigujente:

Bl

cbras de-cada uno de estos Establecimientos Hospitalarios, de acuerdo al anteproyecto del licitante
adjudicatarlo aprobado en el proceso de precalificacién, incluyendo. todas las respuestas a las
aclaraciones solicitadas por la Comision de Evaluacion-en Ia Fase III de. dicho proceso, Para
estos efectos, debera cumplir la normativa vigente, Ia funcionalidad v las condiciones establecitias
en.el articulo 2.4 de las presentes Bases de Licitacion.” :

"a) Realizar |a totalidad de los provectos definitivos de arquitectura,. estructuras vy espedalidades de las

« ElLquinto parrafo serectifica-de la siguiente manera:

Bonde dice:

"En un plaze maxime de 20 dias.contados desde 1a techa de publicacién en el ‘Diario Oficial del Decreto
Supremo 'de Adiudicacion. del Contrato de Concesion, el Adiudicatario o fa Socledad Concesionaria
debera-presentar al Inspecior Fiscal el programa de desarrolla del proyecto definitivo. para cada uno de
los hospitales de la presente concesion, para‘lo cual debera considerar las slguientes condiclones:”

Debe degr: ' S

"En un plaze maximo de 30 dias contades desde ia fecha de publicacion en el Diario: Ofiial del Decreto
Supiemo. de Adiucicacion del Contrato de Concesion, el Adjudicatario o [a Socedad” Concesionaria
debera presentar al. Inspector Fiscal el Cronograma de ‘Actividades del Provecto:Definitivo de las
Obras de acuerdo al formato del Anexo N° 5 de las presentes Bases de Licitacidn, para cada
ﬁﬁ\ynﬁiﬁ%gns hospitales de la-presente concesian, debiendo ajustarse a las siguientes condiciones: ™

T
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10. Bl artiido 1.9.10 “DECLARACIONES DE AVANCE" se reemplaza por of siguientes

“Para cada uno de los Establecimientos Hnspitalarios Individualizados en al arbculo 1.2.3 de las

presentes Bases:de Licitacién; el Concesioriario debera emitir declaraciones de avance de la ejecucidn de
las obras de-acuerdo alo siguiente:

A) HOSPITAL DE MAIPU.

La primera declaraci6n de. avance deberd producirse.en el plazo maximo de 248 digs contados desde
el Inicio del Plazo de la Concesldn establecido en el articulo 1.6.4 de las presentes Bases de
Licitacion, Dicha declaracion deberé ser aprobada por el Inspector Fiscal en un plazo raximo de 15

dfas postetiores a la entrega de dicha declaracién, siempre que constate un avance de al menos el
15%. de la totalidad -de la cbra.

La segunda. declaracion de avarice deberé producirse -en e plazo maximo de 456 dias contadas
desde el Inicio del Plazo de. la. Concesidn establecido en el articulo. 1.6.4 de lag presentes Bases de
Hcitacion. Dicha declaracion debera ser aprobada por el Inspector Fiscal en un Mazo maximo de 15

thias posteriores ala entrega de dicha declaracion, siempre gue censtate un avance de al menos el
30% de ia.totalidad de |a.obra.

La tercera. declaracion de avance debera producirse en el plazo maxime de. 600 dias contados desde”

el Inicio del Plazo de ia Concesién establecide en el articulo: 1.6.4 de las: presentes Bases de
Licitacion. Dicha declaracion debera ser aprobada por ef Inspector Fiscal en un plaze maxime de 15

dias postericres a la entrega de dicha declaracion, slempre que constate un avance de al menos el
50% de la totalidad de la obra.

La cuarta declaracion. de gvance deberd producirse en ef plazo maximo de 780 dfas contados desde
el Inicto del Plazo de ‘la Coricesion establecido en el articulo 1.6.4 de las presentes Bases de
Licitaclén, Dicha deciaracion debera ser aprobada por el Inspector Fiscal en un plazo maximo de 15

d!’as-ppsterioreﬁ- a la entrega de dicha declaracién, siempre que constate un avance d_e al menos of
75%. de [a totalidad-de la.cbra. :

B :HOSPITAL DE LA FLORIDA

La primera declafacién de avance debera producirse en €f plazo- maxime de 468 dfas contados desde
el Inicio ‘del Plazo de la Concesién establecido en & articulo. 1.6.4 de las presentes  Bases de
Licitacion. Dicha declaracion debera ser-aprobada por el Inspactor Fiscal en un plazo maximo de 15

dias posteriores a la entrega de dicha declaracion, stempre que constate un avance de al meros o
15% de la totalidad de 1a obra. ' :

La segunda declaracién de .avance deberd: producdirse en. ol plazo: maximo de 576 ‘dfas contades
tesde: el Inicio- del Plaza de la- Concesién establecide en el articulo 1.6.4 de las presentes Bases de
Licitacién. Dicha declaracion debera ser aprobada.por el Inspector Fiscal en un plazo maxime de 15

dlas posteriores a [a entrega de dicha declaracién, siempre que constate un avance de al menos el
30% dle la totalidad de la obra.

La tetk:era declaracion de-avance debera producirse en el plazo méximo de 720 dfas contados desde
el Inicio del Plazo dela Concesion establecido en & articulo 1.6.4 de las presentes Bases de
Licitacldn. Dicha declaracion. debera ser aprobada por el Inspector Fiscal en-un plazo méximo de 15

dias posteriotes a fa entrega de-dicha declaracicn, stlempre que constate un avance de al menos el
- 50% de la totalidad de la obra,

La cuarta declaracién de avance debera producirse en el plazo maximo de 900 dias contados desde
el Iniclo del Plazo de la Concesion -establecido en el articulo 1.6.4 de jas presentes Bases de
Licitacién. Dicha declaracion deberd ser aprobada por ol Inspector Fscal en un plazo méximo de 15

ds posteriores a la entrega de dicha declaracitn, stempre que consiate un avance de al menos el
B%:de la totalidad de la obra, |
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Ministerlo de Qbras Pablicas.

Para el caleulo del estado de avance de las obras de cada hospital; el Inspector Fiscal verificara el
grado gle avance real de las obras en relacién al “Cronograma de actividades Tipo: Carta Gantt v
la Cuantificacién de. Gbras” que forma parte del “Plan de Eiecucidn de Obras” del licitante
adiudicatario aprobades en el proceso de precalificacion. Esta valorizaclén se entlende para efectos da la
verificacion del estado de avance de la obra que corresponda, sin que el Concesionarlo tenga derecho a
compensaciones de ningan tipe por este concepto, debiendo construir a su entero cargo v costo todas

las obras que sean necesarias para el cumplimiento de las exigencias establecidas en e presente
contrata de concesion, :

Para el caleulo del-estado de avance se sequird siquiente procedimiento:

a) Se cubicaran en el area fisica de Ia- obra, todas las partidas de obras ejecutadas por |a Sociedad
Concesionaria que formen parte de [os provectos de la concestérn, cuveo detalle hayaisido verificado
previamente por el Inspector Fiscal, tomando como. referencia el "Cronograma de actividades Tipo

Carta, Gantt v la: Cuantificacién de Qbras” del licitante adiudicatario aprobados 'en la fase de
precalificacion, : '

) En ningln caso se podrdn imputar los insumos o materiales en inventario 0 piezas prefabricadas que

no estén instaladas en la obra en su lugar- correspondlente segin lo dispuesto en los Provectos
Definitivias,

Tanto ios atrasos en la presentacion de las declaraciones de avance. como los atrasos en las obras que
deben ejecutarse en el periodo de la declar

_ acion, haran incurrir a la Sociedad Concesionarla en las
multas - establecidas -en el articulo 1.8.5.1 de las presentes Bases de Licitacién. Sin periuicio de lo

anterlor, la. Sociedad Concesionatia tiene la obligaclén de presentar nuevamente las declaraciones de
avance. hasta obtener la aprobacion del Inspector Fiscal.

Para cualquiera de los Establecimientos Hospitalarios, st producto-de |a revision de las dedaraciones de
avance o de la cuantificacion” de las obras en terreno, o Inspector Fiscal comprobara, en dos
oportunidades, un atraso en el avance de las ébras con respecto a.los grados de avance reales
exigides en los plazos estipulados en el presents articulo, en un mismo hospital, esto sera causal de
Tncumplimiento de [as chllgaciones de la Sociedad Caoncesionaria y causal para que el ‘MOP eierza la
“opcidn establecida en el articulo 1,12.12 de las. presentes Bases de Llcitacion,”

L1 Se adiclona como nuevo articulo 1.9.16.1, el siguiente:
“1,9.16.1 REQUERIMIENTOS DE COORDINACION"

“Sera .ré;sponsahilidadfdel Concesionario, que el pmyet;t{: y construccion de:Jas instalaciones
de- especialidades y elementos ‘necesarios para el montaje del equipamiento meédico y
clinico, al igua! que el equipamiento industrial, se desarrolle totalmente coordinado:con los

proyectos de Especialidades y en momento oportune respecto del cronograma: de ejecucion
de la obra. ' ' ' .

El:MINSAL es el résimnsable dala ihstalaciﬁn-y montaje del equipamiento médico.

La Sociedad Concesionaria sera responsable de coordinar en las etapas de desarrolio del
proyecto definitivo y construccion de la obra, el espacio necesario para la instalacion del
equipamiento médico y las Instalaciones de especialidades que los equipos requieran {agua
potable, agua. tratada, corrientes déblies, energia eléctrica, 'gases clinicos, ete., segin
corresponda), entregar adecuadamente y con la calidad solicitada estos suministros.para el
equipamiente y las condiciones ambientales de climatizacién requeridas para el
funcionamiento del mismo, otorgar las facilidades de trapaio de terceros j(entre otros,
instaladores y proveedores de equipos), y efectuar fas terminaciones finales de dichos
recintos. Para ello, el profesional responsable de. dicha coordinacién proporcionado por el
~ Concesionario, debe ser especialista en instalaciéon y.montaje de equipamiento meédico.
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En'la elaboracién. del proyecto-definitivo, el Concesionario debera considerar el espacio

necesario, [a disposicién v la funcionalidad: de la totalidad del equipamiento, ya sea que esté
provisto por el mismo o por ] MINSAL. El Concesionario debe considerar las: dimensiones da
kos equipos al proyectar los.recintos, debe asegurar el ingreso y la cabida del equipo en el
espaclo disefiado y contemplar la superficie operacional, dentro de norma, necesatia para el
buen funcionamiento del equipo, es decir, que toda la funcién clinica producida por dicho
equipo se pueda realizar en -optimas condiciones, contemplando el espacio para operar el

equipo involucrado en 1a prestacion, permitiendo e ingreso de camas, sillas de ruedas,
carros. con insumos clinicos;, ete. ' o

Para [a instalacion de los equipos se deben respetar las indicaciones de las. empresas
proveadoras y se deben considerar los planos de instalacion que deben enfregar dichas
empresas, avalados por-ef fabricante delos equipos,” '

12, se ad:iciuna come nueve articule 1.9,16.2, el siguiente:

*1.9.16.2 ALMACENAMIENTO TRANSITORIO”

“Considerando que la instalacion y montaje de algunos equipos médicos, por su condicidn
de funcionamiento y. tamafio, se produce en’ difarentes etapas de. la -construccion, el
concesionarie deberd facilitar los espacios 'y condiciones para bodegaje ;traﬁsiturin para
dichos equipos, de manera de garantizar que el equipamiento embalado en résguardo, no
sufra daiios, por robos, humedad, polvo, golpes, etc. E| Concesionario sera responsable de la
seguridad de los equipos almacenados, desde el ingreso de los mismos hasta Iz autorizaciéon
de Puesta en Servicio Provisoria de las obras. No obstante, tendrd acceso a dicha hodega el
personal del MINSAL autorizado por el Inspector Fiscal de la:obra,

Estas bgdegas deberdn estar disponibles. desde que exista.un 50% de avance de la obra
hasta laiautorizacion da Puesta en Servitio Provisoria de las obras.
Como primera’ opcion se_ utilizardn las bodegas generales -definidas en cada proyecto.
Adicionalmente el Concesionario debera disboner de 400 m? de almacenamiento que-
cumpla con las mismas ¢oniiciones descritas en el primer parrafo.

Los pé,siillus e acceso.- & las: badegas deben. cumplir con un ancho minimo de 2,30 m y 2,50
mide alto.y puertas de Iguaies dintensiones.”

13. Se'adiciona como nuevo articulo 1.5.16.3, el siguiente:,
“i._ﬂ;lﬁ.:l'.s ‘TRASLADO DEL EQUIPAMIENTO MEDICO"

"La chiedad Concesionaria no es rasponsable: del traslado o transporte del equipamiento
médico,: sin embargo, dehera dar facilidades de accesos a los puntos de almacenamiento y
posteriormente, de montaje. : '

El Concesionario es el responsable de definir y coordinar el recorrido de trastado dentro del
edificio para fas instalaciones y montaje:del equipamiento médico, Ef Concesionario debera
considerar en el disefio del proyecto ‘definitivo ¥ -durante el periodo. de construccion, a su
entero cargo, costo y responsabilidad,. los flujos de ingreso de [os equipos hasta el punto de
instalacion final, como también su retifo por motivos de mantenimiento o recambio en la
etapa _dg explotacion, . '

En. casg que producto.del traslado- del eqguipamiento médico, se produzcan daiios a la
infraestructura, serd responsabilidad del MINSAL of costo asociado a su ireparacion o
reposicion. - Su valorizacién se determinaia de acuerdo a o establecido en el articuio
1.10.3.1.3 de las presentes Bases,”

@\a‘l:,'ﬁﬁ % . . . r‘g}@\?
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= op o | | | . TN
% , Sl 'l?-,f.é"tﬂfiﬂ M3 Dasee deLiclaeitn “Programa de Concesiofies da Infrapsimctura Hosplalada™ Pagina 26 64 %o,
2

[

3
it [_‘|E"I"lh
'y oy
'ny"’ ' .



Min|sterig da-Ohras Poblicas

“La Snv;i_é;:dad Concesionaria:debera proveer ios elementos:de Soporte esl:rucl:urla! en. etapas
de.obra gruesay considerar [a nivelacion de pavimentos, instalacién de enchufes o tendidos
especiales, y.en general, todos los suministros v especialidades concurrentes para el buen

tuncionamiento de-cada’equipo,

Los procesos de- traslado, instalacian ¥ montaje de equipamiento. médico,. a cargo de
terceros, estaran supervisados por personal de ios Servicios de Salud y/o.MINSAL, y por el
protesional del Concesionario responsable de esta coordinacién. Lo mismo parala puesta en

marcha Y prueba de los equipos ya mencionados. El Inspector Fiscal dejara constarncia en e
Libro de.Obras respectivo dé la ejecucion.de dichas labores.” '

15. En el articulo 1.10.3.2,2.1.3 “REQUISITOS. DE PRESENTACION DEL PROGRAMA ANUAL DE
CONTROL SANITARIO DE VECTORES”, en la-letra a) Planificacién, se reemplaza el tarcer punto
por &l sigulente: :

* “Establecer e identificar las rutinas de desinsectacién v de desratizacion para toda el &rea de
concesion, su periodicidad v los cangles de comunicacién.”

16. En el articulo. 1.10.3.2.4 "SERVICIO DE ALIMENTACION DE PACIENTES Y FUNCIONARIOS”
. se reemplaza- el segundo’ parrafo por el siguiente: -

“Para g:a;da hospital de Ia.presenta concesion, el objeto de servicio, en concordancia con la

normativa vigente y los requerimientos solicitados en las. présentes Bases, sera el de
proveer'el servicio de alimentacién de la siguiente manera:

; .
Fgg:g P_af;i'eg!;es:.

+ Ra cio_nes_allmenticias__a[ 100% de los pacientes hospitalizados. _
» Raciones alimenticias al 100% de los pacientes del Hospital de Dia Psiquiatrico.
» Colacion bajo requerimiento en. los horarios que sg establecen en el articulo

2/6.2.2.3.3 de las presentes Bases, a los pacientes del Hospital de Dia Médico
Quiringico. :

Para Fupcionarios:

. A) ‘Para los funcionarios en turno, que considera todos los dias del afio, incluyendo
sahado, domingo y festivo: . :

-« Almuerzo.y cena para 120 funcionarios en turnos, en cada Hospital.
+ Desayuno, almuerzo; once y cena para 20 funcionarios en cada Hospital.

B} Para los funcionarios en horario habil {lunes a viernes, no festivos):

« ‘Almuerzo para 200-funcionarios eit-horario habil. : _

+ -Adicionalmente la Sociedad Concesionaria deberd proveer almuerzo. al resto. de los
funcionarios - en horario ‘habil, -cuya demanida potencial es equivalente a 400
almuerzos. La Sociedad Concesionafla no podra cobrar directaniente a ios
funcionarios, si ng que-entregara a la Direccion def Hospital un registro: diario de los
almuerzos entragados a los funcionarios. Dicha Direccién pagara al Conceslonario, de
acuerdo a lo dispuasto en el articulo 1.12.3.5 de las Bases de Licitacion.

El Concesionario deberd proveer e implementar un sistema computacional:de identificacion
vy registro diario de todos los funcionarios gue.estan autorizados a utilizar el servicio, tanto
en horario habil como en turno. Esta informacion sera suministrada: mensualmente por Ia
Direccién del Hospital correspondiente, 1a que deberd ser entregada a mas tardar cinco dias
n@ﬁﬁ‘ﬂé&x e que comience el mes respectivo. En caso de ser necesario [a Direccion de cada

) 2
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Hﬂspita_l-.budré. informar las altas y bajas en la dotacion de funcionarios, con al menos 48
horas de anticipacion,

El (:onqeéiﬁnariq tebera entr#,gar un informe diario a Ia Direccidn del Hospital respectivo,
respecto; de’ los desayunos, almuerzos, once, cenas y colaciones entregados a los

_funcinnal_"iqs,' al dia -siguie_nte de. la entrega-tie los SRIVICIoS.. '

El sistema computacional debera ser propuesto por [a Sociedad Concesionaria en el
Programa Anual de Operacion del-servicio de. alimentacion, el que deber# ser aprobado por
el Inspector Fiscal. La provisién, implementacién, mantencidn y operacion de dicho sistema
sera de entero-cargo, costo y responsahilidad. del Concesionario.”

I7. B ariculo 1.10.4.2.1, “REQUERIMIENTOS PARA. LA PRESENTACION DEL ;ERDGRAMA
ANUAL DEL SERVICIO DE SEGURIDAD Y VIGILANCIA”, se rectifica de la sigulente manera:

» Enlaletra a) Planificacion, 'primera vifieta, quinto punto :

Donde dice;
+e “Las acciones -concretas que realizara para cubiir areas oritlcas de mavor Hesgo, en
terminos de seguridad-y vigilancia.”

Debe decir:

“Las. acciones concretas que reaiizaran para cubtit Areas criticas de mavor riesgo,

definidas .en el articulo 2.6.3.2,3 de las. presentes Bases de Licitacion, en
‘tétminos de seguridad v vigllancia,” : '

» Enla letra a) Planificacion, tercera vifieta !

Conde c_licé:

» “Descripcion detallada del sistema de custodia- dé bienes de paclentes Engresadbs a urgencigs
* ¥ que por su condicion de salud o algin otro impedimento, no pueda hacerlo! por sl mismo,

. Infraestructura v ‘mobiliaric utlllizados y procedimientos de registros de bienes y de su
“ custodia.” ' ' -

Bepe degii:

" "Descripcion detallada del sisterna de custodia de bienes de pacientes ingresadaos a urgencias

v de pacientes. de! procedimientos ambulatorios, que por su condicldn de salud'a aigdn

otto impedimento, no puedan hacerlo por si mismos; de la infraestructura v mabiliario
utfizados v de-los precedimientos de registros de-bienes v de su custodia.”

18. El articule 1.10.4.3, “SERVICIO DE ESTACIONAMIENTO DE FUNCIONARIOS Y VISITAS, se
rect[f}ca él tercer parrato dela siguiente. manera:

Donde d[ée:
"Del ndmero de estacionamientos -anteriormente  indicados, deberan estar liberados de pago vy

debidamente sefializados los siguientes: '
De lunes @ viernes:
. 413;1{1 estacionamientos entre las 7:30 y las 14:00 horas, Para los restantes estacionamientos, la
sociedad concesionaria‘podra cobrar tarifas por este servicio.

. Siim estacionamientos. entre. las 14:00 y las 1:B:ﬂﬂ horas. Para [os restantes estacionamientos, |a
sociedad- concesionaria podra cobrar tarifas por este servicio.

. Zﬁlﬂ estacionamientos entre. las 18:00 v las 7:30 horas. Para los restantes estacionamientos, ia
sociedad concesionaria:podra cobrar tarifas por este servicio.

p—mrwty : ) Q% )
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« 200 estacionamientos las 24 horas del dfa. Para los restantes estac[nnamientosf, la sociedad
concesionarta podrd cobrar tarifas por este serviclo.” : o

Debe decir:

“Def nimero de estacionamientos anteriormente indicados, deberan estar liberados de page los
siguiente-s: :

De lunes a viernes:

» 400 estacionamientos entre las. 7:30 'y las 14:00 horas. Para; los restantes
estacionamientos, la sociedad concesionaria podra cobrar tarifas por este 'servicio,

* 300 estacionamientos antre las 14:00 y jas 18:00 horas. Para los restantes
estacionamientos, la sociedad concesionarta podré cobrar tarifas por este/servicio.

« 200 estacionamientos entre las 18:00 y las 7:30 horas. Para los restantes
estacionamientos, la sociedad concesionaria podra cobrar tarifas por este/servicio.

S4 hadus,jdomingos y festivos:

.. ZD@'-estaﬁ_ionamiento_s [as- 24 horas del dia. Para los restantes estaciottamientos, la sociedad
concesionaria podra cobrar tarifas por este sarviclo, |

Del totali de estaclonamientos para tuncionarios, sélo los. de uso para. los. Directives del
Hospital - deberan estar deémarcados e inividualizados de acuerdo a 'la ‘informacion
entregada por la Direccidn de cada hospital, debiendo considerar los siguientes cupos:

o PRara-el Hospital de Maip(; 15 estacionamientos.
o 'Ea{a el Hospital de .i;a“FIurida,' 12 estaclonamientos.

El resto de estacionamientos para fu'ni:iunarius_ no requieren una demarcacion especial.”

13.- El articulo 1.10.4.4, “SERVICIO DE SALA CUNA Y JARDIN INFANTIL", se reamplaza por el
siguienter '

“El .C_once$iuhario debera prestar el servicio de Sala Cuna v Jardin Infanti| de maneta de cumplir con fos
requerimientos indicades en-el articulo 2.6.3.4 de las presentes Bases de Licitacién.

La Sociedad Conceslonaria tebers. prestar el servico de Sala Cuna v Jardin Infantil . integral para
hijos{as) de ios funcicnarios de cada hospital obieto de la presente concesion, . reconocidos como
cargas familiares porla Direccién del Hospital, en una edad comprendida entre los 85 dias y
los 5 afios de edad, drounstancia que debera acreditar el Inspector Fiscal v de acuerdo a la capacidad

definida en el articulo 2.6.3.4.1 de las presentes.Bases de Licitacion para cada hospital,”

20. En el:articulo 1.10.7, "AUTORIZACION DE LA PUESTA EN SERVICIO PROVISORIA DE [AS
GBR_.}IS"’_, se adiciona la siguiente letra al-segundo parrato:

* d) La Sociedad Concesionaria debera tenar tramitados y aprobados. todos los permisos,
recapciones, certificaciones; plangs. y antecedentes téchicos fnecesarios para que ei
Servicio de- Salud correspondiente gestione la Autorizacion | Sanitaria del Hospital,
conforme a lo establecido en el Decreto N° 161, del Ministerio de Salud. Sin perjuicio da o
anterior, el Concesionario debera tramitar y obtener para los recintos e instalaciones
asociados a los servicios que prestard, las resoluciones sanitarias correspondientes. Las
modificaciones que surjan debido a las observaciones da la Autoridad Sanitaria a la
infraestructura v/o equipamiento que forme parte de las obras de Ja presente concesion,
deberan ser subsanadas a entero cargo, costo y responsabilidad de la Sociedad

SehltiZs Concesionaria.” A
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21 H .atticvio  1.10.13, “CONSUMOS DE SERVICIOS EN LOS ESTABLECIMIENTOS
HOSPITALARIOS", se reemplaza por el siguiente: - ' '

"A partlr.de la Puesta en Servido Provisoria de las Obras de cada Establecimianto Hospitalario
establecida. en el articulo 1,10.7 de las presenfes Bases de Licitaclén, los costos asociades a los
consumos. de servieios seran pagados por fa Direcclén del Hospital correspondiente, Por “consumos
de servicios” se entendera-ei consumo de electricidad, agua potable, alcantarillado, yigas licuado o
natural, incluido el consumo de electricidad y combustible para el sistema de climatizacion,

3in-perjuicic de lo anterior, serén de-carge, costo v responsabilidad de la.Sociedad Concesionarla,. todos
los consumos de servicios asociados a la -prestacion de. los servicios basicos, especiales
obligatorios y complementarios, si corresponde, en las areas de su administracion v control, v 10s
consumos efectuados en las dependencias. destinadas a su disposicion y- uso. Para estos
efectos el:Concesionaric debera disponer de remarcadores, que permitan identificar claramente. dichos
cohsumas, de acuerdo a lo dispuesto -en el Provecto Definltivo. De este mado, deberd pagur el valor
correspondiente a los consumos de tales servicios en las:siguientes dreas:

Central de Alimentacion:

i.

2. Casino donde entrega Servicio de Ailmentacion.

3. Cafeteria. : .

4, Areas donde elecute v preste el Servicio de Gestidn de Roperla v
Vestidores . (incluyendo aquéllas donde efectie labores !de lavado vy
planchado). _ '

5. .Areas donde gjecule y preste el Servicio de Sala Cuna v Jardin Infantil.

6. Estacionamientos de Funcionarios v Visitas.:

7. Oflcinas y/o cualquier dependencia del Concesionario.

8. Iluminacion Exterior, . : '

9. Jardines Interiores v Exteriores. :

10. Afeas de Mantenimienio; talleres donde realice mantencion u olros

recintos-asociados a labores de mantencicn. .
11. Bventuales areas-donde entregue servicios complementarios.:

Asi tambien el costo de los consumos de Ios servicios da agya potable y electricidad, para el
Servicio!de Mantenimiento de Exteriores, Areas Verdes ¥ Paisajismo, de acuerdo a lo definido
en el Proyecto Definitivo, seran de cargo, costo y-responsabilidad del Concesionatio,

Los costos de consumo telefénice en las dreas donde se encuentre prestando un sen.f]q'ic_-]a Socledad
Concesionaria, y que sea de'su administracion y control, y los consumos efeciuados en las

dependencias destinadas a su disposicién. y uso, seran de cargo, costo v respensabilidad del
Concesionario.

En cualquier casc, los costos de consumo de cuaiquier'.tipu_de materfales o insumos utilizades.en la
prestacion de los servicios exigidos en el presente contrato de concesitn, seran de completo cargo,
£osio vy responsabilidad de la. Sociedad Concesienaria. '

El Concesionanio en forma mensual-pagard. a quien indique oportunamente el Inspector Fiscal, los
mentos que-mrrespundan -al consumo en que incurra de acuerdo a los cn’arrespondientesﬁremarcadnres,
segun ‘1o establecido en-el Proyecto Definitivo, a mas tardar, en un plazo maximo de 72 horas
posteriares a la notificacién por parte del Inspector Fiscal.”

22. En el articuio 1.10.17 “MECANISMO ‘DE-DETERMINACION DE NIVELES DE SERVICIOS”,
incorporado previamente mediante Cireular Aclaratoria N 1 v modificado por Circular Aclaratoria N©

2, se rectifica -en a letra D) AUDITORIA DE LA EVALUACION DEL NIVEL DE SERVICIOS, ol sexto
parrafo ti_e la siguiznte manera: :
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"2, Auditar los resultados de los niveles de servicios, tango parciales coma globales, de la Sociedad
Cances_mqaria, realizando muestreos o censos, seglin corresponda.”

Debe decir:

"2, Auditar los resultades dejos nivefes.de servicios, tanto parci'afes- como globales, de Ia Sociedad
Cmnces[oqaria_, realizando muestreos 0 €ensos, segin corresponda.” .

23. En el artictlo 1.10.18 “INDICADORES. CENTINELA", adicionado antetiorments por la Clrcular

'Acl_argturia N°l, en la “Tabla de Indicadores Centinela Clase B”, se reemplaza ef indicador
ndmero 5 por el siguiente: :

El Servicio de Aseo. v. Limpieza Genera.i;.-}sesﬁdn Iﬁféé}"al de Residuos ]-iospitalarids:'-y-Control |
| Sanitario de Vectores utiliza en los procedimientos. productos no autorizades por la narmativa |
1. ... | Vigentepara la desinsectacion y desratizacion, S

I
I

24, En el articule 1.12.1.1 "PAGOS POR CONCEPTO DE ADMINISTRACION Y CONTROL DEL
CGN{TRATD.DEIC{JNEEEIOM’,. el primer parrafo-se reemplaza por ef siguiente:

“El Concesionario deberd.pagar al MOP por concepto de tnspeccion v Control del Contrato!de Concesion,
para cada. ung de los Establecimientos Hospitalarios identificados en el articulo 1.2.3 de las presentes
Bases de’Licitacion, durante la etapa de construccion definida. en i articulo 1.9 de las presentes Bases
de Licitacién, tres cuctas anuales de UF 18.000 cada una. Para el primer afio de concesidn, la Sociedad
Concesionaria debera pagar ei {ltimo dia habil del mes subsiguiente al de publicacién en el Diario Oficial
del Decreto Supremo de Adijudicacion de la Concesidn.. Las restantes cuotas deberan ser canceladas el

Gltimo dia habll del mes de Enero de cada afio calendario, a partir dal afio siguiente en gue se
pagd la primera cuota."

25. Se-adiciona como nuevo articulo 1.12.1.2, el siguiente:

1121, PAGO POR CONCEPTO DE DESARROLLO DE LOS ESTUDIOS DE EA ETAPA DE
PRECALIFICACION DE LOS'HOSPITALES DE-MAIPO.Y LA FLORIDA”

“El Adjudicatario o la Sociedad Concesionaria, segin corresponda, debera erectuar un pago
total def UF 32.000 (treinta v dos mil Unidades de Fomento) sl MOP por concepto de los
estudios desarrollados durante la etapa de precalificacion de los hospitales de Maipd y La,

Florida, que el Estado eéstimara necesarios para €l desarrollo futuro de nuevos programas da
infraest_ructura hospitalaria.

Este pago se materializara dentro de ios 180.dias siguientes a 1a fecha de publicacién en el
Diario! Oficial del Decreto Supremo de Adjudicacion del Contrato de Concesion, segiin el
procedimiento. establecido en el articulo 1.12,10 de las presentes Bases e Licitacién, o el
28 de Febrero del aiio 2010; lo que-ocurra dltimo,

Los estidios desarrollados en |a setapa de precalificacion, que hubieren obtenito la primera
Yy segunda mayor nota de oferta téénica, sin contar para estos etectos al licitante
adjudicatario de la presente concesion, pasarn en su totalidad a propiedad idel MOP una
vez quej ésta haya realizado [os siguientes pagos: ' :

. @) Pago de UF 20.000 al Interesado o Grupo Interesado, que. haya resuliado con
la primera mayor nota de oferta técnica. En caso que haya res_ultat"lﬂ un empate
en -la primera mayor nota de ofeita técnica entre dos o mas I‘nf_ere:‘.a_dus o
Grupos Interesados, UF 32.000 se repartitan en partes .igualesientre dichos

e Interesados.o Grupos Interesados. o

\ﬁﬁs'ﬂ‘”fﬁ;;j ) Pago de UF.12.000 al Interesado o Grupo Interesado, que haya resuitacdo con

b 5'._/__ la segunda mayor nota de oferta téchica. En caso que haya ‘resuitado un
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empate en la° segunda mayor nota de oferta técnica entre dus o mas
Interesados o Grupos Interesados, UF 12.000 se repartiran en partes iguales
entre dlchus Intareaadus 0 Grunus Interesados.

El MOP realizara los pagus antes. senalados €n el plazo maximo. de 210 dias' mntadas desde

la fecha de publicacién en el Diario Oficial del Decreto Supremg de Adjudicacion del
Contratu de Concesidn, o el 30-de Marzo del afio 2010; lo que ocurra dltimo.”

26. En el .artmu!o 1.12.3.1 “PAGOS POR SUBSIDIC FIJD AtLa CﬂNSTRUC’C‘IﬂN“ se.agrega como
penidtimo parrato el -siguiente:

- “Elvalar del P, (Pago del MINSAL al concesionario El afto "), sera rednndeadu a su-entero
superior mas cercano para el caso de fraccion igual o supetior & cinco décimas wpara el caso
contrario, sera redondeado al entero iinferior cuando-la fraccion sea menor a.cinco demmas."

27. B articule 1.12.3,2 “PAGOS POR SUBSIDI[J FIJQ A LA GPERAGIDN" se rectifica de Ia
5lgwente manera:

« -Enel penu!tlmo parrafg, duhde-dlca:

...cuota semestral para cada Hospital que. serd cancelada en e plazo de 60 dias contados desde eI
Semestre de Autorizacion de Pagos de Subsidios del Establecimiento Hospitalario correspondiente;.,

Debe decir:

«.cuata semestral para cada Hospital que sera cancelada en ef plazo de 60 dias ccmtadns desde la
I'echa de Autorizacién de Pagos de Subsidios del Establecimlento Hospitalano corfespohdiente,...

e Sg agrega ¢Omo p.enultfmu_ patraio el siguiente:

“Ademas el valor del SFOM, fEuhsn:lm Fiio: a la Operacion del Estahlemm[entu ‘Hospitalario
de Maipil para el semestre."s") y ¢l SFOF, {Subsidio Fijo a la Operacion del Establecimiento
Husmtalgrm de la Florida.para el semestre “s”), segun corresponda, sera reclondeadn a su
entero superior mas cercano para el caso de fraccion igual o superior & cinco décimas y para

el caso contrario, sera redondeado al entero Inferior cuando la fraccidn sea menor a cinco
decrmas.

28. En el articulo 1.12, 3 3" PAGDS VARIABLES A LA OPERACION", modificado anteriormente por la’
- Cireular Aclaratoria ‘NO1, se agrega. come penditimo. parram el siguiente:

“Ademas el valor del SVOM, (Subsidic Variable a la Operacion del Establecimiento
Hnspntaiarm de Maipd para el afio “v") y el SVOF, (Subsldio Variable a la Operacion del
Establiecimiento. Hospitalario de la Flarida para el afio "v"}, segun corresponda, sera
redondeado a su entaro superior mas cercano para. el caso de fraccion igual; o superior a

<cinco-décimas y para el caso contrario, sera redondéado ai-entero inferior cuando la fraccién
sea menor a cinco décimas.”

29. Seadiciona como nuevo articulo 1.12.3.5; el siguiente:
"1.12,.3.5 PAGOS ADICIONALES POR EL SERVICIO DE AI.‘IMENTACIE'W"

"El Serviclo de Salud Metropolitano Central, para el caso del Hospital de. Maipi, y el Servicio
“de- Salud Metropolitano-Sur Oriente, “para- el -caso del Hospital de La Florida, pagaran al

sionario 1os pagos. adicionales por el Servicio de Alimentacién que currespundan, de
acuerﬂ?: a lo establecido en ¢l articuio 1.10.3.2.4 de [as presentﬂs Bases.
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El precio;maximo de los servicios de alimentacion adicionales entregados a les funcionarios
an :hnrar'go hahil y a los funcionarios en turno serian los siguientes;

B »  UF 0,087 por-almuerzo o cena
- UF 8,044 poronce o desayuno
= . UF 0,065 por colacién

Eate_pa;iﬂ adicional- se pagara-en el plazo maximo de 30 dias a cnntar:dai:ia fecha de
presentacion de la factura’d Ia Direccion de cada Hospital.
¥ - '

Para determinar-su monto se procederd a cuantificar los seryicios-entregadgs, en el sistema
de registro diario impiementado para tal efecto por el Concesionario, multiplicados por las
tarifas correspondientes, -astablecidas en el presante: articulo. Se pagara el aquivalente en
pesos a la fecha.de emisitnide ka respectiva factura.

En caso;de. existir un atraso en-los pagus-'superinr. a- 30 dias, por el .séwldio de Salud
Metropofitano Central y/o el Servicio de Salud Metropolitane Sur Oriente, sin: perjuicio de
los intereses establecidos ‘en el articulo 1.12.7 de las presentes Bases de Licltacion, se

notificari al MINSAL, para que dicho Ministerio efactie dichos pagos y los intereses
adeudados.”

30. El aiticulo 1.12.52 "NUEVAS INVERSIONES CONVENIDAS ENTRE EL ESTADO Y EL
CONCESIONARIO", se reclifica de la sigulente manera: . .

+ Se rectifica el primer parrafo dela siguiente manera:
Dende dige;

"5t duranie 1a vigencia de la concesién, la obra resultare insufidiente para la prestacion del servicio en
los niveles definidos en el contrato v se considerare conveniente su ampllacion o imejgramiento por
iniciativa del MOP o del Coricesionario, se procederd a la suscripdén de un convenio complementario...”.

- Debe decjr:

“Si durante la vigencia de la-concesidn, la obra resultare insuficiente para la prestacion dél servicio en
los niveles definidos en el contrato v se considerare convenients su ampliaclon o:mejoramiento par

inlciativa idel MOP, del MINSAL a través det MOP o de! Concesionatio, se procedera @ la suscripcldn
de un convenlo complementario...”.

» Sereemplaza ef tercer parrafo por.el siguiente:

“La apropacion del respectivo convenio complementario se harg, previo informe favorable del
Ministerio de Salud, mediante Decreto Supremo del Ministerio de Cbras Piblicas, que deberd llavar
ademas fa firma del Ministro-de Hacienda, El Ministario de Salud tendta un plazo de' L5 dias para
remitir dicho informe desde que haya sido requerido por el DGOP.” :

31. En el articulo’ 1.12.5.3.2 “VALORIZACION Y EJECUCION DE LAS OBRASY, se rcemplaza el
segunde parrato por el siguiente:. ' :

“En el caS_c que las nuevas inversiones-sean menores o iguales al 2% de:dicho Presupuesto Ofcial y que
sean obieto de compensacion; .l procedimiento de valorizadiéh de dichas obras sera el siguiente:

. Los-precios unitarios de cada uno de los iterms involucrados en las obras de las nuevas inversiones
gxigidas durante la Ftape de Construccldn o de Explotacion, seran deterrninades de comin

m:_sr,;mﬁ.acuer_do. entre el Concestonario y el MOP, y en caso de no existir acuerdo, [as diferepc]as de
f‘ﬁ‘/—\ %Sada uno de ellos seran resueltas por la Comision Conciliadora en base & dos perltaies, uno

%
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contratado por el MOP'y otro por la Sociedad Concesionaria, En este caso, la Comisién Conciliadara
debera elegir para cada uno de los valores v pardmetros en discusion, uno de los propuestos por
alguno de los peritaies realizados, sin perjuicic. de la facultad de la comisisn de exiglr un tercer
peritaje para los mismos efectos, financiade en partes iguales por el MOP v la Sociedad
Conceslanaria, o establecer otro procedimiento. Los peritajes deberan ser reallzados por empresas
consulitoras insciitas en -Primera Categotia del Registro de Consultores del MOP en las areas v
espgt_:ialidgades que correspondan de acuerdo a las obras a reallzar.”

32. B artioulo 1.12.5.3,3 "COMPENSACION O INDEMNIZACION POR NUEVAS INVERSIONES”,
se re;:tiﬁca de la siguiente manera:

*  Se reemplaza ¢l primer pérrafo por el sigulente:

“En caso: de perjuicio-de ka Sociedad Concesionaria, se le compensara va sea mediante un aumento de

subsidios, o con un pago del Estado. que podra ser realizado.de una sola vez o por anualldades.. Toda
compensacion o indemnizacion. sera de cargo del MINSAL.”

« Se agrega como itimo.pdrrafo el siguiente:

“El MOP, podra-exigir nuevas garantias para la. construccién. de estas ohras 0 su explotacion,
en los plazos y condiclonesique éste determine.” '

33, En el articulo 1.12.11 “AJUSTE AL SUBSIDIO FIJO A A OPERACION POR INGRESO
MINIMO-MENSUAL”, se reemplaza el artfeulo. por el -siguiiente:

"56lo en caso de producirse variaciones en el Ingreso Minimo mensual fiiado por Ley, un 20% del
Subsidio Fifo & la. Operacion (SFO), utilizado para el calculo de fos. Pagos por Subsidio Fijo a ia
Operacion de los correspondientes- Hospitales establacido en el articulo: 1.12.3.2 dé las
presentes Bases de’Licitacion, sera reajustado de acuerde a la variacién que. hava exparimentado
dicho ingreso Minimo Mensual respecto del Ingreso Minimo-Mensual del- afio correspondients &l de
presentacion de las Ofertas Técnicas v-Economicas. Lo antetior se reflefa en la sigulente formula:

..H’rmu . .
u.ﬂa-mzx[ | ‘W]

g

SFO, =SFOx

Donde:
SFOj ¢ Subsidio Fifo a la Operacion, efectivo y vigente _para el calculo establecido en el
. articulo 1.123.2 de las presentes Bases de Licitacidn para el Semestre. de. Pago
I» en-caso de producirse variaciones en el Ingrese Minime mensuzl fijado por-Ley.:
SFO

Subsidio Fiio a la Qperacion solictado por of Concesionario en sy Dfefrta Ecendmica
de acuerdo a lo estipuiado en el articulo 3.1.1 de las presentes Bases de Licitacion.

Wmini-i: Ingreso Minimo Mensual, fiiado por Ley, expresade en UF con 3 decimales, para
aquellos trabajadores mayores de 18 afios.v menores de 65 afios de edad, vigente al 10
de- Enero para: el caso del Semestre de Pago comprendido entre el 31 de Marzo v el 29
cle Septiembre, v vigente al 10 de.Julio para el caso del Semestre de Pago comprendido
entre el 30 de:Septiembre v el 30 de Marzo de! afio siguiente, Para el Serhestre de Pago
comprendido entre el 31 de Marza v el 29 de Septlembre,” se utllizara elivalor de la UF
cortespondiente al 31 de Enero, y para of Semestre de Pago mmprend]dc’: antre el 30 da
Sepliembre 'y el 30 de Marzo del afio siguierte, se utilizard el valor de la UF

BEDI : correspondiente al 31 de Julio, .
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Wninp :

Ingreso Minimo Mensual Base, filado por Ley, para aquellos trabajadares mayores de 18
afics y menores de 65 afios de edad, equivalente a UF 7,847 (siete coma ochotientos
cuarenta'y siete unidades detomento), '

Ademas. se.

lemas. deberd considerar para el cilculo de. cifras intermedias, la utilizacion de 3
decimales redondeadosy ei valor final del SFO; (Subsldio-Fijo a la Operacién vigente para el
Semestie de Pago “j*) serd redondeado a su entero superior mas cercano para el caso de

fraccidn 1gual o superior a cinco décimas y para el caso contrario, serd redondeado al entero
-infetior.cuando la fraccién sea menor a cinco décimas,”

34. En ¢ articulo 1.12.13 " OPCION DE DISTRIBUCION-DE RIESGO FINANCIERO, EN CASO DE
FXTINCION DE [A CONCESION POR INCUMPLIMIENTO GRA VE', adiclonado anteriormente
por la C_ircular Aclaratoria N1, se.reemplaza f articulo por el siguiente: :

"Se gstablece en el presente -artleulo un Mecanismo. de Distribucion de. Rlesgﬁ Financiero en caso. de
extincion de la concesion per incumpiimiento: grave de las obligaciones impuestas a ta Sodedad

Concesionaria de acterdo a 1o establecido en'el artfculo 1.11.2.2 de las presentes Bases de Licitacion,
cor [a finalldad de mejorar el financiamiento del provecto, :

Para tal efecto, en el caso que ¢ Lidtante o Grupo Licitante haya optado por este Mecanismo en su
Oferta Econdmica, se apiicara lo siguiente: . '

* Habiéndose autorizade la Puesta en Servicio Definitiva de la Concesidn Y una vez reailzada la
licitacion-a que se refiere el articulo 28 del D.S, MOP N° 900 -de 1986, si la diferencla entre el valor
actual de las clotas garantizadas de Subsidio Fijo a la Construcclan (SFC) que todavla no: hubleran
sldo pagadas (S¥%) v el producto de la licitacién (P) fuese mavar que cern, el MINSAL pagara al
Concesionario o a quien éste haya cedido o transterido a cualquier tiulo tos fluios dorrespondientes
a los Subsidies Fijos a [a Construcclén, una cantidad (B) equivalente a dicha diférencia. En caso
contrario, si el producto de la licitacidn (P) es mayor al valor actual de las cuotas de SFC no
pagadas correspondiente al limite superior (S*), el Conceslonario o aquel a yulen éste hava
cedido o transrerido a cualquier titilo los flufos correspondientes a los Subsidios Fiios a la
Construccion, pagara al MINSAL 1a- cantidad (T) equivalente a un-80% de dicha diferencia.

En &l evento que el Concesionario ceda o transfiera a cualquier tituto los flujos correspondientes
a los Subsidios Fiios a la- Construccion, el Concesionario se obliga. a estipulal en ef contrato
respective que el cesionario o adquirente del Subsidio Fijo a la Construccidn se hara ‘cargo de

efectuar el pago de fa cantidad (T} en los mismos términos y condiciones sefialadas en el articulo
1.12.2.3 de ias presentes Bases de Licitacion. ’

La notlficacion o aceptacion del MOP o MINSAL de la cesion. o transterancia @ cualquier titulo de
los Subsidics Fijos a. ia- Construccién, a que hace referencia el presente articulo,! deberd hacerse
con reserva de'su derecho al cobro, al-ceslonario del Subsidlo Fiio a la Constt?ucclldn_, del pago del
80% de la diferencia entre ef-producto de |a licitaclén v el valor actual de |as cubtas de Subsldio
Flio a la Construccidn no pagadas correspondiente al limite suparior, aquivalente a la
cantidad (T). Se inclttre en este derecho al cobre la modalidad de pago sefialada en af articulo
1.12.2.3 de las.preserites Bases de Licitacidn.

Es decir, B v T seran calculados de la siguiente forma:

0. S P>gx
B = g
¥k P Si P <Gk .

o'y

¥l

. PUBLIC

_ * . g T
(P-5*1x 0,8 Si P=5 Ry g
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T =
' 0 3 PG
Donde:

P Producto de la licltacion de la concesidn a que se refiere el articulo 28 del D.S. I‘é’lDF Ne 800 de
1395,. en UFR,

S%: . Valor acfual de las cuotas del Subsidio Fijo & la Construccion (SFC) no pagadas,
-cptres_pund[ante- al Iimi_ta superior, '

S**1. Valor actual de las cuotas garantizadas del Subsidio Fiio & la-Construccion (SFC)ino pagadas,

Los valores.S™y 5™ se caleularan de 1a.siguiente manera:

e o orC s

S ey 1

Y

o mem,
S_.*_E(_x % SEC }x.i
' 1\ Id) (1"'"?‘;?' . ]'...2

Donde:

SFC: Subsldio Fijo a la Construccion, de acuerdo a lo estipuiado en e articuio 3.1.2 de las. presentes
Bases de Licitacion, ' '

s ¢ Tasa de descuento relevante para descontar los flujos de los Subsidios Fijos a la Construccion
{SFC) remanentes no pagados. Dicha tasa-corresponderé g fa tasa interna de retorno promedio de
los 3 meses anteriores a la techa de recepcion de ofertas de la licitacion a due se refiere el
articule 1.5.1 de las presentes Bases de Licitacion, ofracida por el Banco Central de Chile para sus
nstrumentos-reatustables en moneda nacional {BCU) de plazo igual a diez afivs, 'mas un 1,5%

(uno y medio por ciento). La tasa. se. expresara en términes anuales considerando una anualidad
de 360 dias. . ' :

My ; Afio de Pago en que se ha declarado la extincion de la concesion por incumplimiento grave,

m 1 Afio de Pago enh que finallza | pago del Subsidio Fiio a la Construcelon {SFC}E:;_!@ acuerdo a lo
dispuesio en el articulo 1.12,3.1 de las presentes Bases. de Licitacian. '

Los ipagos regulades en el presente articulo, se reaiizaran en ia fecha y torma establecida en el
articulo 1.12.2.3'y 1.12:3.4 de las presentes Bases de Licitaclén.” :

35. E articuio 1.13.3, “IMPLEMENTACION DE UN SISTEMA.DE COMUNICACION ENTRE LOS
FUNCIONARIOS DEL: HOSPITAL, LA SOCIEDAD CONCESIONARIA ¥ LA INSPECCION
. FISCAL, se rectifica de'la siguiénte manera:

+ ~Se reemplaza el décimo parrato por ¢l siguiente:

"La Sociedad Concesionaria, debera entregar semestralmente un respaldo de la Base de Datos al
Inspactor Fiscal, de mianera no codificada v en un disco. duro yfo DVD, segin-sea el tamafio de ia
informacion. Para asegurar la continuidad operacional del sistema se deberan contempiar
planes: preventivos ¥ de contingencia ante fallas del sistema, que aseguren su operacion y

: J}L;Ia;,l de la .informacion. El sistema de comunicacidn debera. ser sometido a un
Santon

miento de prueha durante el periodo de marcha blanca establecidd en el articulo

o
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1.10:8. de las presentes Bases.  Durante dicho periodo se realizaran luﬁ ajustes y

maodificaciones necesarios, y para la Puesta an. Servicio. Definitiva debera contar con la
aprobacién det Inspector Fiscal.” '

-+ Se reemplaza el undécimo-parfafo. por el siguiente:

"3in periuicio de lo anterlor, la Sodedad Concesionaria podra presentar un mecanismo. de comunicacion
mas eficlente v eficaz, que debera.considerar los requerimientos minitnos establecidos en e)
presente articulo vy que debera ser aprobado por b Inspector Fiscal, .en coniunto con l0s programas
anuales de operacion de los. servicios que presente la Sociedad Concesionaria cada afio,”

36. En el articulo 1.13.4 “ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL DE LOS. ESTABLECIMIENTOS
HOSPITALARIOS", se reemplaza el penlitima parrafo por el slguienie: '

“Aunque cada establecimiento podra-adoptar una, estructura organizacional patticular a sus -
necesidades clinicas v administrativas, para la relacién con la Sociedad Concesioniaria
siempre’ se debera distingulr un nivel de supervisores, enfermeras. jefe v otras jefaturas autorizadas
‘para pedir informacion, de un primer nivel de entermeras a cardo de unidades que estardn autorizadas
para- pedir informacdon, dar informacian v hacer solicitudes a los encargados de serviclos da la Sociedad
Concesionaria. No obstante, los reclamos {nivel 4) los deberan canaiizar a través de sy superisorg
inmedliata’ {nivel 3), para el ‘caso-del nivel de entermeras a cargo-de unidades.” :

37. En o} articulo 2.4.3.2 “CUBICACIONES: Y PRESUPUESTO DEL PROYECTO DEFINITIVO", se
reemplaza el segundo parrato por el siguiente: '

“El form-;jto de entrega de las cubicaciones ¥ presupuesto :_Ié_l provecto definitivo deberd ser
presentado al Inspector Fiscal oportunamente, para su revision ¥y aprobacion.” ' '

38..En.¢l articulo 2.4.4 YENTREGA DEL PROYECTO DEFINITIVO', se reemplaza el \primer parrafo
por el siguiente!.

“El Concesionaric entregara ai Inspector Flscal, en el plazo establecido en el articulo 1.9.1 de las
presentes ‘Bases de Licitacion y de acuerdo al Cronograma. de Actividades ‘del Proyecto
Definitivo de las Obras solicitado en.el mismo articuio, dos copias de la verston final del Proyvecto
Definitivoe de cada establecimiento ‘hospitalaric obieto de Ja presente conceslon y sus correspondientes

archivos de respaldo en medios magnéticos, una vez aprobada la totalidad de la documentacion a
satisfaccion por el Inspector Fiscal,”

39. En el articulo 2.6.1, “PERSONAL”, se adiciona come pentitime parrafo el sigulente;

"Sera obligacion y responsabilidad del Concesionario habilitar v mantener .an torma
permanente durante todo el periodo. de la concesién, los recintos que de acuerdo a las
normativas vigentes. requiera para su personal, conio sun:-seruicios'-higiénfims_. duchas,
vestuarios, comedor o casino, .este altimo considerando lo establecido an el articuio

- 2,6.2,2.3.3 de las presentes Bases, y se dehe considerar, ademas de oz espacios, el
equipamiento necesario para su buen funcionamiento. El Concesionario debera considerar
estas obligaciones en el desarrolio.del Proyecto Definitivo.” - -

40. El articulo 2.6.2.1.3 “SERVICIO DE LLAVERIA”, se elinina.

41, En @ articllo 2.6.2.15.15 “SERVICIO DE -MANTENIMIENTO DE INSTALACIONES 'Y
_EQUIPAMIENTO DEL SUBSISTEMA DE PROVISION DE AGUAS. TRATADAS’, se adiciona
Hhnp Gltimo parrato el siguiente:
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“La. upe:{aciﬁn- y control de fas plantas de tratamientos de Aguas teben szer éupewisadas
direclan@ente por personal de la Subdireccion de Operaciones de cada ‘Hospital.  Dicho
mecanismn de supervision vy coordinacion debe quedar estipulado en el programa anual.”

42. En ¢ articulo 2.6.2.1.6.2 “CONDICIONES FISICAS DEL SISTEMA DE ‘ENERGIA E
ILUMINACION ARTIFICIAL", se reemplaza el Ulimo parrafo por el siguiente;

“Las instalaciones del sistema de energia e iluminacién ‘deben ser tales que aseguren un factor de
potencia no inferior & 0,93, . '

43. El artictlo 2.6.2.1.6.4.3 “ESTRATEGIAS DE OPERACION Y MANTENCION DE SISTEMAS DE

AUDIO", modificado anteriormente por la Circular Aclaratoria N°L, se reclifica de la siguiente
manera: ' ' :

+ En el tercer p_érraﬁ::, dende dice:

"...debe considerar dentro de |z operacidn del pago por concepto de derechos requericfés‘- para este tipo
de: servicios.” ' '

Debe degir:

*...debe considerar dentro de [a operaclon el-pago por conceplo de derechos requeridos’para este tipo
de servicios.”

44, Se_acﬁiduna COMo nuevo articulo 2:6,2.1.6.4.4, el siguiente;

“2,6,2.1.6.4,4 ESTRATEGIAS DE OPERACION Y ‘MANTENCION DE SISTEMAS DE
LLAMADO DE ENFERMERIA®

“El Concesionario debera conslderar la mantencion préventiva y correctiva del sistema e
llamado de enfermeria, tanto de sus instalaciones como del equipamiento: canalizacion,
cableado, central, aparatos intercomunicadores -¥ todos sus accesorios,. consoia de
llamadas, pulsadores, canceladores ; micréfonos, altavoces, lamparas de sefalizacion, kit de
alimentacién del sistema de llamado con sus fuentes de poder, filtro, baterias, entre otros,

El Concesionario dehera efectuar las mantenciones preventivas v correctivas de acuerdo a
fas pautas del fabricante, considerande como mininio la reparacion de todos los
componentes. de su. instalacién, equipamiento y software, para garargtizafr el sistema
operativo en forma continua todos los dias del aiio y las 24 horas, ademas debe incluir
dentro :del - programa de mantencién la reposicién de todos los componentes de su
instalacién v equipamiento por término de su vida Gtl o natural desgaste, de acuerdo al

Programa Anual del Servicio de Mantencién aprobado por el Inspector Fiscal durante la
Etapa:de Explotacion,” '

45, Se adiciona ‘como nuevo-articulo 2.6.2.1.6.4.5, € siguiente:

“2,6.2,1.6.4.5 ESTRATEGIAS DE OPERACION Y MANTENCION DE OTROS SISTEMAS DE
CORRIENTES DEBILES” " - o

"El Eqnﬁesiunariﬂ debera considerar la mantencion de-otros Sistemas de Cnrriarites Débiles, -
' Ya sed. gomo sistemas indeépendientes o asaciados al Cableado Estructurado: sisfema de TV

¥ FM v .Circuito de TV abierta de TV, Sistema de circuito cerrado de TV de uso!clinico, entre

otros. ' ' :

El Concesionario debera efectuar las mantenciones preventivas y- correctivas de acuerdo a

El&s._,ﬁ.pa_ﬁtas del fabricante, considerando: ¢omo rmiinimo la reparacidn de todos los
_ %gﬁ‘*“":‘ y intes de'su'instalacién, equipamiento y software, para-dejar el sistema operativo al
oy
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100%; la reposicion de todos los componentes de su . instalacion y. -equipiamientu por
términoide su vida Gtil o natural desgaste,. de acuerdo al Programa Anuai -de}' Servicio de
Mani;ent:iﬁr_l aprobado por el Inspector Fiscal durante la Efapa de Explotacion.”

46. En el arliculo 2.6.2.1.6.5, “SERVICIO DE OPERACION Y MANTENIMIENTO PE

INSTALACIONES Y EQUIPAMIENTO DEL SISTEMA DE CLIMATIZACION', se elimina e
ded_rémquintu_parrafu.. .

47. El artieulo 262,166, “ESTRATEGIAS DE OPERACION Y MANTENCION DE LA
INSTALACION ELECTRICA", se rectifita de la siguiente manera: '

» . El primer parrato se reemplaza por €l siguiente:

“Se_ra_c:i;[]igaciﬁn del Concesionario dispaner de un sistema de gestion de calidad acreditado y mantener
durante todo el periodo de 1a. concesidn, dicha acreditacion ante el organismo correspondiente,
seqdin se considere por las normas de calided en su momenta. Ademas, sera de su responsabllidad v
cargo [a: acreditacidn permanente def cumplimiento de !a normativa vigente en materia de
instalaciones eléctricas de Baja y Media Tension, Grupos Electrogenos, ante [os erganismos
de fiscalizacion v contral como la Superintendencia de Electricidad y Combustibles {S5EC), la
Autoridad Sanitaria y organismos ambientales de fiscalizacién sobre Ia materia.”

»  En el segundo parrato, donde dice:

"Las ]nsiéa!acinnes deben contemplar equipes con. tactor -de, potencla de 0.93 v dispositivos. para
mejoramiento del factor de potencia para evitar multas.”

Debe decir:

"Las instalaciones deben -contemplar equipf::s con factor de potencia no inferior a-0,93 v dispositivos
para mejoramienio-del factor de potencia para evitar multas.” '
T H '

48. £ artioulo 2.6.2.1.8, “PROGRAMA REFERENCIAL DE- MANTENCION DEL MOBILIARIO NO
CLINICQ", se rectifica de la siguiente manera:

. Ejri el segundo parrafe, la-lefra A se reemplaza por l6 siguiente:

"A-  Mobillario de Oficinas (escritorios, sillas, kardex, sillones, aire acondiciopado, ventiladares,
maquinas de escribir, muebles biblioteca vy otros de-similar naturafeza).” '

» Enel segundo pérrafo, laletra-A.2 se reempia'za por lo slguiente:

A2 Otros Mueblas: . .
Sillas secretarias; estantes. metélicos, ete,
Asistencias mas frecuenies: .

Reemplazo de ruedas, reparaclon tapiz, revistén de mecanismo .del pistdn de altura, cambio de
_Mangueras, enlre ofros.” '

49. Bl articulo 2.6.2.2.1.2, " OBIETIVO DEL SERVICIC’, se reemplaza por el siguiente:

“El nbjafiivo de! serviclo es proporcionat un alto nivel de limpieza, adecuado a ia normativa vigente,
en todaiel &rea’de concesion, con un estandar de servico.que dé garantias de inocuidadf a los procesas
clinicos,” ¥y que sea soclalmente adecuado para pacientes, visitantes y perscenal, contribuyendo a
preservar la sanidad del medioambiente y-a proyectar una Imagen positiva del hospital.”

0, El artleulo 2.6,2.2.1.3.1, "ASEO Y LIMPIEZA GENERAL", se rectifica de |a siguiente manera:
RCESIUNE S, | : R
3 QF . . r . '-'.}I:}
. '-'cga Zonificacion, donde dice; : & A
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“Zona menos crifica: considera las @reas correspondientes a. hospital de dia psiquiatrico, areas de
consuita ambulatoria externa, servicies de admislon, casino personal, areas administrativas en genaral,
Oficina de Information Reclames v Sugerencias (OIRS). ' '

Zona no critica: considera los espacios exteriores, estacionamlentos, .zonas de acceso de carga vy
descarga, Jocales externcs, infraestructura vial exteriores al edificio v sus anexos, sefialética externa,
papeleras ¥ contenedores menores exteriores, escaleras de emergencia exteriores, estacionamlentos.”

D_ebe decir:

“Zona me![:lﬂS critic_a: bonsidera las dreas. -correspondientes a hospital ‘de dia psiquidtrico, areas de
consulta ambulatoria externa, residencias de profesionales y funcionarios, serviclos, de admision,

Casino personal, éreas administrativas en general, Oficina de Informacion Reclamos y Sugerencias
(OIRS). : '

Zona no gritica: considera los espacios ‘exterlores, estacionamientos, zonas de acceso de carga v
descarga; locales externos, infraestructura vial exteriores al edifido ¥ sus anexos, sefiglética externa,
papeleras y contenadores menores exteriores, escaleras de emergencia exteriores.”

= EniClasificacién de tipos de limpieza, donde dice:

“Aseo tlpo I: Es aquella aplicada con el recinto en serviclo, con la finalidad de mantener un grado de
limpieza el higiene adectada & la correspondiente tuncionalidad del reclnto. incluye el 100% del Srea,
unidad o recinto, conslderando suelos, paramentos verticales y horizontales, cuartos de bafio, mobiliario
dlnico v no clinico. No seincluyen acuellos elementos cuya limpleza carresponde al personal técrico yfo

profesional de clinica. Se debera reponer siempre que se requiera el papel higiénico, ias toallas de papel,
los rollos-de papel seca manos v el jahdn {kquicio, '

Aseo. tipp II: Es aquella aplicada con el recinto fuera de servico, utllizande productos; especializados de
forma tal :de -asegurar una higiene profunda en todos los” elementos. Consldera la totafidad de los
elementos del recinto, con |a sola-excepcion: del equipamiento médico. Se debera reponer siempre que
se requiera el papel higlénico, ias toallas de papel, los rollos de papel seca manos v el jabdh liquide.”

Pebe degir:

“Aseo tipd 11 Es aquella.aplicada-con el recinto en servicio, con la finalidad de mantener un drado de
limpieza @ higiene adecuada .a la correspondiente, funcionalidad de! recinto. Incluye f 100% del drea,

unidad o recinto, conslderando suelos, paramentos verticales v horlzontales, cuartos de befio, mobiliario -

clinico ¥ no clinico. No se inciuye el equipamiento médico cuya limpieza corresponde al personal
teenico y/o proresional de-dlinica. Se debera reponer siempre que se raquiera el papel higiénico, las
toallas depapel, los rollos de papel seca manos y €l fabdn fquido.

Aseo tipo I1: Es aquella aplicada con i recinto fuera de servicio, utliizando productos, especizlizados de
forma tal’de asegurar una ‘higiene profunda en todos ios elementos. Considers la totalidad de Jos
elementos del recinto, con ia sola excepcion del equipamiento médico. Se debera reponer siempre que
se requicra el papel higiénico, las toaiias de papel, los roflos de papel seca manos v el Jabén liquido. En
el’ caso de las Residencias Profesionales y de funcionarios, ademas del aseo debera
considerar vestir camas.”

£
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Tahla N'-" 13 Plan de aseo de Zonas muy criticas, requerimientos minimaos de frecuencia,

{entre pacientes).

al tr:rmmo decada usg

it Didriamente fcon

i la aperacién.del

horario definido segiin ;

[ sdle bajo
requerirmiento.

Intermedic e Intensivo

turne..

| paciente {el drea
| utlllzada por el

e e b o Lo Tedinte), S
Boxde [ Al término. de cada, .| Diariamenta (con S6la bajo . j
grnced[m;entus . uso{entre horario definido- tequerimiento.
médicos i mvaswos pacientes). | segln la operacion [ :

| I R Adelreentey,  l.

; Recuperactén En-‘cada;traslada da .} 'Una ver por semana Solﬂ bam

i paciente (el drea 1 {fines de semanay). requerimiento,

i t ufilizada por el

OO Y B  1=7) .} 1Y S N | e ]
Sala de Atencion Posberior & :;ada parto. _r_usteriur al tras!adu de 501-:3 halu
Integral del Parto cada paciente. requerimiento.
(SAIP} . I . -
Unictades de. /| ‘Cada 12-horas, al | En cada tras]ado de Solo baio. -
Tratamianto término de cada

requertmiente,

pablicos de-la unidac)

e . e .| PACIENtE), L. -
Hahitaciones de 4 Cada-12 horas, al © | En cada traslado de Séla baio }
 alslamiznly término.de cada paciente.. tequerimliento.
R turng, . : . o
Unidad de iUrgmatnr:[::i | Permanente para S6lo baio Al térmme de
(Incluidos los bafios | 4reas comures, reguerimiento.

cada uso-{entre
pricientes), solo
- para box de
atenclon,

_J_-.

Banos de u5u plbllco Cada 2 horas, entre las. | Sﬁlﬂ-bajo : Sr&lo I:ram
e, | 07:00 ¥ fa5 19:00, - reguerimiento, 't_requerimiento. )
Umdad r:ie Med]cma | 2 veces al dia, prewo Una vez por semana - -Sélo haio |
Transtusional - alinicio de la‘jornada | {fines de semana). requetitnlento. d
: 1 ¥ al término de ia !
OO B 111112 % e . ) |
Diallsls - 1 Altérmino de cada i Dlarlamente {ron Solo baijo i
‘| Uso enitre pacientes,. | horarto definido | requerimient,
-ij.el-area ulllizada por el || segin la operacion
S .| baciente), . ldelrednto).” e
Imagenclngla ' Cada 12 haras, al - Una vez por semana 50k birio
i| término de cada 1 (fines de semana). requerimliants,
oo | TUIFTIO. N 2 ' -
Taboratorios ;| Cada 12 horas, al- [ "Una vez por semana i1 -Solo bajo
(| "térming de cada 1 {fines de semana).. 't requeririento.
e LYUFOO, | e
{ Farmacias: - Cada 12'horas, al | Cada dos Ssemanas 3| Golo bajo
i _ I término de cada (fnes de-semana), | requerimiento.
i --I . turnu. —— —— - - ———— S
l Anatc-mm patu]og[ca a1 Al término de f:ada Una vez por semana SEI]E! bajo
1 Uso {entre. | tflnes de'semana). | requerimienta,
1 ' : pm::edlrﬁlentas, el .
e _ area utlizada), R R
q@dl&m& flslca ),r _| Cada 12 horas, 3 al n Cada c{os Semanas. Lj&olﬂ baie -

ar Aﬂafa raturm M*3 Bazes da Lictarisi "Pmumma de Concesiones de Infraestruciura Haspitalaria®

Pagina 24 de 53

SO

TN EEIoM
FIMANZAE
PUBLICAS

~-‘i‘|"[;| i ‘E.'PF"




Minfsleno do Dbras Pib|feas

utilizada-por =l
‘| paclents} ¥ una vez a1

se completan 8 horas
de permaneancia- det
Jpacents, .

rehabjhta:iun - termmu te cada (fines de semana). .| requerimiento.
I » _iturno. R ' - :
Salas-y hatgitaci_unes 1 Cada:12haras, al Solo.bato ' ' Solo baio
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________ e e L EUPRG, ... - . S
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_______________________________ LI recinta). L - .. {5 :
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médico quirirgico naclente (el area | {fings de semana). teciuerimients,
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requerimlentos minimos de frecuencla.

Hnsmta[ x:le dia TA termrnu de cada (:ada dos semanas Slo ham
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o e | TECINEOY . L ]
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...................... 4 atencion, A _ ok
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Sala-cuna - 1 Cada 12 horas, al : | Una vez por semara|-S3lo bajo !
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i | tUm@, . N e |
Regiidenplas | s6lo baio Eada 12 horas,, al [ Salo baije o
prnresmnialesy de | requerimiento - | termino decada - | requerimiento, ;
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= Sereemplaza ef primer parrato por el siguienta:

“El.servicio de gestion integral de residuos hospitalarios deberd formar parte del serviclo de aseo ¥ estar
ligado a los distintos procesos.de aseo ¥ limpleza general. Para iniciar la prestacion de los serviclos, el
Concesionario debera tener aprobade por quien corresponda de acuerdo a [as normativas
vigentes, cl provecto de Manejo de Residuos Hospitalaries y desarrollara su gestion en base al mismo.
El proyecte de Manelo de Residucs Hospltalarios debera regirse por lo dispuesto en ef Decreto Supremo
N 148 del Ministerio de Salud'y en [as normativas de las respectivas Direcclones de Obras Municipales.
El -concesionario serd o} responsable de la gestion hasta [a etapa de disposicion final de
residuos fuera-del establecimiento hospitalario de acuerdo al proyecto aprobacdo de Maneijo
de Residuos Hospitalarics para cada uno de ios hospitales.”

. Se reemplaza el sexto parrafe por el siguiente;

"Procurar que los residuos bloldgicos generados en todas las. dependencias. del hf}épitaj, sean

almacenados temporalimente por el hospitat, ¥ de manera. oportung de-acuerdo a lo descrito en su
. P ' . § 3

programa anual, y sean transportados directamente al dreg de almacenamlentcn_ central”

22, B articulo 2.6,2.2.1.3.3, “CONTROL SANITARIO DE VECTORES", se rectifica de la siguiente
manea: :

»  Sereemplaza el segundo prarrato por el siguiente:

"El Concesionario depera-aplicar las rutinas de desinsectacion y de desratizacion segun [o indicado en

- el "Programa Anual del Servicio aprobado. por el Inspector Fiscal para toda el drea de concesion. Esta
debera establecer la periodicidad de: los distintos tipos de tratamientos para cada una de las areas del
hospital, las que deberan ser coordinadas, con. las jefaturas de las respectivas unidades o irecintos con el
fin de que se oforguen las facilldades necesarias para realizar dicha accién.”

s Sereemplaza el liltimo' parrafo por el siguient:

?‘Presente‘:!r ante la Inspeccién Fiscal un acta de. ejecucidn v una ficha técnica v de seguridad de los
productos empleados en todos: los tratamientos de desinsectacion y-desratizacion.”

53. En-él articule 2.6.2.2.1.3.4, “REQUERIMIENTOS DEL PERSONAL", se reemplaza el primar
parrafoc por el siguiente: : : '

“Todo gl] personal debera acreditar al menos 3 meses de experiencia en el rubro de aseo industrial,
tanto alinicio de la etapa de explotacion como & través de ésta.” '

54. En e articulo 2.6.2.2.2.1, "ALCANCE DEL SERVICIO’, se reemplaza. el primer v el segundo
parcato por los siguientes: - '

"Bl Concesionario debera proveer,. reponer, distribuir, recclectar, lavar, planchar v almacenar toda la
ropa. propia de las actividades del establecimiento, como son la ropa necesaria para la hospitalizacion, fa
ropa .quir(rgica -y para -procedimientos -ambulatorios, las sabanillas para camillas, ddemas de los
uniformes para el personal clinico -que labora. en el establecimiento y Ia ropa necesaria para las
residencias profesionales v de funcionarios. La ropa debe ser retirada v entregada en las
unidades respectivas. Las sabanillas para camillas de consulta v de examen deberan ser desechables.
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Minlsterio de Obras Pallicas

No sera de responsabilidad del Concesionario la esterilizacion de la ropa. Para aquellas.unidades que
.requieran.ropa estéril, el Concesionario se fimitara a entregar la ropa limpia necesaria. a la central de
esterilizacién dependienie del. hospital: de acuerdo a condiciones generales v de empague
requeridas por-fas Unidades de Esterilizacion, Pabellones e Infecciones Intrahospitalarias.”

55. El articulo 2.6.2.2.2.3, "ESPECIFICACYONES TECNICAS DEL SERVICIO®, se reemplaza por el
Siguiente; :

“El servicio de gestion de ropa y vestidores debera cumplr fas siguientes condiciones:
« Contar con la infraestructura, el personal y el equipamiento necesatio para los diferentes
procesos de lavado y planchado de ropa; garantizando abastecimiente de ropa limpia. las 24

horas del dia y en los.365 dias del afio, va sea que realice estos procesos en el establecimiento
fuera de &l

+ Regspetar los procedimientes establecidos. en el Programa Anual del sewicio._, ap:rubadcm por el
Inspector Fiscal, '

» Mantener los stocks de-ropa lImpia en las distintas uridades del hospital, de manera tal que se
garantice su abastecimiento en forma permanente,

+ En la logistica de [a distribucion y recoleccion de la ropa de cama v de la ropa quirGrgica tendrd
que utilizar los espacios dispuestos para este servicio en las distintas unidades del hospital. Esta
actividad debe estar coordinada-con las wtinas de asep de pacientes, asi‘como con Ia
programacion de [a actividad quirdrgica.. '

* -las entregas de ropa limpia ya recoleccion. de rapa sucia on cada unidad serdn‘visadas par el
personal de enfermeria U otro profesional autarizado,

* Reponer la ropa de -hospitalizacion, quiriirgica, de procadimientos amhbulatorios, de
residencias profesionalesy de funcionarios v [os uniformes de fos funcionarios del hospital
al término de su vida Ufil, 1a que estard determinada por el nlmero de l.':t\.afagch:asr roturas o
manchas indelebles, quemaduras, translucidez, mangas-o puiios y cuellos de uniformes
gastados y en general cualquier condicion que le impida cumplir con su funcion, lo cual

. s debera establecer en el Programa Anual del servirio. :

» ‘Hacer la recoleccion de ropa sucia desde las distintas unidades al menos dos veces al dia, tanto
de ropa de cama como' de ropa quir(irgica. No se-debera permitir en ningun caso :acumulaciones

de ropa- sucia en [as mencionadas unidades, El horario ¢de recogida Y entrega de ropa serg
establecido por el Hospital. :

» Distribuir y recolectar la ropa de cama.y la ropa quirdrgica en carros cerrados, distintos para ropa
sucia' y limpia, especialmente acondicionados: para dicha labor, En ningin caso podran ser
mezcladas ia ropa sucia con la ropa limpia. La ropa limpla deberd ser entregada en paquetes de
pléstico transparente, con la [dentificacion de las. prendas v su tipo.

a 'E{l;alizar.el retiro- de la ropa sucia -en cada unidad en un periodo que no excedd en. 2 horas al
horario informado por la inspeecion Fiscal. La ‘inspeccién Fiscal informara al meros con 30 dlas

de anticlpacion en caso de cambio en el horaric de distribucion de la yopa deicama en cada
unida. :

+» Recolectar fa ropa-sucia en bolsas de los siguientes colores segun corresponda:

o Roja ! infecto-contagiosa.
o. Verde : pabellones.
a Blanca @ dinfca v -de cama.

o Azul - uniformes de funcionarios del establecimlento.
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Minlshan de.Obras Pliblicas

'+ . Disponer para cada cama-de un set compuesto por: [os siguientes elementos:

- o i'sabana superior blarica. de 170 cm. x 265 cm.
"o i sabana inferio blanca de 170-cm. % 265-cm. -
o i sabanilla inferior blanca de 70'cm. X 110 cm.- _
o 1 funda para'almohada 'blan'_ca doble boca 50 em. x 100 cm.
+ o 2frazada pura.iana celeste ribeteada 4 bordes 1 V% plaza.

o L cubrecama :_:ele'ste L 2 plaza, con el logo del respective Hospital. El ciif'seﬁu de dicho
logo debera ser solicitado oportiimamente por el Coricesionario al Inspector Fiscal.

o L cubre colchdn Impermeable gjustable 4 bordes elasticado:

+ Disponer de olros set de las mismas caracteristicas, disponibles en [as res_pecﬁvés-unidades ¥

de manera permanente para reposicion, en un nimero tai que permita 'mantener la
continuidad del sarvicio, .

. A;I]ciﬁnalmente,_ debera. disponer de un stock de emergencla que le permita responder ante
contingenclas y/o. reposiciones no pragramadas. '

» Proveer para cada cama una camisola para pacientes en uso y una sequnda de las mismas
caracteristicas para reposicién en farma permanente, :

Se requiere que la ropa de.cama para hospitalizacion tenga una compesicion de al menes un
50%de algodon v en la ropa quirdrgica una composicion de 100% de algadon.

* Proveer también pars.cada cama una toalla de bafio para pacientes en Uso ¥ una segunda de las
mismas caracteristicas para reposicion.en torma permanente. :

* Doblar la ropa de cama. y fa ropa quirirgica de manera adecuada v en- concordancia a los
procedimientos de enfermerfa del hospital. Para el mangjo de [a ropa quirﬁr‘gica, ademas
deben considerarse 1os:procedimientos. definidos por la Central de Esterilizacién y jos
requerimientos de-la:Unidad de Pabellones.- :

* La ropa de Hospitalizacién; las sabanas, sabanlllas, tundas, camisola y toallal de bafio, se
-cambiaran para su lavado y planchado, de acuerdo a-lo sigulente; en formia. diaria para
cada cama en uso; en cada alta del-paciénte hospitalizado; bajo requarimiento del
supervisor del area respectiva. Para el caso de cambio da frazadas. para su lavado y
planchado, sera en cada-alta y adicionaimente bajo requerimiento. Ef procedimiento

de muda de ropa de cada cama en uso es responsabilidad del personal clitiico del
hospital,

+ Laropa en las Unidades de pacientes criticos; las sabanas, sabanillas, fundas, carlnlsula ¥ toalla
de bafio se cambiaran para su lavado y Planchado, de acuerdo -a lo sigulente: como
minimo-una_vez :al dia por cama en useo, en cada alta del paciente’ 'huispitali'zadu,-u
bajo. requerimiento.:Para el caso de cambio de frazadas para su lavadoly: planchado,
seran en cada alta y adicionalmente. bajo requesimiento. El procedimiento de muda
de ropa‘de cada cama en uso es responsabilidad del personal clinico del hospital,

+ Cambio de la ropa necesaria. en el resto de las Unidades de procedimiento
ambulatario: Hospital de dia, Unidad de medicina transfusional v.otros, ide acuerdo a -
requerimientos especificos del supervisor del drea respectiva.

* La ropa-de.las residencias profesionales y de funcionarios, -séhagas ;yr fundas, se
cambiara en formia ‘diaria al momento del asgo; para el caso de las frazadas esta
cpndicion sera bajo requerimiento  del supervisor del area respectiva, con una
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Minisloris de Sbras Plhblcas

_Pa:ra. los pabellones. quirdrgicos. ¥ de: procedimientos, debera proveer: seglin. corresponda,

uniformes para pabeflon -para ‘pacientes, visitas ¥ tuncionarios, cuyas caracteristicas, dada Ia
menor duracién de su uso, podran ser diferentes a jog uniformes, mascarillas desechables,

gorros ¢ cofias, botas, pafies de campos estériles, v todo ofro elemento de normal uso en esta
unidad. .

Fl:Concesionario debera garantizar ta entrega aportuna a la- Central de Esterilizacion. de los

pacuetes quirlirgicos debidamente empacados de acuerdo al Programa.Anual del servicio.

Praveer fambién. de. uniformes para el personal clinico. del hospital diurno ¥ &n sistema de
turno; en'les tallas 5, M, L v XL, de acuerdo a la informacién entregada:por la Direccidn
del Hospital oportunamente, debiendo consiclerar también tallas especiales. El uniforme
debera estar compuestd por dos piezas, las que podran variar en funcion de - ka labor asociada.
En temporada de invierno, debera proporcionar un chaleco. Los modefos, fa distribucian de tallas
Y la materialidad deberdn ser:previamente aprobados por el Inspector Fiscal,

Para los funcionarios en sistema de-turno, la frecuencia de lavado de sus uniformes
sera por cata entrega de turno v bajo requerimiento. Para el personal clinico del
hospital diurno, la frecuencia de lavado de sus uniformes serd de dos veces a la

semana y bajo requerimiento,.

Diferenciar los uniformes para el personal Clinico del hospital de acuerde a [a siguiente
descripcién:.

o Personal-médico, dentista, quimico y bioquimico (sélo detantal blanco).
o Personal de entermeria (Blanco con -Azul),
o’ -Persac_inal_:matmﬁas_(Bl'ancu can rojo).
o Personal nutricién (Blanco con violeta), _
- 'o  Personal de kinesiologia (Blanco con verde oliva) |
_ © Personal Asistente soclal (sélo delantal gris).
o, Personal Tecné[bgo_méciim {Blanco-con burdeos).
o Equipp'auxillér de tarmacia {Blanco con verde).
o Persanal técnico paramedico -(Blanco con celeste).
o Personal auxiliar :(blahm}

En la atencién de vestuarios, para la entrega_de uniformes, el Concesionario debe
implementar un sistema’que garantice la atencién v entrega de vestuario para cada
tuncionario, en un tiempo maxime de 5 minutos.

Los uniformes mencionados anteriormente -deberan llevar bordado en bolsillo izquierdo

superior la ldentificacion del ‘hospital. FEl disefio de dicha identificacion debera ser solicitado
oporfunamenta por el Concesionario al Inspector Fiscal.

Proveer de una toalla de bafio para cada funcionario en turno, la que debera ser sn[]citada_ por el
funcionario al términe del tumo, Esta debera ser devuelta junto-con el unlforme!del funcionaric
al retirarse.

Gestionar vy custodiar los uniformes de los . funcionaries considerando los  vestidores
especialmente disefiados para. esta funcion como un elemento central en la’ distribucion v
recolecclon de estos, Fl Concesionatio serd responsable también de mantener en buenas
condiciones, aseados y vigilados losvestidores, :
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Minigterio-da.Obras Pliblicas

» EliConcesionario serd-responsable de que el persenal a su carge, que manipile |3 ropa-cumpla

~ las condiciones higiénicas laborales especificas, especiaimente en lo que se refiere a la

segregacion total de personal y bienes de equipo en fas areas limpio v sucio. Asimismo- debera
cumplir con las nermas.que emanen de la prevencion v control de infecciones intrahospitalarias.,

El: Concesionario debera mantener en  todo. momento las: exigencias tt-.".fcn]c?s. de -asepsla
‘(barrera sanitarta), porcentaie de oxidantes, jabones v desinfectaptes a emplear; en el lavado,
garantia de eniuagues, eliminando los vestigios de oxidantes vy otras sustancias nocivas.,

Ll:Concesionario debera llevar un registro de la ropa limpia entregada y la ropa sucia recogida,
el:que debera ser visad¢ por-el persenal del hospltal a cargo decada unidad.”

56, En el articulo 2.6.:2.2.2.4 “REQUERIMIENTOS DE PERSONAL, se reemplaza €] brimer parrafo
por el sigulente: -

=l Cuncpsinnario debers- mantener una dotacién de personal suficiente para las distintas actividades

del. servicio. Ei personal deberd tener capacitacion y experiencla de al menos 3 meses en la fabor que
realiza, al momento de la incorporacion. al servicio.”

57. Hl articulo 2.6.2.2.3.1, "ALCANCE DEL SERVICIO, se reemplaza por el slguiente:

“El Servicio de Alimentacin. estara encargado de la produccién y. distribucion de la; al[rhgntacién para
- pactentes v funclonarios def Hdspital, en forma continua,.las 24 horas y los 365. diasidel afio.

Bl Serviclo de Alimentacidn debera también elaborar y proveer almentacion al Servicio de 'Sala Cuna
y Jardin Infantil, con'la calidad vy trecuendia requerida’ v segin corresponda a los diferentes grupes
etareos, de acuerdo al Programa de Allmentacion -especifico incluido en el Programa. Anual del
Servicio de Sala:Cuna y Jardin Infantil aprobado-por el Inspector Fiscal.

La elahpracion de la alimentacion se. realizara en la Centrat de Alimentacion de cada
hospital, Ja que deberi ser equipada por el Concesionario, a su entero cargo, costo y
responsabilidad, teniendo: presente {a “Norma Técnica del Servicio de Alimentacién Y
Nutricidn” del-Ministerio‘de Salud,

No seran de responsabilidad del Concesionario las funciones de nutricién dlinica, esto es; Ia
evaluacion nutricional de pacientes, la indicacion dletoterapéutica y el control de ingesta,
asi como la alimentacion enteral, que seran de exclusiva responsabilidad: de'la Unidad de
Nutricion del éstablecimiento hospitalario correspondiente. :

'Se excepiia también del Servicio de. Alimentaciéin copcesionado, la produccidn de frmulas

lécteas infantiles para ios lactantes hospitakizados, las que seran preparadas por ef SEDILE del
establecimiento hnspitaIarin:borresmnﬂ_iiante.” '

58. H articulo 2LE.2.2.3.2;“EBJETIVQ DEL-SERVICIL, se reerhp]aza por el siguiente:

“El objetivo del servicio es elaborar y distribuir raciones allmenticias a pacientas, tuncionarios del
hospital ¥ educandos-de ia sala-cuna y jardin infantil: de acuerdo a lo solicitado por la Unidad de
Nutriclon del establecimiento v de acuerde a estandares técnicos v sanitatios de las normativas vigentes.
Las preparaciones. y raciones proporcionadas deberan ser de optima calidad. sanitaria,

nutricional. organoléptica, presentacion, voiumen y:-temperatura, de acuerdo a [a normativa
vigente,”

59. El articulo 2.6.2.2.3.3, "ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL SERVICICY, se reemplaza por el
(Eshiauente:
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Minlstario de Ubras Plbllcas

“A) Aspggg‘ 0§ Gengrale

El Serwr:m de Ahmentacmn de ambos huspitalea debera corresponder a un servicio de

maxima | complejidad . y funcionar’ segiin un sistema -centralizado de produccion y
dlsl:nhuqlun, desde Ia-Central de Alimentacidn.

i‘

Sera de.l;equnsahllldad dela Suci_ei:lad Cnncesinnaria:

Lre.lI recepcion. y-almacenamiento de:praductos

La: produccion de raciones alimenticias

La distribucion de:alimentos a los usuarios finales

‘La administracion del casine del personal

La preparacion de eventos especiales acordados

La provision, mantencién y reposicion de equipos, utensilios e insumos
'Garantizar la calidad 'y mntmuidad dal servicio en los niveies re.querldcs

La ac‘l:lw,dad del servicio debera ajustarse al Programa. Anual del Servicio de Alimentacién
aprobado por el Inspector Fiscal. El Servicio sera supervisado cotidianamente por una
Nutricionista. Supervisora del Hospital, en base a la normativa vigente, y a-los manuales de

procedimientos acordados entre el Concesionario v la Direccion del Hospital
curreqund:ente :

Para la pres!:acmn del servicio de alimentacién, a pacientes, funcionatios ¥ educandos dela
sala cuna y jardin infantil, ‘el Concesionaric debera. considerar y cumplir con Ias siguientes
normas v documentaos cnrrespnnd:enhea al sector y sus eventuales actualizaciornes;

. Rgglamentﬂ Sanitario-de Jos Alimentos (D.Sl 977},

Ngrma técnica de los.servicios de alimentacion ¥ nutricion (MINSAL, afio 2005),

« Norma técnica para la determinacion de implementacion del analisis de pehgrus y de

puntos criticos de control (HACCP) en astablecimientos de aIimentns [Resolucion
Exenta N°658 MIHSAL‘}

» Reglame.nm sobre Cnnd:mﬂnes Sanitarias y Ambientales Bésmas ¥ Ius Lugares de
Trahaju {D.S. 594},

» Drdenanza Eenara!» de Urhanismu'v-t:unstrucciﬁn-[ 0.G.U.C.).

. Recnmendacmnes y Certificaciones del Instttutn de Nutnmén ¥ Tec:nulugla de los
Alimentos {(INTA).

‘Aportes caldricos,. segun la. norma: técnica de los servicios de aluman‘tacmn ¥ nutricion
(MINSAL), capitulo Planificacion Alimentaria Nutricional, separados-por grupo {adulto
ot nmu} y las recomendaciones de los programas del INTA.

» Tahla de Composicion Quumlca de los alimentos chilenos”, filtima edicion.

imentacion de P;

La racifm da alimentacién. para paclent&s consiste en los cuatro tiempos de comida:
deaavuno, almuerzo, once y comida, mas colaciones, estas (ltimas cuando se reguiera
cnmplementar los aportes nutritivos o fraccionar [a alimentacidén. 'Los tiempos y

mmpusrmun de Ia racidn deberan adaptarse a las necesidades de los pacientes; adultc:cﬁ,
nifios,; tl,a maternidad, y los requerimientos segin patologia.

El Canpesmnann con  su personal deberd  distribuir v -entregar las raciones y los
mmplementus a los pacientes hospitalizados. directamente en sus camas, debiendo dejar Ia
bandeja térmica en la mesa de comer, destapada v a su alcance, En el caso deilos pacientes
qua asisten al Hospital de Dia Psiquiatrico, ei concesionaric debera proporcionar las

es alimenticias en bandeias térmicas en el comedor de ese recinto. El proceso. de
asn—:’ié cia al pamenta en la alimentacion estara a cargo del personal del hnspttai. El retiro
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de. las !:andejas ‘debera ser realizado  por personal del Concesionatio, el cual deberi
coordinarse coi ‘el personal clinico correspondiente.

Los' hararios y- frecuencias de distribucion de raciones ¥ complementos alimenticios se
sefalanien Ta Tabla'N° 17. Se entenderd por-duracién el periodo transcurrido desde: que se
entrega:el alimento hasta ‘que la bandeja es retirada por personal del Concesionario. Por
ho‘rarm-'a_;le inicio se asume la hora de inicio de Ia <istribucton, disponiendo de 30 minutos
para complatar esta actividad. '

ra pacientes adultos y pediatricos

t

W

| Pesayuno isogiucidico: 45 minutos | ' 06:00
| Desayuno _ 45 minutos 07:30
- L Aquas de hldratacion A : (& N 03:30
‘Colaclopes AM: ' 30 minutos 10:00
Paplllas ' 45 minutos - 11:00
Almuerzo | 45 minutos ~12:00
| Almuerzo isotflucidico 45 minutos | - 12:00
Once - o ' 30 minutos ' 16:00
Aguas de-hidratacion PM™ |~ (¥} 16:00
Once isoglucidica | 30 minutos 18:00.
 Papila 45 minutas 19:00
Cena : | 45 mintitos 19:30
Colaciones PM - 30 minutos 23:00
Cena isoglucidica 30 minutos 24:00

(*):Las {aguas de hidratacion deben ser distribuidas dos veces al dia, de acuerdo a lo
indicado -en 1a Tabla N° 17 de las présentes Bases y reemplazadas cada 'vez que sea
solicitaro por personal.del hospital.

Para los; pacientes..aml_:ulatm‘ids_ del Hospjtal de Dia Psiquiatrico se ocupara [a misma tabla
de‘horarios de distribucién iexceptuandm Cena, Colaciones PM y Cena isuglucidica.

Para los pacientes que permanezcan en forma . prolongada en las unidades de atencion
ambulatoria del Hospltal de Dia Médico Quirirgice, previa indicacion de:la Direccién del
Hospital, el Concesionario debera proveer una colacién, Las solicitudes las realizaran los
supervisores del hospital autorizados en los horarios establecidos entre 9;00 v 10:30 AM y
enfre 12:00 y 15:00 PM., El personal de] concesionario deberd entregar [as colaciones en el
lugar-de atencion de [os pacientes, en envases desechables. Estas colaciones, 'de acuerdo a
fas indicaciones, podran corresponder a regimenes: completo, liviane con sal'y liviano sin
sal, isog)usidico con sal e isoglusidico sin sal v régimen liquido.

El agua de hidratacion para cubrir los.requerimientos hidricos diarios sera sin restriccion en
cantidad, salvo casos especiales. de tolerancia 'y restriccién de volumen. Debera emplearse
agua aromatizada de hierbas o.aguas purificadas sin sodio.

' La-demanda de raciones-alimeanticias para el dia siguiente, debera ser programada en forma
aproximada en la (ltima ronda de ias nutricionistas clinicas y serd responsabilidad de la
Direccion-del hospital entregar esta informacion al Concesionario, .incluyendo al menos;
datos de identificacidn y ubicacidn del paciente, diagnostico y régimen :indicado con su
respectiva consistencia. En el caso de los pacientes hospitalizados, cada dia despues de la

ﬁ@m tarmeédica y antes de [as 10:20 de la mafiana, como maximo, las nutricionistas clinicas
A grrﬁ%rén de los.cambios, suspensiones y adecuaclones que sé planifiquen. ?\sm:
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Ministeric da Obras Pdblinas

Los_horarios pueden ser modificados total .o parcialmente, previa comimicacién del
Inspector Fiscal a la sociedad concesionaria, con una antelacién no menor a :30 dias, para
permitir [as readecuaciones horariasy de procesos que estos cambios produzcan,

Planificacion de Minutas:

El Concesionario debera-planificar-un set de minutas ne inferior a 13 dias para los pacientes,
las. gue |deberan estar disponibles pata la temporada otofio-irivierno y primavera-verano en
'los distintos regimenes, Las minutas deberan estar acordes a las recomendaciones de la
piramide de alimentos, fue sefala un Incremento en el consumo de frutas, verduras, carnes

blancas, buscando permanentemente un equilibrio entre los requerimientos epergéticos de
los nacientes. '

Para los pacientes, los regimenes considerados en las minutas seran todos aquellos que las
nutricionistas clinicas indiquen. Esto incluye ios regimenes’ basicos: ‘Completo o comun,
liviano,! blando sin residuos, liguido, y regimenes - especiales como shipoglusidico,
hipocalérico, hipoprotéico, hiposddico, los que podrdn ser solicitados en diferentes
cansistencias: entero, blando, papilla, tamizado y liquido. Ademas de otros regimenes que
no son de preparacidn diaria, pero . indispensables para determinados pacientes
(isoglusidico, celiaco, alto en grasa, bajo en colesterol y otros). Ei régimen completo para
paclentes adiiltos tendré&.un aporte calérico de 2400 Kcal diarias,

Cada minuta debera indicar el gramaje en bruto y neto de-los Ingredientes a utifizar. por tipo
de régimen, especificando por. racién, los aportes caléricos y nutritivos de macro y
micronutrientes: proteinas, hidratos de carbono, lipidos, sodio, calcio, fésforo, potasio,
hierro, -colesterol y fibra dietaria. Los. calculos nutritives de las minutas. deberan ser
realizados. con fa dltima .edicién de [a “Tabla de Composicién Quimica de los alimentos
chilenos” y la ™ Norma Técnica de ios Servicios de Alimentacion y Nutricion”.

La distribucion energética de los macronutrientes (molécuia caldrica) deberd iconsiderar los
siguientes rangos: proteinas 12 a 16%, hidratos de carbono 50 a 60%, grasas 25 a 300%.
La distribucion de calorias. en la racion debera considerar Ios siguientes coeficientes:
desaylno 17%, almuerzo.42%; once 8% y cena 33%. En el caso de.las proteinas se debera
considerar que al menos el 50% de éstas sean de alto valor -hioldgico, en ‘el caso de las
grasas-una proporcién 1:1:1 entre grasas monoinsaturadas, poliinsaturadas y saturadas,
mientras que la fibra no debe ser inferior a 10-15 gramos por 1000 cajarias.

Las minutas para pacientes seran sometidas a un proceso de aprobacién por [a Unidad de
Nutricién del hospital, Para dicho proceso la concesionaria debe entregar Jas minutas al
Inspector Fiscal, con dos meses de anticipacion a la fecha que corresponde al cambio de
estacién. Las minutas seran aprobadas o devueltas en caso de -observaciones a la
Conceslonaria, las que deberan ser corregidas por la misma y entregadas nuevamente para

su aprobacion, dentro de un plazo maximo de 15 dias. Este proceso se repetira
sucesivamente hasta obtener su aprobacion.

La evaluacién de las minutas se realizara en base al gramaje neto de cada alimento {100%
comestible),se censiderara Ia estructura de la racion, el contenido calérico proteico, la
distribcion de la- molécula calérica, Ta composicién grasa, el contenido de:micronutrientes Y
de fibra dietarla; la variedad, fa aceptabilidad, y los Intervalos entre comidas que no deben
ser superiores a 12 horas.

Eas minutas para pacientes, una vez revisadas y aceptadas por ambas partes, no podran ser
madificadas, sin embargo-en casos que por.motivos ajenos a la Concesionaria se produzcan
problemas de'abastecimiento deé materia prima, ésta informara y plantears soluciones, las
que deben contemplar las mismas condiciones nutritivas. Estas modificaciones deben
contaricon la autorizacion de.la Nutricionista Supervisora.
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ElConcesionario debera presentar para su aprobacion, ademsds, un listado tje colaciones:

postres de-leche, de frutas y otras;, que deberan estar incluidas en Iz racion del régimen
correspondiente.

El Seryicio de Alimentacién debers cumplic estrictamente [as indicaciones de las
nutricionistas clinicas del ‘hospital correspondiente. Las raciones alimenticias entregadas a
los pacientes deberan cumplir con los ingredientes, ef gramaje, contenidos caléricos ¥
pruteicps ¥y frecuencias deilas minutas aprobadas.

En [o concerniente a los pacientes del pensionado, se debe presentar un set de minutas
mejoradas, desde la presentacién de lgs cublertos, vajilla, vasos de vidrio, con una variedad
adicional de minuta, cumpliendo con las mismas caracteristicas de! mend y el mismo
periodo.de rotaclén y frecuencia, que para el resto de los pacientes. En [a visita diaria se le
presentard al paciente el meni de acuerdo a su ragimen, se sugeritd v ajustara de acuerdo
4 5uS necesidades. Se derivara de la alimentacion programada para pacientes del régimen

comin y liviano, para lo cual-la concesionarla presentara un set de dos minutas mejoradas,

tanto en su presentacion como en. su vaiilla, servilletas, handejas, sachet de aderezos v
otros.- ' '

Distribucion de raciones a pacientes:

Rara.[a- distribucion de las raciones alimenticias a los pacientes,
térmicas que seran parte del equipamiento que provee y mantien
como el sistema de transporte a las difererites areas, la vajilla, los vasos ¥ los cubiertos
respectivos. Cada bandeja debe contener Ia vajilla correspondiente a ésta, aspecialmente lo
que corresponde a vajilla para paplllas v sopas flue deben ir con [a tapa desechable
correspondiente, La vajilla serd de uso exclusivo de [os pacientes. La bandeaja ademas debe

tener una presentacion adecuada y la comedidad necesaria para satisfacer szls necesidades
del paciente, como son servilletas, sachets de aderezos v otros fJue 5 requieran.

se utilizaran bandeias
@ el Concesionario, asi

Los cubiertos que provea el concesionarlo. seran de buena calidad, lo' mismo la vajilla y
accesorios de la bandeja. Para ‘porcionar los agregados para el pan se debers) E_;;u_ntar con ios
pocillos o platos adecuados en tamaiio y que sean parte de la bandeja térmica.

Se usard vaiilla desechable para.la entrega de colaciones y para. tos: pacientes en
aislamjento entérico y de otro tipo que asi lo requieran, por-indicacion de las nutricionistas
clinicas del Hospital. No se aceptara la reutilizacién de elementos desechables.

Para [a distribucién. de las aguas de hidratacién of concesionario debera proporcionar un

farro-individual y un vaso par cada paciente, Para el Pensionado, estos jarros y vasos seran
exclusivamente-de vidrio.

Las comidas callentes deberan dispensarse al paclente a una temperatura m{nxima de 75°C,
¥ en'ningim caso'la temperatura debers ser inferior a 65°C. Los platos frios se dispensaran a
una temperatura minima de 4°C y en ningiin. caso superior-a 5°C.

La sociedadconcesionaria deberd mantener en exceléntes. condiciones operativas y de
presentacion las bandeias, vajilla, utensillos,; carros de transporte:y otros itt;]em'entus del
servicio y en numero suficiente que permita ctorgar una adecuada atencién al paciente. Las
bandeias deberdn ser reemplazadas por unidades nuevas si.durante la etapa de explotacion

han perdide su condicién de preservar la temperatura de los alimentos o E’Gualquier otra
caracteristica funcional.

£} Al_inieg_ tacion de Funcionarios

' El Concesionario debera entregar el almuerzo y la cena para los tuncionarios del hn__spital, eiju
el casino del-hospital. Pravio aviso del supervisor carrespondiente, el mncediiunarm debera
J lonar una colacion alternativa, equivalente al almuerzo o a la céna en aporte

| @‘“%
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nutritivq'clnf para.aguellos funcionarios que por motivos de fuerza mayor no pueﬁan hacer uso
del Casino en los horarios establecidos en las presentes Bases. :

Para los funcionarios debera planificar un set de minutas con una frecuencia ng inferior a 14
dias, las.que deberan-estar disponibles para la temporada’ otoiio-invierne 'y primavera-
verano.’ Diariamente debera presentar al menos 2 alfemativas de menq gque deben ser
intercambiables entre si, es decir, los funcionarios pueden elegir cualquier acompafiamiento
para el plato principal, dentro de las alternativas existentes. Se debe. considerar los pedidos
especiales de regimenes para funcionarios que indicard la nutricionista clinica. Debera

considerar también en estas frecuencias la variedad (con ios misimos insdmus generar
sabores, texturas, colores y fﬂrmas_-distin_tas}. ‘

&utnsgrjuicig de Almuerzo:

Aporte caldrico 1100 Keal
Ensalada - - Tres variedades
Sopa : Dos variedades.tipo consomé

Plata de:fondo Dos alternativas con carne, ave o0 pescado mas acompafiamientos

intetcambiables.

Una alternativa hipocalérica en base a verduras o frutas,! ambas con un
agregado_proteico

Postre Tres opciones fljas: fruta natural, jalea o helado v dos opclones en base a
. leche, frutas o pasteleria

Bebestihle Tres aliernativas: jugo, bebida gaseosa o agua purificada

Pan _' 50 gramas

&utps_eﬁ icio de cena:

Aparta calérico . 860 Keal

Ensalada Tres variedades

Sopa Dos variedades tipo consomé ,

Plato de; rondo .Dos alternativas con carne, ave o pescado mas acompafiamientos
intercambiables.
Una alternativa - hipocaldrica en base. a verduras o frutas! ambas con un
aqregado proteico :

Postra Tres opciones fijas:- truta natural, jalea o helado v dos opciones en base a
lache, frutas o pastelerfa :

Bebestible - : Tres alternativas: jugo, bebida gaseosa e agua purificada

Pan o0 gramos ' '

Alternativa

Un sandwich de carne de vacuno o ave adicionado de tomate u ofra verdura
Una fruta o yogurt '

Un jugo: indlvidual. larga vida de 200 cc

servilletas

Vaiilia desechable -

Las comidas calientes deberan dispensarse a los funcionarios a una temperatpra m_éxlpja de
75°C, y en ningin caso la. temperatura- debera ser inferior a 65°C. Los platos frios se
dispensaran a-una temperatura minima de:4°C y en ning(h caso superior-a 5°C.

Deberd _dispi}ner- ademas:en el casino de 6 equipos microondas para calentar comida a los
funcionarios. Cada horno microonda teber tener una capacidad igual o superjor a 31 litros,
ESIOAER - '
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Para el'uso de los microondas en ef casino, el concesionario debera implementar uno o

varios. sectores para-su ubicacion que permitan utilizarlos con comodidad,’ eficiencia e
higiene, '

Lus_alml,:.mrzos, cenas y éal;_aciunea ndcturnas para funcionarios podran ser elaliorados fuera
del hospital, o-bajo un modelo mixto que considere produccion interna v externa, la que
debera cumplir con toda Ia niormativa vigente,

Para la distribucion-de almuerzo.y cena a los funcionarios, el concesionario debera habilitar
@l .casino con una linea de autoservicio ¥_el mobiliario’ correspondiente, !proporcionar
bandejas, vajilla, vasos, servicio de cubiertos completo de buena calidad; ademas de
servilletas y sachets de aderezos. En. el casino debe habilitarse un espacio para que los
funcionarios-dejen las bandefas una vez terminado-el consume,

El-Concesionario debera planificar y disponer de minutas especiales para los funcionarios al
momento de conmemorar €l Dia del Hospital, Fiestas Patiias, Mavidad ¥ Aiio Nuevo.

Los horarios. de. distribucién de almuerzo ¥ cena a funcionarios se muestran en la tabla
sigulente: f

Tabla N®° 18: Horarfos de atencion de servicio dé alimentacién para funcionarios

i |

120 13:00 |

3T T T 1400 ] !

Cena o.colacian - BHEC 21500 |
i _ 28 " 22:00 t

Para el control de las raciones dispensadas a los .funciunarius del hospital,;el Concesionario

debera disponer de un sistema. informatizado de registroicon identificacion biométrica de
los tuncionarios. : .

Para ..as?gurar una atencién expedita a [os funcionarios da_éada hospital, :el Concesionario
dispondra de un sistema que garantice una atenclén rapida, acorde a los horarios

establecidos -.en la Tabla N° 18 ¥ a la necesidad de cada turno. Para su: personal, el
Concesionario podra -utilizar el ‘mismo casino en horarios diferidos a la ratencién de

funcionarios. 5i no es posible cumplir con esta condicién horaria, debera hahbilitar un casino
sqpamdp para su personal., - '

Para los: hijos de funcionarios que asistan a.1a Safa Cuna v Jardin Infantil, Ia estructura de la
racion diaria debe incluir desayuno, almuerzo, once y cena. '

La alimentacién debera corresponder a las recomendaciones de la Junta' Nacional de
Jardines Infantiles para cada grupo etareo. Se debera dar facilidades de horaiio, espacio y
confort para lalactancia materna. '

E) Superyisién y control deilos procesos

El  Concesionaric debera otorgar las facilidades para la supervision .del servicic de
alimentacién por parte de Ia Nutricionista Supervisora,  la cual - estara facultada para
inspeccionar diariamente todos los-lugares fisicos de la Central de Alimentacién asi como i

e,
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El- Congesionario debera mantener funcionando en forma permanenta y. continua, durante
todo el periodo de explotacion, las siguientes areas de trabaio en el proceso de produccion:

.+ ‘Areas de. rece
sefalizadas.
+ Areas de produccion y distribucién,
s Area de Lavado,
v hArea Administrativa
supervision técnica, _
* Servicios Hlgidriicos y Vestidores.
* Area de Limpieza yiAseo Sanitario.

pcion y almacenamiento de materias primas, convenientemente

que contempla espacios para el personal del huspftal que hara la

Las funciones de produccion de alimentos deberan realizarse exclusivamente en las areas

que correspondan. Deber3 mantenerse el sistema de produccién en finea que debe operar
de tal manera que se asegure un flujo unidireccional, cumpliendo permaneritementea con la

normativa vigente, con clara’ separacion de las areas limpias de aquellas da mayor
contaminacidn, '

El concesionario  deberad realizar a sy entero costo, en forma mensyal; un control
bacteriolégico cualitativo'y cuantitativo de cuatro preparaciones al azar {primer, segundo
plato y postre), dos superficies y dos manipuladores, para lo cual, durante las tomas de
muestras, se debera contar con la presencia de la- nutricionista supervisorg: del: Hospital
quien elegira los objetivos de donde se tomaran Ias muestras. Los laboratorios que realicen
los informes de las muestras deberan. ser aprobados por el Servicio de Salud respectivo,
Dichos informes deberin ser entregados al Inspector Fiscal y a la Direccion dgl Hospital en
un plazo no mayor a 15 dias de realizada la toma ‘'de muestras, una vez obtenidos los
resultados y si estos saien alterados, el Concasionario.deberd efectuar las investigaciones
que permitan determinar la causg del problema y establecer un plan de accién que alimine
este riesgo. Como parte de las medidas de controi, debera asegurar el nimero de examenes
necesarios hasta asegurar la eliminacién del riesgo. El cumplimiento tanto de las medidas
adoptadas como los informes seran controlados directamente por la Nubricionista
supervisora del Hospital que corresponda. Sin perjuicio de lo anterior, el Inspector Fiscal

determinara si corresponile 1a aplicacién de las multas estipuladas en el articplo 1.8.5.1 de
las presentes Bases de Licitacion.

Sin _perjuicio de lo anterics,- el concesionario debera conservar muestras, debidamente
rotuladas -y refrigeradas. (por 48 horas), de cada una de las preparac_iom;as- ¥ alimentos
utilizados para consunio directo por parte de Jos pacientes y personal, tales. como platos
preparados, agregados de pan, otros, los cuales podlvan ser eventualmente sometidos a

analisis microbioldgicos con cargo al Concesionario en caso de ser requerido ‘fundadamente
por el Inspector Fiscal. '

Los nri_ween_:lores': de materias primas ﬁeharan._ estar inscritos en un Regisl_:frp t:il?!( Proveedores
aprobado por el Inspector Fiscal. Bl profesional a cargo del servicio de alimentacidn debera

realizar visitas de’inspeccién a los proveedores; debtendo evacuar informes i dichas visitas
para ser-entregadas al Inspector Fiscal.

Debera elaborar prep'ara;:iunas alimenticias con prpd_ljctus. e'lns_timos de primera calidad,

Cuyo grigen sea-de proveedores que cumplan con la normativa- det Rﬁglameqto Saq!tarnu de

los Alimentos y que tengan la resolucién sanitaria del SESMA:para el producto especifico,
B
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Dehefé.ﬁdes!:ruir'-tuda materia prima gue sea recibida en forma a_l_teradﬁ yf"' aguella que
sufra este proceso durante su almacenamiento y en el proceso de elaboracion. Se incluyen
los daiigs en sus envases, roturas; golpes, y similares..

El' Concesionario 1o podra reutilizar materias primas, tales como aceites o remanentes de
preparaciones. .

El uso ‘de aditivos en la preparacion de. alimentos deberd considerar la normativa que
establece el reglamento sanitario de los alimentos vigente.

Debera: mantenerse un registro de temperaturas actualizado para los productos
refrigerados-en el area de almacenamiento. Cada producto almacenado debe encontrarse en

su lugar de ‘acopio.en concordancia con fa Norma Técnica de los Servicios da Alimentacion y
Nutricion. '

Los productos congelados no deberan presentar indicios de desdonga]amienio previo a su
utilizacidn. : '

El Congesionario deberad mantener ‘un regisiro actualizado de las recepciones de los
productos & insumos. La recepcion y almacenamiento de dichos productos debera ajustarse

a.los protocolos de higiene y seguridad-del hospital.

Los. productos & insumos ‘deberan estar correctamente almacenados, no :I@abiendn tener
cantacto con muros, cielos y/6 pisos de fos respectivos lugares de almacenaje! Asimismeo [os
pasillos de circulacidn def'Area de Almacenamiento deberan estar llbres de ohstrucciones,

Cualquier.otro proceso vinculado al servicio de alimentacion, debera ajustar:se a la Norma
T.écnicq de los Servicios de Alimentacidn y Nutricién de! Ministerio de Salud ¥ al Reglamento
Sanitarjo de los Alimentos. Por tanto se entiente que procesos como javado de vaiilla,

sanitizacion de utensilios y de planta fisica, solicitud de materias primas y control de
proveedores, deberan estar acorde con la normativa mencionada.

‘Los ipgredientes a utifizar en la produccién de los alimentos deberdn cumplir con las
especificaciones técnicas de calidad contenidas en la edicién vigente dée las Normas
'I'_écn'i’caa del Ministerio de Salud y en el Reglamento Sanitario de los Alimentos. En
particular la-empresa concesionaria debera cumplir Jos siguientes aspectos:

Todas las materias primas que. se ingresen deben estar correctamente rotuladas y

especificadas tal como lo menciona el Reglamento Sanitario de Alimentos.

* No so permitiran:alimentos a.granel de origen desconocido. :

* Las materias primas que no cumplan los estandares:de calidad nutricional o sanitaria
podran serrechazaiios por la nutricionista supervisora. L

» No podran ‘ingresar ‘insumos de proveedores que no estén en el registro de
proveedores aprobado por el Inspector Fiscal. :

En la. qlmducctﬁn‘ de los alimentos-se podra- utilizar alimentos preelaborados ‘i&iﬂmpll'ﬁ que el
proveedor certifique la cilidad de sus procesos, ¥ el concesionario certifique la adecuacién

-del transporte y una consérvacion que asegure la mantencion de [a cadena de frio en todas
las etapas.

Resmaqtn de ias camnes:

* La carne de 'vaeuﬁp-(lumo, filete, asiento, posta, punta ganso-y otros), debera ser
solamente de tipificacion V.

. ﬁ-as cames te vacuno, pollo, pavo, cerdo v cordero deberan ;nnsider?a_rge en cortes
e, IAIGTOS, los que ademas deheran ser sometidos a operaciones preliminares de
’f*ﬂ’_-‘m“?'?%jmpieza de la.grasa visible. .
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» Las carnes deberan someterse a un proceso de descongelamiento natulfal de acuerdo
al corte de carne y a:la preparacién, no déebiendo volver a.congelarse,

+ Las caines de vacuno, cerdo, aves, pescados v mariscos, deben ser contenidas an un
-embalaje rotulado.que sefiale claramente:

o Procedencia.

o Facha de elaboracién, codigo o nimero de faenamiento y/o procesamiento,
tipificacion Cuando corresponda. .

¢ Autorizacién sanitaria nacional.
o Fecha de-adquisiclon (fotocopia de guia o factura).

o No se permitira el .uso de alimentos. carneos que tengan un periodo de
conservacién superior a 45 dias, desde su fecha de adquisicion,

En los productos lacteos se especificara el contenido de grasa y se dara preferencia a los
bajus-ep-gra_sa,' si la recomendacién nutiictonal no indica o contrario.

Independientemente. de la supervision que. éjerza el personal del hospital 'respectivo, el
concesionario- debera diseiiar e implementar su propio sistema de aseguramiento de la
calidad, y debera demostrar medjante la certificacion de la Autoridad Sanitaria: Reglonal, la
correcta Implementacion del’ Analisis de Riesgos y Control de Puntos Criticus. (HACCP) en
cada una de las etapas del proceso productivo. Esto a contar desde el segundo afio de la
autorizacion de puesta en servicio provisoria del hospital respectivo.”

50, El articulo 2.6.2.2.3.4, “REQUERIMIENTOS DE PERSONAL, se reemplaza por el siguiente:

"Independientemente de la organizacion que se dé al servicio, el Concesionario debera contar
con -un-profesional nutricionista jefe del Serviclo de Alimentacion, que acredite por lo menos 3 afios de
experiencia en Centrales de Alimentacion de maxima complejidad, que da acuerdo a la norma

técnica corresponde a establecimie tos que elaboran un niamero igual o syperior a 300
almuerzos diarios. ' '

Para [a prestacion del servicio de alimentacion el Concesionario.debera contar con 1os recursos hurnanos
sulicientes en cantidad v calificaclén tecnica de acuerdo a la normativa vigente.

Todo el personal ﬂel-sawidn-dehera tener la escolaridad minima de-12 afios aprobadas decretada por
el Minfsterio de Educacién. El personal operativo para los procesos de producciont y distribucién

debera tener la ‘calificacion de: técnicos de nivel superior-en alimentacidn ¥ gastronomia
¥/ 0 técnlcos paramadicos de alimentacion.

El personal operativo debera a su ingreso v posteriormente una vez al affo someterse a un examen de
salud completo. El examen de salud debera también certificar que la persona no es portadora de
enfermedades que puedan contagiarse a wavés de los alimentos tales como: fiebre tifoldes, hepatits,
- sthaphvlococcus aursus, nl enfermedades de Ja piel"en forma activa. $e deberan considerar a lo
menos-los siguientes examenes: VDRL, radiografia de térax, coprocultivo y iparasicnlégim
seriado, cultivo leche ungueal, cultivo nasofaringeo, coprocultivo y parasicolégico seriado.

El Concesionario deberd mantener actualizada cada mes la nomina de su personal
especificando las funciones de cada uno por cargo y area de trabajo, 1a que debera entragar
al Inspector Fiscal durante los.cinco primeros dias de cada mes. Estos no podran ejercer
fLUnciones en.areas que no correspontan a las de su cargo. :

El personal de alimentacidn deberd contar con una. capacitacion permanente, cuya programacion se
dehera incluir en el Pregrama Anual del servicio.
. N . % 0
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E! persorial debera estar debidamente. uniformado v equipado-con los implementos necasarios.para sUs

Tunciones, manteniendo €l aseo personal v los habitos higicnicos. Ademas deberan pbrl:ar an lugar
visible su credencial de identificacion.”

61. Bl articulo 2.6.2.235, “REQUERIMIENTOS DEL EQUIPAMIENTC' se reémplaza por e
. siguiente; T

"La Central de Alimentacion de cada hospital debera ser equipada: por e Congesionario de acuerdo a [a
"Norma Técnica del Servicio de-Allmentacion v Nutricidn” del Ministerio de Saiud, haciends hincapie en la
obligacidn de. disponer de-equipamiento de precision que permita garantizar el fiel cumplimiento de
gramaies, volumen y temperatura de las racionas. Asimismo debera contar con el egquipamiento de
distribucion que establece dicha normativa mencicnada. Tanto para la infraestructurg como para el

equipamiento debera realizar el mantenimiento preventivo v correctivo que permﬁa entregar un
servicio de calidad.

Se hace, presente que todo elements, utensillo, maquinaria o equipo de materlal de a"';:eru moxidable,

debe corresponder a |3 calidad AIST 304L Tndicado para la industria ‘alimentaria, por su meénor contenido
de.carbono en su estructura. :

El Conceslonario podré adaptar el equipamiento de acuerdo a su prepuesta, ne obstanteideberd respetar

las orientaciones de equipamiento entregada por la “Norma Téchica del Servicio de' Alimentacion y
NuUtricion” del Ministerio de Salud. '

El concesionario debera contar con un stock suficiente de vajilla ¥ cuhieﬂqs de buena
calidad, para atender en forma oportuna al'menos a 200 funcionarios simultdrisamente.

Ef Concesionario deberéa proveer en el casino mesas rectangulares (120 cm. % 80 cm. aprox.) con
capacidad para cuatro personas con sus correspondientes -sillas, enfrentadas por el lade largo ¥ que
permita’ contener cuatro bandeijas de aiimentacién {de medidas 45cm x 34 em. aprox.). Estas mesas se
podran arrimar para. aumentar su capacidad, seran de material Impermeable v lavable, tipo formalita.

Las mesas deberan ser provistas encantidades suficientes, de manera gue los funcionarios no tengan
dificultades de acceso en los horarios de almuerzo.”

62. El articulo 2.6,3.1.3, “REQUISITOS GENERALES DEL SERVICIO', se reemplaza por ¢l siguiente:

“El espacio fisico habilitado por el Concesionario debe ser acorde  la arguitectura del -establecimiento.

Ademas tendra el equipamignto adecuado que le permita entregar alimentos cumpiiendo con las
normativas vigentes.

La cafeteria deberd mantenerse en optimas condiclones higiénicas, para lo cual el Concesionario se

coordinard con los programas del servicio de aseo v limpieza general, gestldn de residuds hospitalarios v
control de.vectores sanitarios del hospital.

Mo-estard .permitida- la preparacion de alimentos elaborados en la cafeteria. Los alimentos que requieran
preparacion v que se sirvan en la cafeteria, deberan ser elaborados en la Central de Alimentacion del

Hospltal 0 en otra central debidamente autorizada, v serdn retirados de la venta cuando cumplan
su techa de vencimienta.

La Coﬂﬁesinnaria deberé contar obligatoriamente para ia venta con pnj_ducms e se enmarcan en una
alimentacién saludable,
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EL Concesionario padra ofrecer todos. aquelios alimentos que cumplan con lps requisitos

geﬁneralés establecidos en jel' presente articulo ¥ ¢ue sean previamente autorizados por el
Inspector Fiscal y la DIreccion del Hospital. '

Todo alimento que se entregue en la cafeteria se regird por las mismas normativas

sanitari]as contempladas en Ia preparacion y distribucién de’la alimentacion eni el casino del
hospital:

El Concesionaric debera prestar un setvicio-rapldo de atencién al cllente, de tal forma que ja demora o

espera no sea superior.a 10 minutos si el servicio es en mesas o de 5 minutos si es mediante una Iinea
de autoserviclo, o

La cafete:na deberd prestar atencion en ies. siguientes horarios gomo minimo:

A e T A e P C e T g L

.ES:DaZD:EJ h J

| { Lunes:a Viernes

i : '
I Sabados, Domingos v festivos 4 9:00 a 17:00
. . . |

Para iniciar la prestacldn de este servicic el Concesionario debera contar con la autorizacian sanitaria

correspondiente y manteper su vigencia durante toda la etapa de. explotacion, la que debera ser
presentada al Inspector Fiscal.

El-equipamiento y mobiliario necesarios deberan ser suficientes para la conservacién de los

alimentos 'y estar en’concordancia con [a normativa vigenté que regula. la calidad de los -
alimentps..

Todo el personal de la cateteria deberd tener formacion en manipulacion de alimentos, Ademas debera
contar con uniforme de trabajo de Uso obligatorio v debera regirse por e Reglamento Sarlitario.

Normativas aplicables:

» Reglamento Sanitario de los Alimentos ( DS Ne §77)

» Reglamento sobre Condiciones Sénitarias. y Ambientales Basicas v los Lugares de -:Trabaju {DS Mo .
5943

» Norma Técnica de los Servicios de Alimentacion y Mutricion, Ministerio de Salud.”

63. El articulo 2.6.3.2.3, "ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL SERVICIO, se reemplaza por el
siguiente: ' '

“Este serviclo. debera estar presente todos los dias del afio, las.24 horas del dia sin ninguna excepdion,
en cualquiera de sus manifestaciones. Deberg cubrir fa totalidad del area de concesion: Fn aquellas

areas ¢/'recintos en los cuales no debe haber presencia fisica de vigllantes por razenes clinicas yfo
administraiivas, se procuraréafa vigilancia remota por medios tecnelégicos.

Dentro de su ambito de operacion, deberd disponer de sistemas de control de accesos a los recintos de
personas directamente relacionadas-con el hospital {proveedores, contratistas, vendedares) v de visitas
a paclentes hospitalizados en areas que cuentery con autorizacion médica. Deberd limitar el acceso a las
zonas restringidas de personal no autorizado como de visitas.

™ . ;
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El concesionario deberd controlar el acceso vehicular al rea de cancesién v de igual forma asegurar la
runcionalidad ‘permanente de todas las vias de circulacion y areas de estacionamiento consideradas,

tales como estacionamientos de urgendia, dreas de carga v descarga de proveedores v circulaciones
vehiculares en general,

Disponer de un slstema de gestion y: custodia de todas. las Haves de las puertas del estéblecimiento, va
sea de las interiores como-de las exteriores, debiendo encargarse de la apertura y cigrre de las mismas,
seguin los protoceios correspondientes y definiciones realizadas por la Direccién del Hospital.

Considera el manejo y custodia de llaves de todas las puertas y recintos del -H:ﬂspital, las 24
horas y los 365 dias del afio. El servicio incluye las slguientes condiciones miniinas, a partir
de las tres capias provistas por el fabricante de la cerraduray

+ Rotulacion de fa: llave y de ia cerradura asociada al registro Infunhqi_;izadd que se
lleve del sistema de inventario ¥ layout de recintos, infiaestructura y equipos:

Buplicacion, rotulapiﬁn_ Yy entrega iniclal, sin costo, de las llaves paﬁ'i a8l listado de

personas que entregue el Inspector Fiscal, También se incluye la provisién de una

copia de usuario en caso de cambios de cerradura por mantencién’ preventiva o
cotrectiva,

'+ Sewvido de custodia de una copia de respaldo, mantenida a resglardo, con un

sistema de sello y protocoto acordado con el Inspector Fiscal para caso'de rotura del
sello,

* Reposiciones o copia de llaves por pérdida de las. mismas de uso personal de los
funcionarios, hasta un’ maximo de 100 llaves anuales por hospital. ‘Sobre dicha
cantidad el Concesionario podra cobrar hasta un maximo de 0,1 UF. Dicha reposicion
debera realizarse en un plazo méaximo de.1 dia hahil,

Para realizar la funco
soporte: tecnologico
" Definitivo.

n de seguridad v vigllancia, el Concesionario debera adquirir & ifnp]antar todo el
de seguridad v vigllancia propuesto, de acuerdo a lo definido: en al Proyecto

hsegurélr que todo el personal de sequridad en servicio estara en todo momento comunlcado entre si y
con su central de _[Iamadns_respectiya, con el equipamiento definido en el Proyecio Definlfivo

El Concesionario, dentro del Servicio- de Segurldad y Vigllancia,

tendra como obligaciones adicionales
ineludiblas: '

* Proveer e instalar un sistema basado en sensores que permita el control. de salida del

hospital de equipos ¥ bienes, acordados en el reglamernto de servicio de’la obra, que
permita detectar [ -salida de ellos fuera def drea de concesion. Debe incorporay. en este
sistema a todos los equipos y bienes méviles de cada Hospital, que tehga 'un valor
mayor o igual a 10 UF, para una cantidad de 2.000 equipos (y. bienes. La
implementacion de este sistema sera validado con el Inspector Fiscal.[La instruccion
de en qué equipos y bienes se debe instalar dicho sistema, serd provista por el
Inspector Fiscal, en base a la informacién entregada por Ta Direccién dal Hospital.

El conceslonario estd.obligado a reponer cualquier equipo o bien acordade en @I reglamento de

Operacion que sea como consecuencia de -perdida por mal funcionamientodel sisterma de
segurldad.

Disponer de un. sistema de custodia de blenes exclusivamente para pacientes ingresados a
urgenclas v de procedimientos ambulatorios, que por su condicion de salud o algun otro
Impedimento, no piteda hacerlo por si mismo.

* Disponer de lockers.u ofra alternativa de simiiares caracteristicas que permitan a las visitas def
hospital -guardar sus pertenenclas mientras acompaiian a pacientes hﬂspltalizadus. Estos
fockers deberédn estar ublcados en las salas de estar de familiares v visitas de -pacientes

o, NHOSPltalizados. La cantidad de [ockers habilitados en cada sala de estar por umdadg,p

\“"itﬂ bera ser equivalente al 20% de la capacidad de camas:de la unidad. - f;:m
1
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Fl conceglonario deberd considerar & lo menos los siguientes requerimientos aperacionales del servicio
de vigilancia: . : :

Mantener operativa ta sala de control de seguridad como cenfro de operacioneside las distintas
actuaciones de seguridad v vigllancia. Desde efla, se coordinaran todos los sistemas de vigllancla,
reglstro, alarma, control de accesos, custodia de obietos, contral y recepcion de incidentes.

+ Mantener operative controles de acceso vehicular en todas las entradas externas del hospital,
debiendo implementartoda la infraestructura necesaria '

»- Disponer de personal de seguridad v vigilancia a lo menos en: entrada pitncipal,,area de control

de acceso de visitas, areas de copsultas madicas ambulatorias, areas de. urgencia, areas de

hospitalizacién, areas de admision y recaudacion, dreas exteriores, estacicnamientos v la
sala de control de sequridad.. '

Bisponer también de tecnologia de seguridad v vigilancia en todos los puntos y recintos del drea

de conceslén, que havan sido considerados vulnerables en la directiva de tuncignamiente v en -

plan anual de seguridad y vigllancia,

» Comp_r-::rhar permanentemente el estado de funcionamiento de la tecnalogia v el aquipamiento de
seguridad v: vigilancia utilizade-en |a prestacién. del servicio. "

Estar preparado para atender requerimientos de seguridad extraordinarios
como actos oficiales con presencia de pliblico v autoridades, v

afluencias de pablico estacionales, sin alterar el normal funclenamiento del servicio.

* Sin abandonar las funclones propias de seguridad y vigilancia, el personal de este servicio debera
ccn!abnra_r en la orientacion de pacientes v usuarios en general, con el obistivo de apovar el
normal funcionamienta del hospital, coordinando acciones con los serviclos del hospital. vy
aiustando su accionarde acuerdo a ios requerimientes de la instltucidn,”

programados, tales
sitas de autorldades v/o mayores

64. El griculo 2.6.3.3.3, " ESPECIFICACIONES TEC’NICAS DEL SERVICIOY, se reemplaza por el
siguiente: ' ' .

“El Cnn_;r:esiunar]n debera - habilitar estacionamientos de acuerdo a las normativas técnicas de las

Direcciones de Obras Municipales respectivas. Ademas deberd disponer y mantener los espacios para

vehiculos de emergencia como también los espacios para ubicacion de ‘camiones de carga y

descarga de proveedores para los servicios en las areas contempladas para tal efecto en
cada h?spital. .

La Sociedad Concesionaria tendré un sistema de registro computacionat del flujo vehiculos que ingresa v
egresa de estacionamientos, diferenciado para tuncionarios y pablico en general. Este reglstro debera

consignar-como minimo la hora de'ingreso v la hera de salida.

Sera parte de la responsabilidad del Concesionario:

+ Gesfionar el trafico en el drea de estacionamientes, asegurando un acceso expedito a las
dependencias hospitalarias en todo momerito y una cirqulacion fluida en las horas punta.

» Mantener todos los accesos v vias de circuladlén Intemas libre de obstrucciones.

» Contar con un sistema de extraccion vy depuracién de gases en el caso de los estacionamientos
ubicados en subterraneos, con el fin de evitar dafios a los usuarios v al medio ambiente,

» Retirar vehiculos mal estacionados o presumiblemente abandonados. Para estos efectos, 58
entendera como vehiculo mal estacionado, como aquél que obstaculiza fos flujos
vehiculares. La presuncién de abandono se entendera, para el caso de: funcionarios
del hospital, en ¢} caso de un tiempo superior a las 60 hrs. sin que se registre
movimiento del vehiculo, salvo en los casos de comunicacion explicita por parte de_ la

Direccidn del hospital; y para el pablico en general, en el caso de un periodo superior

a los tres dias sin que se registre movimiento del vehiculo, sin perjuicio de que deba

ey
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éer..el Conceslonarie ‘en su programa anual quien _pmponga' el ipnrii:«a-ri«:u y el
. procedimiento ‘de actuacion. En cualquiera de las situaciones descritas, la Sociedad
Concesionaria debe:notificar al Inspector Fiscal,

‘Elabarar un plan de mantenimiento .preventive. y corrective que permita la reparacidn o
reposicion del -eguipamiento. y/o instalaciones que sean necesarias, de forma tal que se
mantenagan {as. condiciones -mncinnalgs y fislcas asociadas.a éste servicio.

+ Inspeccionar regularmenta las vias de circulacién del estaclonamiento, proced_iendc: a reparar
Cuanda sea necesario.

* Sefializar la circulacion al Interior de los estacionamijentos.
+ Informat debidamente las tarifas por la utilizacion de este serviclo,

* Aseguraruna adecuada accesibilidad y gestion del trafico interno, a.cce%q-inmediam a
vehiculos ‘de emergencia, - vehiculos de servicio, mantencién y rﬂpal:aig:iunas de la

empresa de agua potable {actuzlmente SMAPA en Maipd); cuyo estacionamiento serd
sin costo.

» Disponer de espacios e implementos de seguridad para bicicletas y mpl::ucicle'tas_ pata
funcionarios, de acuerdo a la cantidad indicada y exigida en las normativas
correspondientes de cada Municipalidad, :

. pis_puner de la cantidad de esfaciunamiantns indicados en el articulo 1.10.4.3 de las
nresentes Bases de' Licitacion. :

« Los eventos de Tobos y dafios ocasionados a los vehiculos seran de! entero cargo,
costo y responsabilidad. del Concesionario.”

65, Ef articulo 2.6.3.4.1, “YALCANCE DEL -SERWCID’;, se reemplaza por el siguiente:

"El servicio de sala cuna y jardin infantil ubicado en el drea de concesion ha sido concebldo como un

beneflcio para los funcionarios del hospital, como parte integrante de las politicas de recursos
humanes acorda con &l modelo de gestién vigente,

Se ex_ig:Ira una capacidad minima entre-sala cuna y jardin infantil de 80 CUpPGCs parzé ¢l Hospital de
Maipiry de 60 cupos para el Hospital de La Florida.” :

66. El articulo 2.6.34.2, “OBJETIVO DEL SERVICICF, se reemplaza por slguiente:

“El servicio de sala cuna y jardin infantil se entregara a los hijos(as) de los funcionarics de cada
hospital objeto de [a presente concesién, recondcidos come cargas familiares, en una. edad
comprendida entre los 85 dias v los 5 .afios de edad, y tlene como finalidad & cuidado v desarrollo
integral del nifio{a) en esta ctapa devida.”

67, :El érticulo 2.6,3.4.3, “ESPECIFICACIONES TECNICAS DFEL SERVICIOY, se reemplaza por el
siguiente: :

“El Concesionatio deberd lograr el -emhadronamiento y la -certificacion JUNII antes dei Iniclo de la puesta
en marcha, ‘deblendo paraello cumplir conla normativa vigente al respecto. En todo Io concerniente
al servicio de sala cuna y:jardin infantil, ei conceslonario debera considerar y aplicar; segin

a1

sea el caso, la guia de funcionamiento para salas cunas y jardines infantiles elaborada por la
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infantiles elaborada por la JUNJI.

El Cancesicnario debera prestar. ef servicio-de sala cuna y jardin infantil los 365 dias del iaﬁo, de lunes a
domingo; entre las 7:30 v las 20:30 horas.

El. Concesionaric deberd. proveer v mantener, a-su costo, el equipamiento v el matéri_al didactico
necesano v suficiente paralos distintos niveles aducativos; todo lo anterior, de acuerdo con la
normativa especifica sefialada:por la JUNIL.

El concesionario debera proveer, a su entero cargo, costo y responsabilidad, todos los

insumos para el aseo personal'y alimentacién, necesarios para los menores dellos diferentes
niveles ide sala-cuna y jardin infantil.

De acugrdo al requérimiento de las madres que deben amamantar a sus hijos mientras

permanecen en ia sala cuna, en la sala de amamantamiento se debera contar con el
si_gujen!:e-equipamientu_-min_ima:

. Dos javamanos. .

Dos mudadores..

Dos silones individuales.

Un sillén de tres cuerpos.

Lin equipo de misicay TV. '
‘Un.mueble de cocina de al menos 0,7 m
cajonara.. '

A " 8 8 2 @

X 05 m; de 0,7 m de altura ‘con f:uertas ¥

Sera gbligacion de Ja Socedad Concesionaria elaborar,
mantenimlento para las instalaciones,
permita hacer las reparaciones y
disposiciones generales contem

Implementar ¥ mantener operativo un plan de
equipamiento y mobiliario de la sala cuna v jardin infantll, que le
/o reposiciones necesarias, que le permitan cumplir con las
pladas en la gula de funcionamiento para salas cunas ¥ jardines

El Concesionaric elaborard en ¢l plazo que se determine por la. Inspeccion Fiscal, antes: de la puesta en
servicio‘del Hospltal, un Proyecto Educativo de la.Sala Cuna v Jardinv Infaptll del estableaimiento, el que
debers . contermplar las disposiciones y  orientaciones generales establecidas en la Guia de
Funclonamiento para Salas Cunas v Jardines Infantiles. slaboraclas por la JUNIL El Proyecto educativo

debera ser aprobado por {a Inspeccién Fiscal, visado por la Direccion del Hospital, v debera actuaiizarse
anualmente.

La- Saciedad Concesionaria debera mantener actualizada v a disposicion del pdbiico v de la Inspeccion
Fiscal el Manual de Gestlén. Educativa,. que contemplar 1a dependencia administrativa, organigrama,
calendario v horario de funcionamiento, matricula, asistencla, reglamento interno, registros fechicos y

organizacidn de los lactantes v parvulos.

5 Cun-:_ﬂési_onaric: entregaréd a. la Direccién del Hospital v la tnspeccion Fiscal para su VT?T;I_Ciﬁﬂ anual, los
Programas -Educativos y medalidad curricular, por niveles de atencion, que contemple aciividades extra

programaticas acordes al nivel educacional, como son visitas @ museos, zooldgico,. supermercados,
industrias v otros. '

ta Socledad Concesionatia-deberd elaborar y llevar a cabo un Programa de- Alimentadion para la Sala
Cuna y' Jardin Infantil de: acuerdo -a lo sefialado en el articule 2.6.2.2.3.1 d@ las presentes
Bases., Dicho programa deberd incluir la elaboracion de un set de minutas no.inferior a 13 dias v
medidas que permitan el.contro! del estado nutriclonal de los parvulos, No obstante lo anterior,
el Concesionario garantizara 1a entrega de los alimentos a los parvulos deila sala cuna y
jardin infantil en los recintos de la misma en 1os horarios establecidos en el programa anual
del servicio, asi como también, el retiro de las bandejas que deherd ser, realizado por
personal del Concesionario, el cual deberd coordinarse con el personal de ila sala cuna y
jardin infantil. La preparacion de las formulas lacteas debera realizarse en Ias instalaciones

de la sala. cuna y jardin infantdl, y de acuerdo a la normativa del MINSAL para el
funcionamiento de SEDILE. :
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Sera -responsabilidad del hospital el programa de salud para los hijos(as) de los
funcionarios, el que se realizara en el Box consulta nlfio sano solicitado para e recinto sala
cuna y jardin. infantil, No obstante 1o anterior, el Concaesionario tendra Ia-uhligécién de velar
por la salud y comunicar oportunamente a fos padres y/o a hospital cualquier evento
relacionado con la salud de los parvulos de la sala cuna y jardin infantil. Dentro de las
actividades, deberd incluir; acciones preventivas y de fomento & una vida saludable.”

68. Se QIimina- &l Anexo N° 3 de las Bases de-Licitacién,

9. Se elimina el Anexo. N° 4 de las Bases de Licitacion.

70. El -‘Anexo N° 5: “CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES PROYECTO DEFINITIVO DE LAS
OBRAS", se.reemplaza por el siguiente:

ANEXO-N° 5: CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES PROYECTO DEFINITIVO
DE [AS OBRAS | |

LICITANTE O GRUPO LICITANTE:

ESTABLECIMIENTO HOSPITALARIO:

‘Estudlos:y Disefio General del Establecimiento.

Proyects: de arquitectura - '

Proyecto; de célculo estructural

Provecto' de ciimatizacién, central Hrmica y-combustibles
Proyectd de Instalaciones aléciricas

Proyecta de cableado estructurado v corrientes deblles -
Proyecto de sistemas de-automatizacion y controf centralizado

Prayecto de gases clinicos. , -
Proyectd de slstemas de proteceion contra Incendio

| Proyects dé seguridad techaldgica .
Proyects de instalaciones sanitarias N
o Alcantarifiado

» _Bvacuacion de aguas fuvly.

s Agua Foltalle Fria v Caliente

v fiego de fardines

«  Aderwacion &f Sistema de captacion de agias subterraneas
existantas (sdio para Hospital de Maipd)

«  Sislema de aguars traladas, osmosis, desminerafizaca, Mandz
0 rlostifada : '

Proyecto de transporte meacanico vertical

Proyacta de corres neumdtico

‘Proyecly de infraestructura asociada al sistema de tratamlento de
reslducs sclidos

 Proyecto de tralamiento actistico de recintos especiales . ' L
Provecto de palsaiismo '

Proyecta de: pavimentacion; cireulaciones y estaclonamientas
Proyecto de sefialética Interior y exterior

Proyecte de myusbles y accesorios

Provecto  de instalaciones y montale de equipamiento médico
| espedalizaro '

Proyecto de instalaciones de fluminaclan o
Frovecio de coordinaclon de especialidades

Otros proyectos.de Tnstalaciones {espacificar).
iitkgEEStudios y ramitaciones @nexas (especificar)

4 .
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71, Se eii_jrﬁina el Anexo N 6 de Jas Bases.de Licitacidn,

72, Se elih‘uin_a-el Anexo No7 de las Bases. de Licitacién.
1L, . SERIE DE PREGUNTAS Y RESPUESTAS

PREGUNTA NO 1

Respecto.a la entrega de ajual‘eé, nafiales, leche, comida, contort u otros a los lactantes. Sera de cargo
de:los padres o de la sala cuna. Hasta qué edad.

Respuesta:
Remitase a las rectificaciones N9 66 y N* 67 de la presente Circular Aclaratoria,

Todo lo ‘mencionado es-parte del Servicio de Sala 'Cuna v Jardin Infantil, exceptuando los
pafiales y ajuares (ropa de infantes).

PREGUNTA N° 2
El pmgrar;na_de' salud solicitado en Bali, qué alcance debe tener?

Respuesta: | | '
Remitasea la rectificacion N® 67 de [a presente Circular Aclaratoria,

PREGUNTA NO 3

Para la_gestion de roperfa se requiere. saber {Cuanto personal aproximadamente frabmara- en cada
hospital? ' : '

Respuesta: _

En el Servicio de Roperia para ios.dos Hospitales, se requiera la- provision de uniformes para
‘todo el personal clinica del hospital, excluyendo al personal administrativo. Cada Hospital
tendra diariaments dproxamadamente 600 funcionarios clinicos en. horario habil, de los
cuales 140 funcionarios corresponden al sistema de turnos. Los turnos, en general, son de
12 horas o de .24 horas, que incluyen horario nocturno, sabados, domingos vy festivos.

Adicignalmente remitase a las rectificaciones N° 54 y N° 55 de la presente Circular
Aclaratoria. . : :

PREGUNTANC 4 .

¢Existivan servicios de eventos especiales solicitados por el hospital, se agradece Indicar frecuencia v en
‘qué censisten; cual es-¢l medio de control?

Respuesta: -

Para Jos eventos especiales se invitard a la concesionaria que postule, participe y presente
sus cotizaciones-en procesos de: licitacién o compra de servicios extras, En el caso gue no se
le-adjudique, debera entregar ias facilidades para realizar dichios eventos. '

PREGUNTA NO 5

4En el mes de Marzo, se debe considerar fa vacunacion contra la infiuenza, costo que debe asumir cf
concesiorario o es aplicada por €f-hospital?

Réspug&’fa:' :
El' costo de todas las vacunaciones, necesarias para el personal de Ios servicios de [a

@@gﬁgﬁg& :?n_; los debe asumir el Concesionario.
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PREGUNTAN® 6

El sistema -de contrel admiristrativa se enfoca a controlar la cantidad de comensales a  nivel de
Tuncionarips ¥ pacientes, para este (ltimo caso -existe: [o que se llama Prescripeion Electrnlca Asistida
que es un;subsistema de un sistema mayor gue esta relacionado- con el maneio total dei hiospital a nivel
clinico como -datos .de atencion, especialista, aspectos nuiriclonales, prescripcion médica, aspectos
farmaceuticos, etc. que estardn mas blen enfocados & nivel dlinico que al no clinico, quién asumird los
gastos del sistema de prescripeién electrénica asistida. (control de pacientes v aspectos nutricionales
dadaos después de una operacion) para abijetivos clinicos va que los serviclos de alimentacion v el control
administrativo se entoca a los aspectos no clinicos como parte de fa inversion que se realiza en este

sentido?. -
Respuesta:
El sistema-de prescripcion es de responsabilidad del hospital.

- El i:nncfggionaﬁb-'dnéha implementar un:sistema de informacién, de acuerdo a Jo establecido
en‘el articulo.1.13.2 de las Bases de Licitacion. :

PREGUNTA NO 7

El husp]tail puede tomar muestras-en cualgiier momento, -estos andlisis son de costo del_fprweednr, se
solicita entregar nUmero aproximado mensual, y de que tipo (supetficles, manipuladéres, materias
primas, productos terminados). :

|
‘Respuesta; .
Remitase a la rectificacion N° 59 de la presente Circular Aclaratoria,

PREGUNTA No 8

¢Se eancelard bandefa servida. para pacientes?, esto va por pacientes Oncoldgics que muchas veces
solicitan un mend, luego presentan intolerancia v se debe preparar una nueva bandeia.

Respuesta: _ .
No, se c'p_nsidera ‘un valor anico por el total det servicio; y en la oferta econdmica se debe
considerar [a alimentacidn para todos los. pacientes.

Remitase a la rectificacién N© 59 de la presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTAN® G
- .
PREGUNTAS RELACIONADAS CON PLANIFICACICON MINUTAS Y OTROS
‘B./Pacieiites: '
Favor .aclﬁlrar la estructura del servicio de pacientes

Desayuno - Once, can o sin leche?, qué-tpo. de leche larga vida o polva ?; infusiones en
sachet o granel?; azlicar en ‘sachet o incorporado a la taza? Pan de cuantos igramos en los
regimenes notmales, livianos?, agregades dei' pan de qué variedades, simples (pate,
mermeladas, mariar, queso, jamon sandwlich, etc,) o meiorados (ave, carnes, 'otc).?

Almuerzo v cena, aclarar 1a -estructura del servicio (fdem .personal} - es posible usar otros
gramaies de carnes'y frecuencias, en base a lo expuesto-anteriormentea?

- 'Colacienes seran elaboradas en. el-casino o saran postres preparados envasados?

Respuesta: o
La: ‘estryctura de los servicios de pacientes que tiene relacién a las minutas, deben ser
'prgsentélﬂas y entregadas. por €l concesionario en .su Oferta Técnica y ratificados en los

programas anuales, los que deben ser aprobados por el Inspector Fiscal de acuerdo al
mecanismo descrito en ias-Bases de Licitacion.
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PREGUNTA Ne'10

PREGUNTAS RELACIONADAS CON. PLANIFICACION MINUTAS Y OTROS
C. Sala cyna y jardin infantil:’ '

.Necesjt_amﬂs la definicién de estructura de cada racion.
Idenﬁﬁcalf tipo v calidad de Jos nsumos & usar:

n_u;:erduras naturales o pre elaboradas?
- existira resoluclon para expendio?

-1ipos de materias primas, arroz grade, cecinas, etc, alguna marca o proveedor rechazada?

- Los aderezos en ‘sachet especificar: acelte, sal, mayonesa, limoneta, kéichup, mostaza,
vinagreta, etc?

- Dar ejemplos de las hldratacmnes de pacientes (jugo, néctar, agua mineral, agua de coccién de
frutas, agua de la llave, etc?y

Se so[i-::[ta’ aclarar cuadro de gramaje-y frecuencia:

- leto es crude {implo o cocida al palte?

« Bruto es crudo con merma? Porque los netos.son mayores a los brutos sl fuera este el caso??

= No habra restriccion de ¢ostos?. Esto va que insumos tales como Congrie, remetas. COMINGS,
lamos y-costiliar flenen yalores elevados?

- Respecto a los mejorados minutas especiales, entre que rangos se deben planifi car el : filete o
carne mechada 77

- Hay algiin uso de productos envasados, si los hay (mantequilla, mermelada, ‘etc.) Cuales setian
necesarios. patra-Uds,?

Rqspugs,__ta:

Remitase a la rectificacion N° 59 de la presente Circular Aclaratoria.
PREGUNTA No 11

PREGUNTAS RELACIONADAS CON GESTION DE RRHH

éFxlste aLgun tema especial que les gustaria tratar en capaditaciones, perfil de los empleadas deacuerda
a alguna. iuncmn desernpefiada. en tos servicios de alimentacion?

RESFU.ﬂﬁtm : ' : _
Remitas:e_a 1a rectificacion N? 60 de la presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA N° 12
PREGUNTAS RELACIONADAS CON TEMAS.COMERCIALES - FINANCIEROS

Actualments, las empresas de alimentacion estan frabajandoe en un feajuste que. sea coherente: con el

comportgmiente de ia indostria. Nuestra emprosa, trahala en- el tema de regjustes e acuerdo al
Sigumnte modelo ajusiado &la industria:

Un ‘binemio-ponderado de reajuste de precios;
50% de reaiuste por LP.C + 50% de reagjusie po'r-I.P.A. = 100% Reajuste confrato ttirmestralmente,

IPC= lpdlm de Precios al Consumidor
LR, ﬂ ="Indice de Precios de Alimentacion.{ Subgrupg del LP.C)

Argumentacién: Hay clertos componentes de la canasta del I.P.C. que no tienen alguna 0. ninguna
mlerenc!a con fa industria- de aItmenLacIrjn For euarnp]u Wh:sky, etc. Del mismo modo, las bdbES
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pudiera. cambiarse o establecerse de ofra torma velando por el &xite de Ta operacion v la refacion entre

- costos valq indusitia de alimentacian.

¢kstan dejacuerdo en modificar Reajuste a este nuevo modelo?

Raspués'i.ia':

No. Se mantienen fos mecanisios de reajustabilidad establecidos en las Bases de Licitacion.

PREGUNTA N 13

En el anexo N° 1 (Cantidades y presupuesta de Obras) de las Bases. de Licltacién vienen - Indicados los
precios unitarios para cada unidad de obra. Dado que entendemos que cada ofertante debe proponer
en este anexo el precio unitario resultante. de su estudic, les rogamos nos aclaren qué finallidad tienen
los precios unitarics indicados eén la planilla. ¢Se trata de precles unitarios méximoes para cada unidad

de obra o deben los ofertantes mantener dichos precios unitarios e indicar exclusivamente las
mediciohes de su proyecto?

Respuestar _
Remitase a la-rectificacion N° 68 de la presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA No 14

i

Buses de Licitacion — Articulo 1.3.1: “Ei Presupuesto Oficial estimade de las Obras es de UF 5,125.000.
Este valor-as referencial”

Dicho valor es superior a la suma de los Presupuestos Referenciales. de las Obras vy, Equipamlento
Industrialiindicados en el archive EL v E2 entregado con las Bases de Precalificacion. Entendemos gue
se tratade upa actualizacién, En consecusncia, asumimos que los presupuestos; referenciales
actualizades para cada hospital deben considerarse incrementados proporcionalmente. Les rogamos su
confirmacion ' :

Bebe considerarse este Presupuesto Oficial un valor méxime o un valor orientative susceptible de baia o
alza? - ' '

Respuesta; . '
El‘Presupuesto Oficial es un valor referencial y, como lo establece e atticulo: 1.3.1. da las

Bases de Licitacién, considera todos los costos:del proyecto, incluyendo Gastos Generales L4
utilidades. No incluye el'impuesto al valoi agregado-(IVA), ' :

PREGUNTA N© 15
En referencia a la tramitacion ambiental, las Bases de Licitacion disponen lo siguiente:

— Artleulo 1.8.8.1.la Sociedad Concesionaria adjudicataria del contrato deberd ingresar al
SEIA, un. Estudio "o Declaracion de impacto Ambiental de los Establecimientos
Hospitalarios™ '

— Articulo 2.7.1,1 "La ‘Sovledad Concesionaria no. podra comenzar las obras antes de
obtener jas correspondientes autorizaciones ambilentales”, -

— Entendemos -que en caso de relrasarse la obtencion de dichas autotizaciones, por
causas no imputaliles al contratista, hasta ¢! punto de afectar o inicio de las obras, se

desplazaran proporcionalmente todos los plazos establecidos en las bases. Les rogamos
confirmacion, o

Respu_&?ta:

- La Sociedad Concesionaria dele prever los tiempos y plazos de tramitacion y obtencion de

dichas autorizaciones, dado que es la responsalbile de los plazos totales Y -ﬁnale$ en todas las
etapas-de ka construccion.

'PREGUNTA N° 16
A

Wmlta confirmacién sobre los premios a los anteproyectos mejor puntuados.

K
et LN
. T
SR\ | . S
S o N ' E.—“EJ ; -.w:lﬁNz:
"—’gf; itdulasaclahitora N3 Basos da Ligitasisn "Programa de Goncosionos de Initrasstructura Hospitalada™ Pagina 50 de 63 ,.—EJ.JEL]G"
[ Bl £y E . =
ek S : &2
& J ﬂﬁé “

& MU-{;}!-



Minisfaiio-¢a Obras P@b!icas

Respuesta: .~ -
'Remitase a la rectificacidn N© 25.de la presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA No 17

" Se soliclty la aclaracion pertinente, ai progedimiento de entrega de premios de UF 20.000 v UF 12.000 a
los:que obtuvieren segundo v tercer lugar correspondientemente.

Respuesta:
Re_mitaszf': a.la rectificacion N° 25 de‘la presente Circular Aclaratoria,

PREGUNTA NO 13

Solicitamos aciarar el ‘punto 1.10.13, de las bases de licitaclén, respecto del pago de los consumos
energéticos por parte de ia Direccion def Hospital y-dela Empresa concesioharia. En resuihen, qué parte
del consuma paga la Direccion del Hospital, y que parte paga la- Emprasa Concasionaria,

Rgsiaug_s;ta_:' _
Remitase a 1a rectificacion N¢ 21.de la presente Circular Aclaratoria.

h)

PREGUNTA N°-19

En.la Clrcular. Aclaratoria N® 4 emanada inicialmente desde. esa repatticion con fecha 3 de diciembre de
2007, madificada posteriormente con fecha 11 de marzo de 2008, se indicaba la existencia de un pago
por concepio de reembolso para los licitantes que obtengan la primera v segunda mejor nota de a
Cferta Teécnica, sin considerar ia nota de la Oferta Técnica: del lictante adiudicatario. Este pago no es

roencionado en las Bases de Licitacion, Le solicitamos que por favor se Informe [a forma en que esta
tompensacion serd reallzada. '

Respugslfa:
Remitase a la rectificacion N° 25 de la presente Circular Aclaratoria,

PREGUNTA N© 20 .
Respectodel monto méximc de oferta para el SFC, deseamos indicar lo siguiente:

a) Los hospitales objeto de ia concesion tlenen una superficie total ‘estimada sin astaclonamientos de

73.357 m2 (sin considerar los recintos técnicos v otras areas que deben ser propuestas en su superficia
par ef proponente). '

Ese estandar de superficie por.cama (inferior a'los 100m2) es-sustantivamente inferior atlos estandares
internacionales (al menos un 30% inferior), concordantes con las exigencias de confort especificadas en
las Pautas de Disefio de Arquitectura v Especialidades, que son mas bien de nivel superior.

b} Las Bases de Licitacidn -establecen un page .al MQP par parte del Concesionario por concepta de
Inspeccién y- Control del Contrate de Concesion de UF 18.000 anuales por cada Hospital. Este pago

reduce el Valor Presente Neto del SFC en 2,08% a una tasa de descuento de 10% (fasa referencil
wilizada por ef MOP para los fluios de pago). -

1 :

C) ta modalidad de pago de este programa de concesion, que define que los flujos financieros det
Estado para financiar la construccion de los establecimientos ocurre una ver reaiizada la Autorizacion de
Pagos por parte del IFO, significa que los retornos para financiar la construccién se comiencen recibir
aproximadamente 3,5 afios despues de irifciadas [as obras. Fsto supone un costo financiero Importante
que reduce la disponibilidad dé recursos: para. inversién Inicial,

Par todo:lo anteriat, cenéi'deranins insuficiente ‘el monto mé&ximo para el Subsidic Fijo a le Construccian,
por lo que se solicita amplfar este monto o ampliar ef. nimero de cuotas anuales del SFC,

Respuesta: ,
El monto maximo para el Subsidio Fijo a la Construccion. es. el establecido en ol articulo

3:1.2 de las Bases de Licitacion,
Q‘Q.,B'EE]CWE‘;. !
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PREGUNTA N 21

¢Es. posible que uno de los miembros de la Sociedad Concesionaria sea quien tome la Garantia de
Construccion en nombie y por cuenta de [a Sociedad Concesionara?

Respuesta; .

Si, 'siemp;re ¥ cuando quien tome la Garantia de Construccién forme parte del Adjudicatario
de la concesidgn, ' '

PREGUNTA Ne 22

En:-el caso gue la Autorizacion de Pago de Subsidio (APS) de cada ‘hospital, que es:anterior a la
Autorizacion de Puesta en Servicio Definitiva de las Obras, que a suvez es (nica para todd la concesidn,
tengan una fecha distinta, se solicita aclarar cuando comienza a realizarse el pago dal SFQ'y del SFC. En

esle mismo case, y siendo el SFO vy ¢l SFC nicos para los dos hospitales, ¢como se dividira el pago del
SFC vy deliSFC para cada - hospital?

Respuesta:

Dé:‘acue_ll'-dn con lo-establecido en el articulo 1.12.3.1 de las Bases de Licitacion, los pagos
carrespondientes al SFC de cada hospital se comenzaran a pagat a contar dé la fecha de
Autorizacién de Pagos de: Subsidios {APS).

En el .mismo articulo de las Bases de Licitacion se establece el porcentaje de pago para ef
SFCy SFO de cada hospital.

PREGUNTA N° 23

Pafe_: que ZSE.GtOi‘gUE la Autorizacién.de Pagos de Subsidios deben concurrir cumplimientos;de parte de la
Sociedad concesionaria, por ejemplo entregar al Inspector Fiscal toda la documentacion réquerida en las
Bases para la Puesta en Servicio Provisoria de las Obras, como de parte de los Hospitales, por ejiemplo

entregar la ndmina oficiat del. persenal que trabajara en el establecimiento hospitalario para que éste sea
_capacitadp. ' '

Entendemos que en el evento que no-se pueda alcanzar el término def Perfodo de Marcha Blanca por
razones atribuibles a incumplimientos de los Hospitales o del Inspector Flscal, y siempre que |a Sociedad
Concesionarla haya cumplide con todas las obligaciones que le competen, se otorgara de todas maneras
la Autorizacion de Pagos-de Subsidios. Por favor confirmar esta situacion.

J :

Respuesta: -

R, ia;aprobacion det periodo de marcha blanca.es condicién para.la Autorizacion de Pagos
de Subsidios. ' ' :

PREGUNTA NO 24.

Existe una inconsistencia en fas Bases de Licitacion, respecto de la responsabllidad del pago por los
combustibles requeridos para climatizacion y provision de agua caliente.

_ El capitulo 1.10.13 de las Bases establece que “A partir de la Puesta en Setviclo Provisoria
de las QObras de cada Establecimiento Hospitalario establecida en el articulo<1.10.7 de las
presentes Bases. de Licitacldn, fos. costos asociados a los consumos de serviclos baslcos seran
pagados por la Direccidn del Hospital correspondiente.” Por servicios bésicos se entiende al
suministro de electricidad, agua potable v alcantarlllado, y gas ficuado o patural.” .

- . Por su parte el capituio 2.6.2.1.6.5 de las Bases -establece que “El Concesionario sera el
Uriico responsable del pago de los combustibles empleados en la mantencidn de jas condiciones
de climatizacién antes especificadas, ademas de los necesarios para -producir la energla para el
suministro. de-agua: caliente.” '

Por favor aclarar s el ‘pago de la electricidad, y. combustible utilizado para climatizacion
{entendido como. Aire Acondicionade y Calefaccion) v del combustible utilizado par;«a la produccién
. de Agua Callente Sanitaria, es de responsabilidad de la Direccidn el Hospital o daf
ﬁ@ﬂ&_ﬁ“{ﬁﬁé}h@nmsimariﬁ.
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Adicionalmente, en e evento que los pagos mencionados sean de responsabilidad del Concesionario, se
solicita incluir en ias Bases de Licitacion una férmula de ajuste de un -porcentaje.del SFO de acverdo & fa
variacion que experimenten ios precios-de [a electricidad v los combustibles, tal como se establece para
[as variaciones en el Ingreso Minimo Mensual. Lo anterior se debe a que la alta volatilidad'de los precios
de los combustibles y la electricidad en el escenario actual hacen dificl poder estimar adecuadamante

estos precios en un harlizonta de 18 afios, lo que obligaria a aumentar [ valor de ta oletta de SFQ para
resguardarse de-este mayor riivel de riesgo..
S | . . .

Respug#é: . S
Remitase a las rectificacionas N° 21, y N® 46 da |a presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA N© 25

Consideranos que la- asignacidn: de. puntaie para la evaluaclon de las Ofertas Técnicas, segim lo
establecido en el capitulo 1.5.2 de las Bases de Licitacion, en cuanto. a la utilizacion de tres tramos de
nota segun’ las clases establecida en el Certificado de Inscripcion en el REI, ho discrimina
adecuadamente la calidad de.[os provectds técnicos. Sollcitamos-cambiar esta asignacion escalonada de
puntaje por- una refacién lineal, la que es mas adecuada para diferenciar progresivamente una mejor
calidad. '

Respuesta;

Remitase a Ia rectificacion:N° 3 de la presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA N° 26

Pregunta$ sobre Documento D, Definlcion Técnica de. los Servicios de- Ja Concesion, de la etapa de
Precalificacion ' :

En su pagina 59, Servicios de Alimentacidn de Pacientes y Funcionarios, no se especifica si existiran
algunos servicios grafuitos para los funcionarios o todos ellos seran libres de cargo: En é! caso de que

algunos de estos servicios no sean gratuitos, se solicita informar la forma en que se fijara la tarifa de

dichos servicios. De la misma manera, se solicita informar el nimero de tuncionarios que accedera a
cada servicio en forma gratuita. '

Ri:aspugs;ta:
Remitase ala rectificacion N© 16 de la presente Circular Aclaratoria.

S
PREGUNTA N° 27

El capitulo 1.10.13 de las Bases establece que “A partir de la Puesta en Serviclo Provisaria de las Obras
de cada; Establecimiento Hospitalario establecida en el articuio 1.10.7 de las presentes Bases de
Licitacion, los costos asociades a los consumos de servicios bésicos seran pagados por la Direccldn del
Hospital correspondiente. Por servicios basicos se entiende al suministro ‘de electricidad, agua potable v
alcantarillado, y gas licuado o natural.” Entendemos que fa Direccién del Hospital se hard ‘cargo del pago
del suministro de oxigeno y gases medicinales. Por favor confirmar. :

Respuesta: -

Efectivamente la Direccién del Hospital se hara carge del pagoe del suministroide oxigeno y
gases medicinales; de acuerdo a io establecido en la rectificacion N° 21 de la presente
Circular; Aclaratoria.

PREGUNTA N? 28

Articulo '_1‘4‘8::Agradeceremos.precisar el periodo de protroga que podra solicitar el DGOP [a validez de
la oferta;. ya. que case de no dejar definide diche periodo quedaria nuestra orerta en torma Indefinida
Tterando1as prérrogas que el DGOP disponga, '

Respuesta:

o
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PREGUNTA N° 29

Articulo 175.6: En @l caso de gue of DGOP desestime todas las ofertas prasentadas v no adiudique la
Concesion: éque pasara con los pagos camprometides en la circular N° 4 del proceso de precalificaclon?
Respuesta: - : : _ :

Remitase a fa rectificacién N°® 25 de la-presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA N° 30

-Articule 1.8.5: 'Independiente de lo indicade en el punto 1.11,2.2 letra 1, éexistiva en las distintas etapas
del proceso (construceion v expiotacidn) limite para las-eventuales penalidades que pudieran ser apitcar

a.la Sociedad Concesionaria?

Regpuesta:- . : _ .

‘No, sin perjuicio de lo establecido en los articulos 1.11.2.2 y 1.12.12 de las Bases de
Licitacion. ' '

PREGUNTA N° 31

Articuio 1,10.3.1.3.1) Daffos producidos por razones imputables a la Sociedad Concesionaria lo que serd

caﬁﬁcadnjpor el Inspector Fscal. ¢Debemos interpretar que la calificacion del Inspector Fiscal sera
debidamente fundada?

Respuesta: | :
Remitase a lo establecido en ef articulo 1.10,3.1.3 de las Bases de Licitacién.

PREGUNTA Nv32

Articulo i.l[l.3.1.3.2} Dafios producidos por causas ajenas & fa responsabiiidad de la Sociedad
Concesionariaz- ¢El plazo para la ejecucion de las reparaciones. serd acordado entre las partes {Inspector
Fiscal v. Socledad Concesionarla?

~ Respuesta:

Remitase a lo establecido en las Bases de Licitacion.

PREGUNTA N° 33

Articulo 1.10.13 Consumos de Servicios en los Establecimientos (1) Agradeceremos explicitar con mayor
defalle clgles areas son las que la Socledad Concesionaria deberad costear fos consumos dé ‘servicios
basicos ya que la misma tiene actividades especiales en todas las. areas v bajo ese concepto deberla
costear todos |os consumos. (i1} El misme concepto gue la sollcitud anterior para el sistema de telefonia.

R#S.P“Fm: :
Remitase a fa rectificacion'N® 21 de la-presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA N° 34

Articulo 1.11 Suspensién v Extincion de-la Concesion. LComo se catalogaria dentro de ést;e atticula el no
cumplimiento del pago por parte del ente pagador a la Socledad Concesionaria? éComoise regulatia Ia

extincion: de la concesion-en dicho eventuai & hipatético caso?

Respue:jta:

Remitase a lo establecido en el articulo 1.11 de las Bases da Licitacion.

PREGUNTA N° 35 |

Articulo 1.12.1.1. Las 18.000. Unidades de tomento- mencionadas en este articulo- écorresponden a cada
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Curréspplflden a cav;la hospital.

PREGUNTA N° 36

Articulo 1. 12.5.1. ﬁgradeceremﬂs madificar al articulo aducido. En donde dice 1.12.3.3. 2 entendemos
debe demnl 12.5.3.2

Respuesna.
Rem:tase a lo establecido en la rectificacidn N“ 15 de la Circular Aclarataoria N© 1.
PREGUNTA No 37

Aticulo 1,12.5.3.2 En el supuesto caso de que MOP solicite nuevas obras a la Sociedad Concesionatia, v
dichas nuevas obras entorpezcan ciertos sectores del Hospital en ese momento en servicio. éDichos
entﬁrpemm:entuﬁ No seran. mnmderadus por el mecanismo de determinacién de niveles de servicio?

Respuesta:

-Sera evaluado "caso a caso vy debera ser coordinado con [a Dlreccmn del hospital

mrrespundlante como lo-establecen Ias Bases de. Lmltamnn.

PREGUNTA NO 38

Articulo 1.12.12 Tabla N° 6. éLos valores indicados en la tabla N® 6 corresponden a un hospital & a los
dos?,

Regpuesr:a:
Correspondena un hospital,

PREGUNITA NO 39

Articulo 2.4.3.2 Cubicaciones ¥ Precios Unitarios: éEs factible cambiar los preclos unltatios y partidas

especificadas en los Anexos N° 3 y 7 por. partidas y precios que segin nuestra estimacién se adecuan
mas a nugsl:ro provecto?

'Respuesta
Rﬂm[tasﬁ a las rectlf' caciones N® 68 y No 72 de Ia presente Circular Aclaratoria..

PREGUNTA N9 40

Articulo 2.6.2.1.6.12.1 En o eventual caso de gue el mobiliario se vea atectade por condiciones
adversas no imputables a la Sociedad Concesionarla y ésta se vea obligada a cambiar o reparar el
mismo: ¢C0mo se procedera y de.quién serd el coste en ese hipotetico caso?

Resplesta:

Remitase a o establecido en Ias Bases de Licitacién, en nartlcular al.articulo 1.10.3.1.3 de
las mlsmas

PREGUP,]TA Ne 41,

Px‘gradecéremos ampilar ¢l Mecanismo de Garantia “$**” indicade en el articulo 1.11.2.2

Respuesta:
Remltase ala rectuf:cacmn N° 34 de la presente Circular Aclaratona..

PREGU]}:TA NC 42

Artictlo 3 Documento 12 éCudles .Son los indicadores centinelas mencionados en el punto 3 del
- dacurnento 12?7
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Remitasé-_. a lo establecido en la rectificacion N° 10 de la Circular Aclaratoria N° Ta
PREGUNTAN® 43

ﬂrticulcr:i}?-Dﬂcumentc- 12 éQué sucedera si ia empresa de auditoria que debemos contratar tieng un
- Costo superior.a fas 2,000-UF anuales?

Re_spu:a:s!.:a: o _ .
El limite de responsabilidad de la Sociedad Concesionaria es.de.UF 2,000 anuales.

PREGUNTA Ne 44

Fi1 el pun‘i;cr 1,11.2.2 dice que (T} equivale al 80% de la diferencia, sin embargo en |a formula indica 0,5.
¢Pqdrfan aclarar cuél es el parametro valido?

Respuesta:

Remitasg & 1o establecido en la rectificacion N° 1.7 de la Circular Aclaratoria N© 1.

- PREGUNTA N© 45

En el punftc} 1.11.2.2 cuando detalla la formula de pago-en caso de incumplimiento grave del contrato,
dice 1 "habiéndose auterizado la. Puesta en Servicio Definitiva de la- Concesion...." éPodrfan indicar qué

ocurriria sf el incumplimiento grave del contrata se produce con anterioridad a la Puesta en Servicio
Definitiva? ' ' '

Respuesta:

Remitase a lo establecido en ias Bases de Licitacion y en la rectificacion N° 16 de ia Circular
Aclaratoyia N° 1, . ' '

PREGUNTA N° 46

Et el punto 1.8.3 de:las bases establece que [a garantia de construccién tendrd un plazo ide vigencia de
17 meses desde su entrega (dentro'de los 70 dias desde el iniclo de la concesidny} y mas!adelante dice:
"la garantia de construccidn de 1a obra serd devuelta a la Sociedad Concesionaria una vez terminadas la
totalidad de las obras v ‘materfalizada la recepcidn definitiva de la obra®. El periodd de disefio v

construccion es de-36 meses,. por lo que los-plazos que se.marcan en uno.y otro lado no coinciden, nor
Tayor, aclarar los plazos. :

Respuesta:
Remitase a la rectificacion N© 4 de la presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA NO 47

En refacion a los costos del contrate de concesion, el punto 1.6.1 de las bases dice:" Los costos ¥ fos
gastes' de.la licitacion y adivdicacion del Contrale, son de exdlusivo cargo def Aditidicatario de fa
- Concesion y no podran ser imputados a la Socledad Concesionaria, ni inchuitse dentro def capital de fa
INsmashi registrarse-en su contabilidad durante tode el plazo de fa concesion.

Una vez suscrito y protocoiizado ef Decreto Supremo de Adiudicacién, fos costos v gastos daf contrato de
cancesion, son de exclusivo:cargo de la Sociedad Concesionaria.

Qulere “decir que, <éhasta gue no se suscriba el Decreto Supremo de Adiudicaclon la Sociedad
Concesionaria no podra asumir los gastos en los que se ha incurride para la obtencién de Ja concesion?

Respuesta: _ _
Efecliiirdmente. los costos y los gastos de la licitacion y.adjudicacion del Contrato,. son de
exclusivo cargo del Adjudicatario.de la Concesion: ¥ no podran ser imputados a la Sociedad
Concesionaria, ni incluirse:dentro del capital de la. misma ni registrarse en su contabilidad
durantetodo el plaze de 1a concesidn.

BREGUNTA No 48
PN ﬂ“‘kw
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Solicitamgs se defina claramente el alcance del contenido del documento solicitado como N°6 de Ja
Oferta Téenica de la Licitacion. Bl mismo refiere 2 los puntos 1.10.3.1.4, 1.10.3.2.2.1, 1.10.3.2.3.1, v
1.1{].3.2.&'.1'_, todos-ellos con alcances y exigencias correspondientes 2 [a fase de Explotacion,

Respuestar

Remitase-a la rectificacion N© 1 de la presente Circular Aclaratoria.

Eos articulos mencionados: establecen los. elementos gue debe contener ef programa anual
para cada uno de los servicios basicos y los servicios especiales obligatorios estalilecidos en

el articulo 1.4,5 de las Bases de Licitacion, en el caso de [os: programas correspondientes ai

primer afio de explotacidn, de acuerdo a lo establecido en ef articulo 1.10.2 de'las Bases da
Licitacién. :
El alcance del contenido del Documento N© 6.de ia Oferta Técnica, para efectos te evaluar Ja
- calidad de los servicios propuestos por los Licitantes o Grupos Licitantes, es el mismo que se
exigira a los programas anuales para cada uno.-de los servicios basicos y los servicios
especiales. obligatorios establecidos -en. fas. Bases de. Licitacion, los cuales dehe entregar
durante todo el:periodo de explotacién de la Concesion. :

PREGUNTA N° 49 .
Capitulo 1.8.3.1 GARANTIA DE CONSTRUCCION, Soiicitamos ratificar 2 sigilente interpretacldn:

— Para cada_Hospital se debera entregar 10 boletas bancarlas, por un valor tc:_tal'(sumefdas las 10} de
UF 200.000.

- 1a acreditacion di avance de obra de cada Hospital se debe. realizar en torma independiante para

cada iHospital v'la sustitucién de las boletas puede ser realizada en torma Independiente para cada
Hospital en distintas techas.

Respu_esiix::
Remitase a la rectificacion N° 4 dela presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA N° 50 :
Capitulo 1.8.3.2 GARANTIA DE EXPLOTACION. Solicitamos ratificar Ia siguiente interpretacion

— Para g:ada Hospital se debera entregar 4 boletas bancarias, por un valor total (sumadas ias 4} de UF
140,000, ' '

i
Respuesta:. .
Remitase a la rectificacion N 5 de la presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA N°-51 '

Capitulo + 1.10.4.3. SERVICIO DE ESTACIONAMIENTO DE FUNCIONARIOS ¥ VISITAS. Se -sglicita
reemplazar la exigeneia de contar con un namero definido de estaclonamientos: “debidamente
sefializados” para su uso exclusivo -por el hospital, por la exigencia de otorgar accesa gratuito a
vehiculos autorizados por el hospital-hasta’ el numero v en los horarios indicados en las Bases. De esta
manera el control estaria-puesto en el nimero-de vehiculos autorizades haciendo uso isimultaneo del
estacionamiento, en lugar de en los espacios fisicos, lo que hace mas eficianie Yy expedits su

administracion,
Respuesta: | -
Rﬂmita?e a la rectificacién:N® 18 de la presente Circular Aclaratoria.

PREGI_.II;:«ITA NO 52

Capfti.llu'i 11122 ‘EXTINCION DE LA CONCESION POR INCUMPLIMIENTO GRAVE DE LAS
qﬁ%&%ﬁ?ﬂmﬁ 'IMPUESTAS_. ALA SOCIED&D CONCESIONARIA.
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— Letra- m): solicitamos se pueda establecer un plazo méxdino para las demoras no autorizada en la
Puesta'en Servicio Definitivar de la. Concesion.

Letra o): solicitamos establecer tome se medira el incumplimiento de los niveles: de servicio v

establecer una cantidad maxima de Incumplimientos por afio, que producen la extincion de la
-concestén,

Raspuesta:
Remitase a Ia rectificacion N° 11 de 1a Circular Aclaratoria N© 1.

PREGUNTA N° 53 |
Capitulo 1,12.5.3.3 COMPENSACION O TNDEMNIZACIGN POR NUEVAS INVERSIONES,

-Enel caso que el aumento.de Inversiones autorizado se realice durante la efapa de construccisn, se
solicita -utilizar sélo algune de los siguientes dos’ mecanismos de. compensacion: a) el iincremento de
|l cuota del SFCen el monto correspondiente af valor de las inversiones adiclanales anualizadas, o
un Pago del Estado en el monto correspondiente al valor de las inversiones adicionales,

En el caso que las nversiones adicionales autorizadas se'produzean durante.la etapa de explotacion v
que existan cuotas del SFC.por pagar, se solicita utilizar sdlo algunc de los siguientes cos
mecanismos de compensacién: a) el incremento de las cuotas del SFC restantes por pagar en &l
monto correspondicnte al valor de [as inversionas adicionales anualizadas, o b} un Pago del Estado en
el monto correspondiente al-valer de las inversiones adicionales, _

— En el caso que las inversiones adicionales autorizadas se preduzean durante la etapa de explotaclon vy
que no existan cuotas del SFC por pagar, se solicita Litizar sélo el mecanismo de compensacién de
urt Pago del Estado en el monto correspondiente al vaior de las inversiones adicionales.

£n todos los casas, se deberd aumentar ef monto de SFO, &n un monto equivalente. a los mavores
valores de operacidn y mantencion que generara la nueva infraestructura desarrollada,’

Respuesta: ' _

Remitase a'la rectificacion N° 32 de la presente, Circular Aclaratoria.

‘De acuerdo a lo establécido en o articulo 1.12,5.3.2 de Tas Bases de Licitacion, las nuevas
in_'umrsiqnes- seran consideradas, para efectos de determinar el monto de compensacion,
come independientes de ja inversion original, evaluando todos los efectos sobre los costos
de inversion, de operacion y mantenimiento marginales at proyecto original.

PREGUNTA NO 54

Capitulo :1.12.12 OPCION DEL ESTADO: DE MODIFICAR OBRAS Y SERVICIOS EN UN ESTABLECIMIENTO
HOSPITALARIO DE LA COMCESION. En relacion al Monto de Compensacion indicado en Tabla' N 6,
estimamos se requiere incorporar un procedimiento para valorizar los avances de obia intermadios,
considerando que entre el inicio de la obra hasta ef 30%, del 30% al 50%, da! 50% al 75% ¥ del 75% al
100%, existen avances importantes de obras que deberfan ser compensados, por trataise de avances
fisicos de la infraestructura que serd transterida al Fstado. Lo anterior, sin perivicle de las multas v
liguidacion de garantas aplicables. Proponemos que se solicite un Informe de un: perite técnico
independiente que pueda establecer los avances intermedios = los astablecidos en Tabla No.5.

Respuesta: _ - Lo
Remitase a lo establecido en las Bases e Licitacion. El monto dal pago: se calculara
considerando el altimo avance de obra aprobado por el Inspector Fiscal. :

PREGUNTA No 55

Capltulo f2'.6.2.’1.ﬁ.2 CONDICIONES FISICAS DEL SISTEMA DE ENFRGIA E ILUMINACION ARTIFICIAL, Se
pide que las instalationes. dei sistema de energig e iluminaclon. deben ser tales fue aseguren un tactor

de_potencia inferior a 0,93. Creemos que se trata de una equivacacion v debe ser.igual o superior a
@w&iﬁ%ﬁ;ﬁﬁe]‘ tavor confirmar.
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R{;spugspa.';' .
- Remitase a la rectificacién: N© 42 da Ia presente Circular Ackaratoria,

PREGUNTA NO 56

Capitulo :2'.6.2.1.5.3.1. CONDICIONES FUNCIOMALES DEL. SISTEMA DE TRANSPORTE NWERTICAL, Se
solicita establecer un indice de disponibilidad minima de los ascensores que considere Jos tiempos de
detencion.normales para su-mantenimiento.

Respuesta: _

Los indices - solicitados. seran dados. bajo las condiciones .de- diseifio, que .corresponde
efectuar a la Sociedad- Concesionaria ¥ que deben tomarse en consideracién para los
estudios de traficos, que obligatoriamenta se deben efectuar en el desarrollojdel proyecto
de diseio definitivo. Los tiempos de detencién normales para sus mantenciones deben estar
indicados en los programas anuales de servicios: sin embargo, de todas formas por cada

bateria de ascensores sienipre tiene que estar mas del 50% de los ascensores funcionando
alavez, o '

PREGUNTA N° 57

Capitulo | 2.6,2.1.6.5 SERVICIO DE OPERACION Y MANTENIMIENTC DE INSTPLLACIDNES Y
. EQUIPAMIENTO DEL SISTEMA DE CLIMATIZACION, Se menciona que &l sistema de control centraiizado

decbe administrar los equipos considerando el concepto de ahorro de energia. éPara lograr este ohietvo

sc debe considerar un software de Administracion de Energia asociade al sisterna de contral
centralizado? _ .

Respuesta:

Sera tayea. de la Sociedad Concesionaria en el desarroflo del proyecto definitivo de Ia
especialidad de clinatizacion ¥ de control centralizado, conjugar la meior isolucién. que
entregue’ los servicios. de forma eficiente, tomando en consideracion el ahorro energético
que demande ka solucion; por 10 que debe considerar un software de administracién de

energia.
PREGUNTA NO58 | |
Capitulo 2.6.2:1.5.6 ESTRATEGIAS DE OPERACICN Y MANTENCION DE LA INSTALACION ELECTRICA.

— Se indica que el control de la energia se realizara mediante e] uso de tableros e[éctri-:ﬁos inteligentes.

{Esto. se refiere ala interconexion -que debe existiv entre los-sistemas eléctricos ¥ el sistema de
contrc;l centralizado? '

~ {El contrato con el distribuiddor eléctrico serd de responsabllidad defa direcclén de cada hosplta) o

sera responsabilidad de‘la concesionaria? éSe debe conslderar-en época de hora punta contratos con
~corte de hora punta? - '

.Respuesta:
8i, debe existir una interconexion entre los dos sistemas.

El contrato-con el distribuidot eléctrico sera respnnsabili'dad de la Direccion de cada
Hospital. ' ' '

PREGUNTA NO 59

Capitulo; 2.6.2.1,6,7 SERVICIO DE MANTENIMIENTO DE INSTALACIONES Y EQUIPAMIENTO DEL
SISTEMA DE GASES CLINICOS. En su tercer parrafo se indica “...dar tormacién relativas a la sequridad

gn el manefo de los gases, dar formacidn relativa a normas vigentes INN Chile y a (RD 1800/2003, UNE

|
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EM ?3?‘-3 :UNE EN ?3?— 2)".-Se solicita aclarar 41 ¢ trata de mrmaclén ¢ capacitacion, asl como el uso de
los parentests en la Ultima parte del parrafe.que no se entiende.

Respuesta

El proyecto de diseiio de la especialidad Justiﬁcara las necesidades que garanticen el uso, Y
operacidn segura y.apropiada de las instalaciones a tocdos los estamentos mvulucradus asi

como los. planes de contingencia y otros, considerando el megjor plan de maneio de estos
sistemas,. Se eliminan los paréntesis del Gltimo parrato,

PREGUNTA N“ o0

Capitulo. 2.6.2.1.6.9.3 CONTROL. ECONOMIZADOR. iSe debe considerar mediclon de entalpla dei aire
exterior para realizar el control indicade?

Respuesta:

5, debe considerar mediciones dé entalpia del aire exterior,

PREGUNTA N° 61

Capitula 2.6.2.1,6.9.5 CONTROL DE HUMEDAD., éLos humidificadores mencionados son & Yapor o agua?

Respuesta:

El’ msterpa a utilizar dependera del desarrollo del proyecto definitivo de la especialidad,
donde’ se defi mran las caracteristicas de los humif’cadures mencmnadus

PREGUN’I‘A NO 62
Capitido 2.5.2.1.6.9.? BANDA MUERTA. éCudl.debe scr la-amplitud de-esta banda muerta?.

-Resnueql:a.

El sistema a utilizar dependerd del desarrollo. det pmyectu definitive de la especialidad,
donde; s deﬁmran las caratter:stlcas de los equipos,

FREGUNTA N° 63

Canitulo 2.6.2.1.6.9.11 CALCULD DE BALANCE TERMICO. ¢Las funciones indicadas de «::alcutﬂ tarmieo
fuaren mmcadas como caracteristicas.del pmyectu de Control Centralizado?

Respuesba.

En el nrnyectu definitivo de la espemahdad se dehe cunbemplar [a :mp[ementacmn tle estos
s:stemas de control por su efecto en la administracion y eficiencia general que se espera
ubtenen de.la nperacmn del establecimiento hospitalario.

PREGu_rgm:Nﬂ 64

Capitulp 2.6.2.1.8 PROGRAMA REFERENCIAL DE MANTENCION DEL MOBILIARIO MO CLINICO. Se indica
Mobiliario de Offcinas (escritorios, sillas, kardex, sillones, estufas, .aire acondicionads, ventiladores,
maguinas de escilbir, muebles biblioteca y otros de similar naturaleza). Se recomienda no permitir gl uso
de estufas al interior del hospital ya que este afecta las condiclones de carga eléctrica que fueron

proyectadas (en el caso de este'tipo de estufas), el nivel de resga de siniestro v disminuve la eficiencia
glohal dél- sistema de climatizacion.

Respuesta'
Remitase a-la rectificacion:N° 48 de la presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA NU 65

Capitulo 2.6.2.1.6.8. Se sollcita mantener en torma parmanente un juego de repuestos para la operaclon
adecuada de! Sistema de Correo Neumético, durante toda su vida Gtil. Consideramos que esta exigencia

0965 ‘aproplada para el tipo de servicio concesionade. Sugerimos reemp]dzarla por. extgencld en [a
mﬁ‘f"t"ﬂﬁgﬂﬁhibﬂldad de servicio. .
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Re_spheséta:
Se mantiene io-establecido en las Bases de Licitacion.

EREGumm N® 66

Capitilo 2.6.2.2.1.3.1 ASEQ Y LIMPIEZA GENERAL. £n la tabla N© 15, en ip concerniente a las Areas de
Consulta; Ambulatoria -Externa, se solicita Aseo Tipo TH “Al término de cada uso {entre pacientes),
camilla, pisa ¥ muebles- clinicos.” Estos box son mas de 100 en ambos hospitales- v considerando 4
recambios. de pacientes por hora en horarios peak, significa hacer 400 asecs fipo: I por hora.
Consideramos que esta exigencia es poco trecuente en los establecimtentas nospitalatios v demands

gran cantidad de personai en las horas peak {08:00 hrs. a 13:00 hrs}. Sclicitamos ellminar esta
exigencia y dejarla exigencia como “Sélo-bajo requerimiento”,

Respu,eéta: ' ' .
Remitase a {a rectificacion N° 50.de a presente Circular Aclaratoria. Efectivamente para
Areas de Consulta Ambailatoria Externa el aseo tipo III es stlo-bajo requerimiento,

PREGUNTA N° 67 |
Capituln-2.6.2.2.1.3.4 REQUERIMIENTOS DEL. PERSONAL.

— *Se solicita que todo el personal deberd acreditar al menos 1 afio de experiencia en el rubro de aseo
industrial. Sollcitamos que esta exigericia se. aplique s6lo al personal supervisor, va que es dific)

encontrat-el-numero de personal requerido con dicha experiencia para comenzar la operacidn de dos
- nuevos hospitales. '

. Se jndica que un area vulnerable para el servicio de aseo, que requicre que los supervisores tengan
experiencia protesionai .en el sector salud, son. los bafos plblicos. Soflcitamos gue tamblén se
considere como experiencia relevante para-este servicio, la de servicios de asen en bafios plblicos en
edificlo de alta demanda, como Malls, recintps deporlives, etc.

Respuesta: :

Respecto.al tiempo de experiencia para el personal de aseo en general, remitase a la
rectificacién NO 53 de la- presente Circular Aclaratoria, ' _ '

En cuanto al personal supervisor se mantiene el requisito de experiencia en el sector sajud
para controlar el sefvicio de aseo especialmente en areas vulnerables y en bafios piblicos,

PREGUNTA N° 68 -
Capitujni2.6.2:2.2.3 ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL SERVICIO.

— Se indica que es responsabilidad del Conceslenario "Reponer fa ropa de cama, ropa quirlrgica v los
uniformes de los funcionarios dél hospital al término de-su vida (ttil, la que-estara determinada por el
nimero de lavados, roturas o manchas indelebles que le impidan cumplir con su tuncién, lo gue se
tlebera establecer en e programa Anual del servicio”. Se solleita Indicar en torma precisa que
condiclones haran exigible la reposicién ¥ que ocurre cuando esas condiclones sean atribuibles a

sitlaciones diferentes al uso normal de estos: elementos, por ejemplo debido a su utilizacion para
fines diferentes al establecido,

L - ar e . " . a |
— Se indica la descripcién de-colores dg [os uniformes . que deben proveerse. Fste listado se encuentra

menos campleto que el entregado en el Documento J Serie 3 de la Etapa de Precalificacién de este .
proceso de Concasion. :

Respuestar .

Eii.cuanto.a la reposicion. de 1a ropa, en general debe considerarse necesaiia cuando su

condicion impida cumplir con su funcién. Siempre. sera responsabilidad del concesionario la

reposicion ya gue debe mantener la continuidad del servicio o disponibilidad. En caso de

utilizacién de las prendas para fines diferentes a los establecitlos o su mal uso, debera
WE% ragistrado en el sIstema de control tanto por los supervisores del .concesionario
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€omo por ios supervisores.del hospital. En: todo caso,. el Inspector Fiscal dehEra decidir si
corresponde la aplicacién del articulo 1,10.3:1.3 de las Bases de Licitacion.

En cuanto a Ia descripeidn de [os uniformes, remitase a la rectificacion NO 55 da la presente
Circular Aclaratoria.
PREGUNTAﬂn 69

Capitulo- 2.5.2.2.3.1 ALLCANCE DEL SERVICIO. No se especifica si existiran algunos servicios gratuitos
para los funcionarios o todos:ellos seran libres de cargo. En el caso de que algunos de estos servicios no
sean gratuitos, se solicita informar la forma en que se fifard la tarifa de. dichos servicios. De la misma
manera, se solicita informar el ndmero de funcionarios que accedera a cada servicie en forma gratuita.

RESIJ[IEStﬂ-
Rﬂmitase alas rectlf‘ icaciones N¢ 16 v N9 57 de la presente Circular Aclaratoria..

F!REGLINTA N2 70

Capitulo 2.6.2.2.3.3 ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL SERYICIO. En |a Tabla N© 17 se Indica qug los
servicios-de Papilla; Cena y Colaciones PM, se inician todos a fas 19:00 hrs. Se solicita evaluar la
posibilidad de diferir estos servicios en al menos 30 minutos para poder coordinar mejor su distribucion.

Respuesta:.
'Remltasa a la rectificacién N° 59 de la presente Circular Aclaratoria.

PR_EGurgTA NO 71
Capitulo 2.6.3,1,3 REQUISITOS GENERALES DEL SERVICIO.

— 3Se indica que no estara-permitida a2 preparacion de allmentos elaberados en Ja cafeteria, los que
deberan ser elaborados en la Central de Alimentacion. Nuestra experiencia indica gue en todas las

cafetetias que se disefian para. el servicio de productos envasados, sin manlpulacmn en el lugar, -

terminan por elaborario, débido a la presion de los Ustarios, ya que el no hacerlo genera reclamos,
especiaimente del pablico interno: ‘médicos, entermeras, acompafiantes de pacientes con estadias
largas, etc., quienes en-definitiva optaran por salir fuera, desvirtuando el proposito de este servide,
aumentando riesgos de accidentes laborales durante fa jornada laboral, capacidad limitada pars
atender eventos pequefios, etc. Asimismo, la obligatoriedad de que fa elaboracion sea reaiizada en la

Central de Almentackon limita la flexibilidad de la Cafeteria v su posibilidad de s‘atlsfacer a sus .

clientes, ademas de ser-poco viable en la practica va que el foco v preocupacion de la primera es la
alimentacion de pacientes y tuncionarios del hospital, Solicitamos: se elimine esta restriceion v se
reemplace por la obligatoriedad de cumplir con fa normativa sanitara, lo que sera responsabilidad de
la Sacledad Concesionaria, 0 en su defecto, que para productos caiientes el uso se I'mite a la

utilizaciénh de plancha de acero, complemertada con mesan refrigerado para ijreparaci::’:n de
sandwach ademas de aimacenamiento refrigerado

- Consideramos aue la. Tabla Ne 19 mrrespundlente a los productos autorizados para vender on a
Cafeteria, es demasiado restrictiva ¥ no permite responder a las solicitudes de los clientes,
disminuyendo ef nivel de satisfaccién de este servicio, con la posibilidad de provocar el
comportamiento indeseado mencionado en el punto anterior.

Respuesta:

Remitase a'la rectificacion N%.62 de [a presente Circular Aclaratoria. _

Los alimentos que refuieran preparacién y que se sirvan en la cafeteria; deberan ser
-elaborados en ia Central de Alimentacion- del Hospital o en otra centralg_dehidamente
autnrizi'uda, No se auturizan las plam:has de acero, ya que se utilizan para cocinat carnes y
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En cuanto a la Tabla N? 17 de preductos autorizados, rentitase a [a rectificacion N° 62 da Ia
presenta Circukar Aclaratoria.

PREGUNTA NO 72

Capitule. 2.6.3.2.3 ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL.SERVICIO. Se indica que el concesiohario deberd

disponer de lockers:u otra alternativa de similares caracteristicas que permitan a los usuarios del hospital
guardar sus pertenencias mientras realizan-alguna visita a pacientes hospitalizados.

- Entendemﬂs que se.

: podré cobrar por este serviclo, por favor confirmar e informar la forma én {ue se
fifara {a tarifa. : '

— ﬂssimia_'mn, se solicita informar si existe un nUmero minlmo/maximo de lockers a habilitar.

Respuesta: .

Esl_:é'sqliicitada como una obligacién del servicio de seguridad y vigilancia, por tanto no sa
cobrara;a los usuarios, En cuanto a [a cantidad de lockers, remitase a la rectificacién N© 63
de la presenie;Circular Aclaratoria. ' '

PREGUNTANO 73

Capitu!n"2.5.3.3.3 ESPECIFICACIONES TECNICAS DEL SERVICIO. Se indica que el concesionario deberd

“Retirar vehiculos mal estaclonados -0 presumiblemente abandonados”. Se solicita. definir la forma en
que se:presumira cl -abandono de estos vehiculos.

Respue%.ita: _
Remitase a la rectificacion N° 64 de.la presente Circular Aclaratoria.

PREGUNTA NO 74

Capitulo 32 OFERTA ECONOMICA DEL LICTTANTE O GRUPO LICTTANTE. Solicitamas revisar 1os montos
maximos de la Cuota de SFC y de SFOQ, considerando el cambio en (as condiciones de financiamiento, el

que se ha encarecido por una caida en la disponibiiidad de recursos para financiamiento por efecto de la
crisis financiera mundial., '

Respuesta: :

Se mantiene lo establecido en ias Bases de Licitacion.

Saluda atentamente, ' =

——
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